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Vorwort 
 
 

Gesellschaftlich, ethisch und wirtschaftlich wird in den kommenden Jahren 
und Jahrzehnten nicht nur die „demographische Zeitbombe“ der Überalte-
rung respektive Unterjüngung – wie Kaufmann und Krämer (2015) in „Die 
demografische Zeitbombe: Fakten und Folgen des Geburtendefizits” (Verlag 
Ferdinand Schöningh) beschreiben – die Bevölkerung in Deutschland und 
wohl auch in ganz Europa dramatisch herausfordern, sondern damit verbun-
den auch die steile Zunahme des Pflegebedarfs. Gerade weil der Anteil der 
Pflege zu Hause und durch Angehörige gegenüber der Heimpflege in den 
letzten zwanzig Jahren von ca. 60 auf über 80 Prozent anstieg – wie von vielen 
Seiten (Stakeholdern) gewünscht – und gleichzeitig die Pflegepotenziale zwi-
schen den Generationen abnehmen – wie das Bundesinstitut für Bevölke-
rungsforschung in Mitteilungen 02/2008 und in Bevölkerungsforschung 
aktuell 3/2014 dokumentiert –, ist es notwendig, nicht nur die hohen statio-
nären Pflegekosten zu beachten. Vielmehr müssten weit mehr die informell 
Pflegenden zu Hause mit ihren Belastungen und Ressourcen in den Blick 
kommen; es gilt, auf ihre Erfahrungen und Perspektiven zu hören und von 
ihnen zu lernen.  
 

 
Solch primäres Hören und Beschreiben der Perspektiven von Betroffenen 

ist seit nunmehr 100 Jahren ein zentrales Anliegen des theologisch-interdis-
ziplinären Faches Caritaswissenschaft an der Universität Freiburg in For-
schung und Lehre in der sorgsamen Suche nach Lösungen für die sozialen, 
ökologischen, zwischenmenschlichen Probleme auf allen Ebenen und Fel-
dern des Lebens. Das Fach zielt auf einen Transfer ihrer Forschungsergeb-
nisse für die soziale Sendung der Kirche, d. h. für eine nachhaltig gerechtere, 
menschenfreundlichere, solidarischere Menschheitsfamilie. In dieser Per-
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spektive hat sich die Caritaswissenschaft seit der Gründung des Freiburg In-
stitute for Basic Income Studies (FRIBIS) mit einem Research-Team „Care“ 
(siehe oben das Logo des Teams) engagiert. 

 
Das Care-Team des FRIBIS bot Tobias Dumschat die Plattform dafür, von 

einem Lebenslagen-Ansatz her pflegende Angehörige im Blick auf zwei anei-
nander anschließende Fragen zu interviewen:  

 
1. Welche Bedeutung haben die gegenwärtigen Handlungsspielräume 

für erwerbsfähige informelle Pflegepersonen? 
2. Wie schätzen erwerbsfähige informelle Pflegepersonen den potenzi-

ellen Einfluss eines Grundeinkommens auf ihre Handlungsspiel-
räume ein, den Pflegealltag zu bewältigen? 
 

Die Verbindung bislang kaum miteinander verbundener Theoriebereiche – 
Sozialökonomie und Sozialarbeitsforschung einerseits, Care-Diskurse und 
bedingungslosem Grundeinkommen andererseits – sorgt für eine angemessen 
dichte Basis, auf der Tobias Dumschat pflegende Angehörige in Nordrhein-
Westfalen zu ihren Pflegesituationen und aktuellen Handlungsspielräumen 
befragte und sie dann zu einem hypothetischen Grundeinkommens-Szenario 
im Blick auf Veränderungen ihrer jeweiligen Pflegesituation und Handlungs-
spielräume Stellung nehmen ließ. 

Die Ergebnisse der qualitativen Studie ergeben ein differenziertes Bild. Aus 
der Sicht der pflegenden Angehörigen würde ein bedingungsloses Grundein-
kommen (in Höhe von 1.500 € pro Monat) die Vereinbarkeit der Lebensbe-
reiche von Pflege, Familie, Freizeit und Beruf oder die finanzielle Situation 
nur unter bestimmten Bedingungen verbessern. Für das persönliche Wohlbe-
finden allerdings sähen Pflegende eher positive Folgen eines Grundeinkom-
mens für die Zeiten, die sie für Selbstsorge und für die Pflege hätten. 
Besonders interessant erscheint mir hierbei die Perspektive, dadurch als Pfle-
geperson die Zeit für die Pflege auch selbst als „Qualitätszeit“, ruhiger und 
mit mehr Aufmerksamkeit für die Bedürfnisse der Pflegebedürftigen gemein-
sam mit diesen verbringen zu können, die ihr eigenes Wohlbefinden stärkt. 
Bemerkenswert ist an dieser Stelle ein neuer geschlechtsspezifischer Unter-
schied, den Tobias Dumschat bei Realisierung eines Grundeinkommens in 
dieser Situation konstatiert: Während Frauen eher den Erhalt der Erwerbsar-
beit betonten, waren Männer eher bereit, ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzie-
ren oder ganz aufzugeben. 
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Diese ersten Hinweise mögen Lust darauf machen, die Studie mit ihren Re-
sultaten für die Grundeinkommens-Diskussion wie für die Implikationen für 
die sozialrechtliche Gestaltung und sozialpolitische Reflexion von Pflege in 
unserer aktuellen und künftigen Gesellschaft (incl. caring communities) zu 
lesen. Tobias Dumschat liefert einen wichtigen empirischen Beitrag für diffe-
renzierte Diskussionen und Argumente für personen- und sachgerechte Wei-
terentwicklungen in der großen gesellschaftlichen Aufgabe der Pflege, bei der 
– und das ist kein geringes Verdienst seiner Studie angesichts des Vorherr-
schens ökonomischer Zahlenspiele – die Trägerinnen und Träger der Haupt-
last, die pflegenden Angehörigen selbst, gehört und ernst genommen werden. 

 
Freiburg im Breisgau, August 2025 

Prof. Dr. Klaus Baumann 
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Kurzfassung 
 
 

Die informelle Altenpflegeökonomie in Deutschland befindet sich aufgrund 
der steigenden Zahl hochaltriger Menschen bei gleichzeitig sinkender Zahl 
potenzieller Pflegepersonen im erwerbsfähigen Alter im Wandel. Vor diesem 
Hintergrund gewinnen neue Ansätze zur Unterstützung informell Pflegender 
an Bedeutung. Während das bedingungslose Grundeinkommen als sozialpo-
litische Maßnahme diskutiert wird, fehlen empirische Untersuchungen zu den 
Auswirkungen auf die Lebenslage informell Pflegender. Die vorliegende qua-
litative Studie untersucht aus ökosozialer Perspektive der Sozialökonomie, 
wie erwerbsfähige informell Pflegende den Einfluss eines Grundeinkommens 
auf ihre Handlungsspielräume einschätzen. Methodisch basiert die Studie auf 
15 problemzentrierten Interviews mit erwerbsfähigen informellen Pflegeper-
sonen (4 Männer, 11 Frauen, Alter 49-62 Jahre), die hochaltrige Pflegebedürf-
tige mit Pflegegrad 2 bis 5 nach Sozialgesetzbuch XI versorgen. Die 
Datenerhebung verknüpft mittels Szenario-Methode und Fallvignette die ak-
tuelle Lebenslage mit einem hypothetischen Grundeinkommen i. H. v. 
1.500 € monatlich. Die Auswertung erfolgte mittels inhaltlich-strukturieren-
der Inhaltsanalyse. Die Ergebnisse zeigen ein differenziertes Bild: Während 
einige Pflegende durch ein Grundeinkommen eine potenzielle Erweiterung 
ihrer Handlungsspielräume erwarten, antizipieren andere keine wesentliche 
Veränderung ihrer Lebenslage. Geschlechtsspezifische Unterschiede zeigen 
sich vor allem in der Bewertung der Erwerbsarbeit: Frauen betonen deren 
Bedeutung als Ressource, während Männer eine höhere Bereitschaft zur Re-
duzierung zeigen. Die Untersuchung erweitert sowohl die Grundeinkom-
mens-forschung durch die systematische Integration der Perspektive 
informell Pflegender als auch das Verständnis von Handlungsspielräumen in 
der informellen Altenpflegeökonomie. 

 
 
 
 
 

Schlüsselbegriffe:  

Informelle Altenpflegeökonomie, Bedingungsloses Grundeinkommen, 

Sozialökonomie, Care-Ökonomie, Pflegende Angehörige, Qualitative 

Forschung   
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Abstract 
 
 

Germany's informal elderly care economy is facing transformations due to 
demographic shifts: a growing number of old people combined with a shrink-
ing pool of working-age carers. In this context, new approaches to supporting 
informal carers are gaining in importance. While universal basic income is 
discussed as a social policy reform, empirical research on its impact on the 
living conditions (Lebenslage) of informal carers remains unexplored. This 
qualitative study adopts an eco-social perspective within social economics 
(Sozialökonomie) to examine how working-age informal carers assess the po-
tential impact of a basic income on their scope for action (Handlungs-
spielräume). The study is based on 15 problem-centred interviews with infor-
mal carers (4 men, 11 women, aged 49-62) caring for very old people with 
care dependency levels (Pflegegrad) 2 to 5. Using an innovative combination 
of scenario method and case vignette, the study links the caregivers' current 
situation with a hypothetical monthly basic income of €1,500. The analysis 
was carried out using qualitative content analysis. The findings reveal a nu-
anced picture: while some caregivers expect expanded opportunities through 
a basic income, others expect minimal changes in their scope for action. Gen-
der differences emerge particularly in attitudes towards employment: women 
emphasise its importance as a resource, while men are more willing to reduce 
working hours. The study advances both basic income research by systemat-
ically integrating the perspectives of informal carers and the understanding of 
the informal elderly care economy. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Keywords: 

Informal Elderly Care, Universal Basic Income, Basic Income,  

Social Economics, Care Economy, Informal Caregivers, Qualitative  

Research 
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1 Einleitung 
 
 

Die informelle Pflege älterer Menschen durch An- und Zugehörige bildet in 
Deutschland das Fundament der Altenpflegeökonomie. Aktuelle Zahlen des 
Statistischen Bundesamtes (2024a) belegen, dass von den insgesamt 5,7 Mil-
lionen Pflegebedürftigen 86 Prozent zu Hause versorgt werden, wobei der 
größte Teil der Pflege durch informelle Pflegepersonen geleistet wird. Diese 
oft im Verborgenen geleistete Arbeit stellt eine immense gesellschaftliche und 
ökonomische Leistung dar, die zugleich mit persönlichen Herausforderungen 
der Alltagsbewältigung für die schätzungsweise 4 bis 5 Millionen informellen 
Pflegepersonen einhergeht (vgl. Hermann et al. 2022, 11). 

Die Dringlichkeit, stabile und nachhaltige Versorgungsstrukturen in der Al-
tenpflege zu etablieren, wird durch die demografische Entwicklung und die 
steigende Lebenserwartung in modernen Gesellschaften weiter verschärft 
(vgl. Statistisches Bundesamt 2019, 25f.). Besonders kritisch wird die Situation 
in den kommenden drei Jahrzehnten, wenn die geburtenstarken Jahrgänge 
zunehmend pflegebedürftig werden (vgl. ebd., 19). Diese Entwicklung trifft 
auf eine Gesellschaft, in der anteilig weniger Menschen im erwerbsfähigen 
Alter zur Verfügung stehen, um diese Pflegeaufgaben zu übernehmen (vgl. 
Krause & Münnich 2019, 89; Breinbauer et al. 2019, 150f.). 

Das soziale Phänomen der informellen Altenpflege wird in der vorliegenden 
Arbeit sozialökonomisch untersucht (vgl. Wendt 2007; 2016; 2018a). Das Er-
kenntnisinteresse richtet sich auf das informelle Versorgungsgeschehen der 
Altenpflege, verstanden als alltägliche Handlungsweisen und Praktiken, mit 
denen pflegende Angehörige und andere nicht-professionelle Pflegepersonen 
die sozialen und pflegerischen Bedarfe der pflegebedürftigen Menschen be-
wältigen. Mit Hilfe der ökosozialen Perspektive wird das Versorgungsgesche-
hen im Kontext der gesamten Lebenswirklichkeit der Pflegenden untersucht. 
Ziel ist es, wiederkehrende Handlungsmuster und entwickelte Bewältigungs-
strategien der Pflegenden systematisch zu erfassen und zu analysieren, da 
diese zeigen, wie informelle Pflege im Alltag konkret gestaltet und organisiert 
wird (s. Kap. 2). 

Zentral für diese Untersuchung ist das Konzept der ‚Lebenslage‘, das die 
Handlungsspielräume beschreibt, die einer Pflegeperson zur Bewältigung des 
Pflegealltags zur Verfügung stehen. Die Lebenslage informell Pflegender wird 
von vier zentralen Faktoren beeinflusst, die in enger Wechselwirkung zuei-
nanderstehen und die Handlungsspielräume der Alltagsbewältigung informell 
Pflegender maßgeblich bestimmen. Diese Faktoren sind a) die Vereinbarkeit 
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der Lebensbereiche, b) die finanzielle Situation, c) das persönliche Wohlbe-
finden und d) das soziale Netzwerk. Das Zusammenspiel dieser Faktoren 
prägt die individuellen Erfahrungen und Herausforderungen, mit denen in-
formell Pflegende in ihrem Alltag konfrontiert sind, und bildet damit den 
Rahmen für die Analyse ihrer Lebenslage (s. Kap. 2.2.3). 

Der in dieser Arbeit gewählte Ansatz ermöglicht die Berücksichtigung ex-
terner Einflussfaktoren auf die Lebenslage der Pflegenden, wobei den sozial-
politischen Rahmenbedingungen eine zentrale Rolle zukommt. Die staatliche 
Unterstützung für informell Pflegende fällt dabei im Vergleich zu anderen 
Sorgearbeit leistenden Gruppen deutlich geringer aus: Während Eltern bspw. 
durch das Elterngeld eine umfassende finanzielle Absicherung erhalten, be-
schränken sich die Unterstützungsleistungen für Pflegende auf die Möglich-
keit eines zinslosen Darlehens während der gesetzlichen Pflegezeit (s. Kap. 
2.4). Um diese Versorgungslücke zu schließen, hat der Unabhängige Beirat 
für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf (2023) die Einführung eines Fa-
milienpflegegeldes vorgeschlagen, das analog zum Elterngeld eine Lohner-
satzleistung für pflegebedingte Erwerbsunterbrechungen vorsieht. Diese 
Initiative verdeutlicht die grundsätzliche Herausforderung, sozialpolitische 
Maßnahmen so zu gestalten, dass sie die Wohlfahrt – verstanden als Lebens-
qualität – informell Pflegender wirksam verbessern. 

In Anbetracht dieser Ausgangslage ist offenkundig, dass innovative sozial-
politische Konzepte zunehmend an Bedeutung gewinnen. Ein Ansatz, der in 
den letzten Jahren besondere Aufmerksamkeit erfahren hat, ist die Idee eines 
bedingungslosen Grundeinkommens. Dieses Konzept, das allen Bürger:in-
nen unabhängig von ihrer Erwerbssituation ein existenzsicherndes Einkom-
men garantieren würde, steht im Zentrum intensiver nationaler und 
internationaler sozialpolitischer Debatten und wird als potenzieller Lösungs-
ansatz für vielfältige gesellschaftliche Herausforderungen diskutiert (s. Kap. 
3.2). Im Kontext von Sorgearbeit wird dem Grundeinkommen das Potenzial 
zugeschrieben, die finanzielle Absicherung und gesellschaftliche Anerken-
nung unbezahlter Arbeit zu verbessern und eine flexiblere Gestaltung von 
Erwerbs- und Sorgearbeit zu ermöglichen (s. Kap. 3.3). Welche Auswirkun-
gen eine solche universelle finanzielle Absicherung auf die Handlungsspiel-
räume und Wohlfahrt informell Pflegender haben könnte, ist Gegenstand 
dieser Untersuchung. 

Denn trotz der theoretisch diskutierten Potenziale fehlen bislang empirische 
Untersuchungen, die die möglichen Auswirkungen eines Grundeinkommens 
auf die Lebenslage informell Pflegender analysieren (s. Kap. 3.3.3). Gleiches 
gilt für andere diskutierte Reformvorschläge wie das Familienpflegegeld (s. 
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Kap. 2.4.3.1). Vor diesem Hintergrund besteht ein besonderes wissenschaft-
liches Erkenntnisinteresse an der empirischen Untersuchung des Zusammen-
hangs zwischen einer sozialpolitischen Maßnahme wie dem Grundein-
kommen und der Lebenslage informell Pflegender. 

An dieser Schnittstelle zwischen Altenpflegeökonomie und bedingungslo-
sem Grundeinkommen setzt die vorliegende Arbeit an. Sie möchte die bereits 
identifizierte Forschungslücke zumindest partiell schließen, indem sie die fol-
gende zentrale Forschungsfrage in den Blick nimmt: Wie schätzen erwerbsfä-
hige informelle Pflegepersonen den potenziellen Einfluss eines 
bedingungslosen Grundeinkommens auf ihre Lebenslage ein? Dabei geht es 
nicht um die Evaluation einer real umgesetzten Maßnahme. Vielmehr stehen 
die subjektiven Einschätzungen und Deutungen der Pflegenden im Mittel-
punkt, d. h. ihre Vorstellungen darüber, wie ein Grundeinkommen ihre Le-
benslage beeinflussen könnte. 

Zur differenzierten Beantwortung der zentralen Forschungsfrage werden 
zwei Unterforschungsfragen entwickelt. Die erste Frage lautet: Welche Be-
deutung haben die gegenwärtigen Handlungsspielräume für erwerbsfähige in-
formelle Pflegepersonen? Diese Frage zielt darauf ab, den Status quo der 
Lebenslage informeller Pflegepersonen detailliert zu erfassen und zu verste-
hen, welche Strategien und Ressourcen sie nutzen, um ihren Pflegealltag zu 
bewältigen. Die zweite Frage lautet: Wie schätzen erwerbsfähige informelle 
Pflegepersonen den potenziellen Einfluss eines Grundeinkommens auf ihre 
Handlungsspielräume zur Bewältigung des Pflegealltags ein? Diese Frage er-
möglicht es, die hypothetischen Auswirkungen eines Grundeinkommens aus 
Sicht der Zielgruppe zu untersuchen. Mit diesem zweistufigen Ansatz können 
sowohl die aktuellen Herausforderungen als auch mögliche Veränderungen 
durch ein Grundeinkommen erfasst werden. Dabei stehen nicht nur die 
Handlungsstrategien im Vordergrund, sondern auch deren subjektive Bedeu-
tung für die Pflegenden. Diese Forschungsfragen zielen darauf ab, sowohl die 
aktuelle Lebenslage informell Pflegender als auch ihre antizipierten Hand-
lungsspielräume im Szenario eines Grundeinkommens wissenschaftlich kri-
tisch zu analysieren. 

Methodisch verfolgt die Studie einen qualitativen Forschungsansatz, der auf 
problemzentrierten Interviews mit erwerbsfähigen informellen Pflegeperso-
nen basiert. Der Fokus auf erwerbsfähige Pflegende – also auf Personen im 
erwerbsfähigen Alter, die potenziell einer Erwerbstätigkeit nachgehen könn-
ten – wird gewählt, um die spezifischen Herausforderungen und Dynamiken 
zu untersuchen, die sich aus der gleichzeitigen Bewältigung von Pflege, Beruf 
und anderen Lebensbereichen ergeben. Diese Interviews erfassen in einem 
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ersten Schritt den Status quo der Lebenslage der Pflegenden, um in einem 
zweiten Schritt ihre Einschätzungen zu den möglichen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens als hypothetisches Szenario zu erheben. Die gewonnenen 
Daten werden mittels qualitativer Inhaltsanalyse ausgewertet, wobei der Fo-
kus auf der Identifikation aktueller und potenzieller Handlungsspielräume so-
wie der subjektiven Bedeutungszuschreibung durch die Pflegenden liegt (s. 
Kap. 4). 

Das Erkenntnisinteresse der Studie lässt sich in zwei Hauptaspekte gliedern: 
Erstens sollen mögliche Veränderungen der Handlungsspielräume informell 
Pflegender identifiziert werden, die sich durch die hypothetische Einführung 
eines Grundeinkommens ergeben könnten. Zweitens wird analysiert, welche 
Bedeutung die informell Pflegenden selbst diesen potenziellen Veränderun-
gen beimessen. Beide Aspekte werden ohne Vorannahmen über mögliche 
Wirkungen untersucht. 

Die Untersuchung eines noch nicht realisierten Konzepts wie des bedin-
gungslosen Grundeinkommens stellt eine besondere methodische Herausfor-
derung dar: Wie lassen sich Aussagen über etwas treffen, das noch nicht 
existiert? Das Grundeinkommen wird daher erkenntnistheoretisch als ,Rea-
lutopie‘ verstanden – als eine kohärente Sozialgestalt, die als Orientierungs-
rahmen dient, um gegenwärtige Strukturen zu reflektieren und mögliche 
Veränderungen systematisch zu analysieren (s. Kap. 3.1). Diese sozialwissen-
schaftliche Einordnung ermöglicht es, ausgehend vom Status quo der Lebens-
lage der Pflegenden, potenzielle Wirkungen des Grundeinkommens ohne 
normative Vorfestlegungen zu untersuchen. Trotz dieses strukturierten Vor-
gehens werden methodische und inhaltliche Grenzen, wie z. B. mögliche Dis-
krepanzen zwischen hypothetischen Einschätzungen und tatsächlichem 
Verhalten, kritisch reflektiert, um eine differenzierte Interpretation der Er-
gebnisse zu gewährleisten (s. Kap. 4.5.3). 

Auf der Grundlage dieses methodischen Rahmens leistet die Arbeit einen 
zweifachen Beitrag: Erstens trägt sie durch die systematische Analyse der 
Deutungsmuster informell Pflegender zur Debatte um das bedingungslose 
Grundeinkommen bei. Zweitens bereichert sie die wissenschaftliche Diskus-
sion über die sozialökonomischen und sozialpolitischen Dimensionen der Al-
tenpflege. Die informelle Ökonomie der Altenpflege dient dabei als 
exemplarischer Anwendungsfall, an dem die potenziellen Wirkungen eines 
Grundeinkommens empirisch nachvollzogen werden können. 

Der innovative Charakter der Arbeit liegt dabei in der erstmaligen systema-
tischen Verknüpfung der Grundeinkommensdebatte mit der spezifischen Le-
benslage informell Pflegender. Durch die methodische Kombination von 
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problemzentrierten Interviews und der Szenario-Methode wird ein neuartiger 
Ansatz entwickelt, der die empirische Untersuchung einer hypothetischen so-
zialpolitischen Maßnahme ermöglicht. Der Fokus auf die subjektiven Ein-
schätzungen der Pflegenden macht die möglichen Folgen eines 
Grundeinkommens in einem spezifischen gesellschaftlichen Bereich greifbar 
und überbrückt damit die Kluft zwischen der oft abstrakten Grundeinkom-
mensdebatte und den realen Lebenslagen informell Pflegender.  

Zur systematischen Bearbeitung dieser Forschungsziele gliedert sich die Ar-
beit in aufeinander aufbauende Kapitel: Kapitel 2 stellt die theoretischen 
Grundlagen der informellen Altenpflegeökonomie dar. Hier wird das Kon-
zept der Lebenslage eingeführt und die besondere Situation informeller Pfle-
gepersonen aus sozialökonomischer Sicht analysiert. Kapitel 3 befasst sich mit 
dem bedingungslosen Grundeinkommen, seiner konzeptionellen Entwick-
lung und den aktuellen Debatten mit besonderem Fokus auf den Bereich der 
Sorgearbeit. 

Die empirische Untersuchung wird in Kapitel 4 ausführlich dargestellt. Hier 
wird der qualitative Forschungsansatz begründet und die Methoden der Da-
tenerhebung und -auswertung erläutert. Kapitel 5 stellt die Forschungsergeb-
nisse vor und analysiert sowohl die aktuelle Lebenslage informell Pflegender 
als auch deren Einschätzungen zu möglichen Wirkungen eines Grundein-
kommens. In Kapitel 6 werden diese Ergebnisse im weiteren Kontext der 
informellen Altenpflegeökonomie und der Grundeinkommensdebatte disku-
tiert, wobei auch inhaltliche Grenzen und mögliche Ansätze für weiterfüh-
rende Forschungsprojekte reflektiert werden. Den Abschluss der Arbeit 
bildet Kapitel 7, das als Fazit die zentralen Ergebnisse und deren wissen-
schaftliche Einordnung zusammenfasst. 
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2 Die Sozialökonomie der informellen  

Altenpflege: Zur Theorie und Empirie 
 
 

Um die Forschungsfrage adäquat beantworten zu können, ist es unerlässlich, 
sowohl die theoretischen als auch die empirischen Aspekte der informellen 
Altenpflegeökonomie zu beleuchten. Diese doppelte Einordnung ermöglicht 
ein vertieftes Verständnis dafür, wie informelle Pflegepersonen1 als Akteure 
in der Versorgung agieren und wie sie in den weiteren ökonomischen und 
sozialen Kontext eingebettet sind. Eine solide Grundlage ist von entscheiden-
der Bedeutung, um die empirische Untersuchung zu untermauern und weitere 
Diskussionen im Rahmen dieser Arbeit anzuregen. 

Das Kapitel beginnt mit einer Einführung in die Sozialökonomie als theo-
retische Grundlage, die die notwendigen Konzepte zum Verständnis der Dy-
namiken und Strukturen der Altenpflegeökonomie liefert. Im nächsten 
Abschnitt wird die ökosoziale Perspektive als spezifischer theoretischer Zu-
gang vertieft. Der Lebenslagen-Ansatz wird vorgestellt und dient als Analy-
seinstrument zur systematischen Untersuchung der Handlungsspielräume 
und Ressourcen informeller Pflegepersonen. Darauf aufbauend wird eine spe-
zifische Theorie der informellen Altenpflegeökonomie entwickelt. Der empi-
rische Teil des Kapitels vermittelt aktuelle Daten und Forschungsergebnisse 
zur Lebenslage informeller Pflegepersonen. Abschließend werden die sozial-
rechtlichen Rahmenbedingungen dargestellt und weiterführende Ideen prä-
sentiert, die in die anschließende Diskussion und Auseinandersetzung mit den 
Forschungsergebnissen und der Idee des Grundeinkommens einfließen. 

 

1 In dieser Arbeit werden die Begriffe ,informelle Pflegeperson‘ und ,informell Pflegende‘ im 
sozialökonomischen Sinne synonym verwendet. Wenn im Folgenden von ,Pflegenden' die 
Rede ist, sind damit stets informell Pflegende gemeint; professionelle Pflegefachkräfte werden 
explizit als solche bezeichnet. Unter diesen Begriffen werden alle Personen zusammengefasst, 
die unentgeltlich im privaten Umfeld eine pflegebedürftige Person betreuen, pflegen, versorgen 
und bei der Bewältigung des Alltags unterstützen. Obwohl Angehörige die größte Gruppe die-
ser informellen Pflegepersonen darstellen, werden auch nicht verwandte Personen einbezogen. 
Ein wesentlicher Unterschied besteht zur Pflegeperson im sozialrechtlichen Sinne, die nur 
dann als solche gilt, wenn sie bei der Pflegekasse des Pflegebedürftigen registriert ist (s. Kap. 
2.4.1). Diese sozialrechtliche Definition stellt eine Verkürzung der Realität dar, da auch nicht 
offiziell registrierte Personen informelle Pflege leisten können. In dieser Arbeit werden beide 
Begriffe verwendet, obwohl sie im wissenschaftlichen Gebrauch zu unterscheiden sind. Für 
eine genauere Ausarbeitung der Definition und Herleitung wird auf Kapitel 2.3.1.2 verwiesen. 
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Die theoretische Tiefe und der Umfang dieses Kapitels erfordern eine be-
sondere didaktische Strukturierung: Im Gegensatz zu den folgenden Kapiteln 
wird jeder Hauptabschnitt durch eine prägnante Zusammenfassung der Kern-
aussagen in einer Infobox ergänzt. 

 
 

2.1 Die Sozialökonomie als theoretische Basis 
 

Diese Arbeit wählt die Sozialökonomie nach Wendt (2007; 2016; 2018a) als 
allgemeine theoretische Basis, um das „Versorgungsgeschehen“ (Wendt 2016, 1) 
sozialer Bedarfe in der Altenpflege zu untersuchen und zu verstehen. Ziel 
dieses Kapitels ist es, die theoretischen Grundlagen für die weitere Entwick-
lung der informellen Altenpflegeökonomie zu legen. Es bietet die notwendi-
gen Konzepte und Perspektiven, um die empirischen Erkenntnisse 
einzuordnen und zu interpretieren. Damit legt es den Grundstein sowohl für 
die Methodik der folgenden Studie als auch für die anschließende Diskussion 
der Ergebnisse. Oder um mit Münnich (2017) zu sprechen: „Jedes wissen-
schaftliche Forschungsgebiet braucht Navigatoren. Ihre Aufgabe besteht da-
rin, eine Karte des Gebiets zu zeichnen, Grenzen und unentdeckte Bereiche 
zu benennen und vielversprechende Routen dorthin vorzuschlagen.“ (Mün-
nich 2017, 118) 

 

Kernaussagen Kapitel 2.1 

 
1. Theoretische Basis: Die Sozialökonomie dient als theoretisches Funda-

ment. Sie ermöglicht es, das gesamte Spektrum der Versorgung sozi-
aler Bedarfe zu erfassen – von informellen Strukturen bis hin zu 
professionellen Dienstleistungen. 

2. Theoretische Perspektive: Innerhalb der Sozialökonomie wird die ökoso-
ziale Perspektive als spezifischer theoretischer Zugang gewählt. 
Diese Perspektive rückt die Lebenswelt der Menschen in den Mittel-
punkt und eignet sich besonders gut für die Untersuchung der infor-
mellen Altenpflegeökonomie. 

3. Analytischer Zugang: Aus der ökosozialen Perspektive wird der Le-
benslagen-Ansatz als konkretes analytisches Werkzeug entwickelt. 
Dieser Ansatz ermöglicht es, die Handlungsspielräume und Ressour-
cen informeller Pflegepersonen systematisch zu untersuchen. 
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2.1.1 Einleitende Vorüberlegungen zum Theorieangebot 
 

Die Altenpflegeökonomie, so wird in dieser Arbeit argumentiert, etabliert sich 
als Spezialgebiet in der allgemeinen Sozialökonomie. Das Theorieangebot 
von Wendt (2007; 2016; 2018a) und in Erweiterung von Grunwald (2014) 
sowie Grunwald und Langer (2018) bietet hierfür eine fundierte Theorie. 
Diese Auswahl erfolgt vor dem Hintergrund des Fehlens einer eigenständigen 
Theorie der Altenpflegeökonomie. 

Die Sozialökonomie hat im Laufe der Zeit vielfältige Beiträge und Perspek-
tiven hervorgebracht. Wichtige Arbeiten stammen u. a. von Vaudt (2022), 
Thiele und Güntert (2014), Brinkmann (2010), Oppolzer (1990) und Petersen 
(1989). Trotz unterschiedlicher Ansätze teilen diese Beiträge ein gemeinsames 
Interesse: Die Versorgung sozialer Bedarfe im Lichte individueller und kol-
lektiver Wohlfahrt. 

Die meisten dieser Theorien konzentrieren sich auf traditionelle ökonomi-
sche Ansätze. Sie untersuchen sowohl individuelle Entscheidungen und 
Marktmechanismen (Mikroökonomie) als auch gesamtwirtschaftliche Zusam-
menhänge (Makroökonomie). Darüber hinaus berücksichtigen sie häufig die 
Rolle politischer Entscheidungsprozesse und Machtstrukturen (politische 
Ökonomie) (vgl. Thiele & Güntert 2014; Brinkmann 2010; Oppolzer 1990; 
Petersen 1989). Auch institutionentheoretische Ansätze werden in die Ana-
lyse einbezogen, wodurch die Bedeutung von Organisationen, Normen und 
sozialen Strukturen hervorgehoben wird (vgl. Vaudt 2022). 

In der Entwicklung einer Sozialökonomie der Altenpflege nimmt die Arbeit 
von Schulz-Nieswandt (2016) eine Sonderstellung ein. Hier wird der Versuch 
unternommen, ein umfassendes Theorie- und Forschungskonzept speziell für 
den Bereich der Altenpflege zu entwickeln. Allerdings liegt der Fokus der Be-
trachtung vor allem auf sozialpolitischen Aspekten und wird aus dem sozial-
rechtlichen Rahmen abgeleitet. Diese Fokussierung birgt – so wertvoll sie ist 
– die Gefahr einer zu engen Perspektive. Gleichwohl bietet das Theorieange-
bot von Schulz-Nieswandt (2016) wertvolle Einsichten, die, wo sie sich als 
anwendbar erweisen, in die spezifische Theoriebildung einer Altenpflegeöko-
nomie einfließen. 

Der theoretische Ansatz von Wendt (2007; 2016; 2018a) zeichnet sich 
dadurch aus, dass die Sozialökonomie zunächst neutral als dynamisches Ge-
schehen der Versorgung sozialer Bedarfe betrachtet wird. Die verschiedenen 
theoretischen Perspektiven werden gleichberechtigt behandelt, ohne eine 
Hierarchie zu etablieren. Im Kontext dieser Arbeit bietet die ökosoziale Per-
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spektive einen Blickwinkel (vgl. Wendt 2007; 2018a), der die informelle Al-
tenpflege theoretisch einbetten kann und offen für verschiedene Analyseme-
thoden ist. Sie rückt die Lebenswelt der informellen Pflegepersonen und ihre 
alltäglichen Handlungsstrukturen in den Mittelpunkt der Betrachtung, die für 
diese Untersuchung von zentraler Bedeutung sind. 

 
 

2.1.2 Eine Einführung in die allgemeine Sozialökonomie 
 

Die Konzepte und Begriffe der Sozialökonomie haben sich in der wissen-
schaftlichen Diskussion etabliert, jedoch existiert kein einheitliches Verständ-
nis dieses Forschungsfeldes (vgl. Vaudt 2022, 1; Finis Siegler 2019, 9; 
Oppolzer 1990, 14).2 Um den Leser:innen eine erste Orientierung zu ermög-
lichen, wird zunächst eine Arbeitsdefinition der Sozialökonomie vorgestellt, 
die sowohl das Phänomen als auch die Wissenschaft beschreibt: 

Sozialökonomie als Phänomen beschreibt die Gesamtheit aller Interaktio-
nen, Handlungsmuster und Strukturen von Individuen und Institutionen, die 
an der Versorgung sozialer Bedarfe innerhalb eines definierten gesellschaftli-
chen Raumes beteiligt sind. Die wissenschaftliche Sozialökonomie widmet 
sich der systematischen Untersuchung dieser Prozesse, indem sie von sozialen 
Bedarfen ausgeht und die daraus resultierenden Dynamiken innerhalb defi-
nierter Systemgrenzen analysiert. 

Im Folgenden wird diese Arbeitsdefinition der Sozialökonomie schrittweise 
entfaltet und in ihren konzeptionellen Ursprüngen beleuchtet. Die Darstel-
lung beginnt mit einer Betrachtung der Sozialökonomie als Phänomen und 
als wissenschaftliche Disziplin. Anschließend werden die begriffliche Ver-
wendung und die theoretische Entwicklung des Konzepts behandelt. Den 
Abschluss bildet eine Auseinandersetzung mit dem zentralen Untersuchungs-
gegenstand: dem Sozialen. Dieser systematische Aufbau ermöglicht es, ein 

 

2 Das unterschiedliche Verständnis des Begriffs ,Sozialökonomie‘ hat vielfältige Ursachen, die 
bisher noch nicht umfassend erklärt sind. Drei wesentliche Faktoren dürften dabei eine Rolle 
spielen: 1) Der multi- und interdisziplinäre Charakter des Diskursraums führt zu unterschied-
lichen konzeptuellen Zugängen zum Untersuchungsgegenstand Sozialökonomie. 2) Je nach 
spezifischer wissenschaftlicher Fragestellung kann sich der Betrachtungsrahmen verschieben. 
3) Eine allumfassende Abstraktion der realen Sozialökonomie erweist sich aufgrund ihrer ho-
hen Veränderungsdynamik als nicht zielführend. Dies gilt insbesondere, da sich die Theorie in 
enger Wechselwirkung mit den realen Veränderungen entwickelt und nicht losgelöst von die-
sen betrachtet werden kann. 
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umfassendes und differenziertes Verständnis der Sozialökonomie und ihrer 
fundamentalen Grundlagen zu entwickeln. 

 
 

2.1.2.1 Die Sozialökonomie als Phänomen und Wissenschaft 
 

Sozialökonomie ist ein gesellschaftliches Phänomen. Der Begriff umfasst die 
Ökonomie bzw. das Wirtschaften des Sozialen (vgl. Vaudt 2022, 3). Die So-
zialökonomie bezeichnet alle ökonomischen Handlungen und Interaktionen, 
„mit denen Leistungen im Rahmen einer sozialen Zweckerfüllung erbracht 
werden.“ (Wendt 2007, 84) Der Dreh- und Angelpunkt der Sozialökonomie 
sind die Beziehungsgeflechte und Interaktionsmuster in der Versorgung so-
zialer Bedarfe (vgl. ebd., 39). Das Versorgungsgeschehen reduziert sich dabei 
nicht allein auf die Ökonomie sozialer Güter und Dienstleistungen (vgl. 
Grunwald & Langer 2018, 45; Wendt 2016, 1), sondern umfasst alle Interak-
tionen im Lichte sozialer Handlungszwecke (vgl. Wendt 2007, 39). 

Eine Wissenschaft der Sozialökonomie hat die Ökonomie der theoretischen 
und praktischen Organisation sozialer Versorgung zum Gegenstand (vgl. 
Wendt 2016, 1).3 In der sozialökonomischen Betrachtung steht nicht die Be-
wertung von Versorgungsprozessen im Vordergrund (vgl. Wendt 2007, 46). 
Vielmehr fokussiert die Sozialökonomie ihren Blick auf die Gesamtheit der 
Handlungen und Strukturen innerhalb eines definierten Sozialraums. Diese 
umfassen, wie Grunwald und Langer (2018) präzisieren, „die sozialen Hand-
lungen, Leistungen, Maßnahmen, Dienste, Unternehmungen bis hin zu Ko-
operationsformen, Strukturen und Regulationen“ (Grunwald & Langer 2018, 
45). Die Sozialökonomie nimmt eine neutrale, wissenschaftliche Position ein. 
Sie dient nicht der Rechtfertigung bestehender gesellschaftlicher Strukturen 
oder Praktiken. Stattdessen erfüllt sie, wie Petersen (1989) erläutert, drei we-
sentliche Funktionen: Sie beschreibt den Status quo, analysiert kritisch und 
diskutiert zukünftige Orientierungsmöglichkeiten (vgl. Petersen 1989, 17). 

 

3 In dieser Arbeit wird der Begriff der ,Sozialökonomie‘ dem Begriff der ,Sozialwirtschaft‘ vor-
gezogen, um möglichst alle Beziehungsgeflechte sozialer Versorgung zu beschreiben. Auch 
wenn sich die theoretische Orientierung in dieser Arbeit an der ,Sozialwirtschafslehre‘ nach 
Wendt (2007; 2016) orientiert. Teilweise werden Sozialwirtschaft und Sozialökonomie auch 
synonym verwendet (vgl. Brinkmann 2010, 7). Hier wird die Unterscheidung jedoch bewusst 
gewählt, um den Ursprung der Ökonomie als mehrdimensionale Wirtschaftslehre der Gesell-
schaft zu verdeutlichen und nicht auf einen marktwirtschaftlichen Fokus zu reduzieren (vgl. 
Vaudt 2022, 1f.). 



 2 Die Sozialökonomie der informellen Altenpflege 

 

18 

Die Wissenschaft der Sozialökonomie hat sich zu einer umfassenden The-
orie „des ganzen Komplexes der sozialen Produktion personenbezogener 
Wohlfahrt“ (Wendt 2018b, 67) entwickelt. Sie umfasst alle ökonomischen As-
pekte des sozialen Versorgungsgeschehens (vgl. ebd., 67). Die Stärke der so-
zialökonomischen Theorie liegt in ihrer Fähigkeit, eine Vielzahl von 
Phänomenen zu erfassen und zu analysieren. Dazu gehören weitreichende 
gesellschaftliche Entwicklungen ebenso wie spezifische institutionelle und 
strukturelle Veränderungen (vgl. Grunwald & Langer 2018, 45; Oppolzer 
1990, 23). 

Um sozialökonomische Fragestellungen adäquat beantworten zu können, 
ist eine multi- und interdisziplinäre Herangehensweise unerlässlich, die zudem 
einen starken Praxisbezug aufweist (vgl. Schulz-Nieswandt 2016, 29; Thiele 
& Güntert, 2014, 20f.; Oppolzer 1990, 25). Diese Vielseitigkeit spiegelt sich 
in den Ursprüngen der Sozialökonomie wider, die in verschiedenen akademi-
schen Disziplinen verwurzelt ist. Dazu gehören die Sozialwissenschaften, die 
wissenschaftliche Sozialpolitik, die Soziologie, die Verwaltungs- und Organi-
sationswissenschaften sowie die Wirtschaftswissenschaft (vgl. Brinkmann 
2010, 8f.; Wendt 2007, 44) und die Caritaswissenschaft (vgl. Baumann 2018).4 

 
 

2.1.2.2 Die begriffliche Verwendung von Sozialökonomie 
 

Der Begriff ‚Sozialökonomie‘ zeichnet sich durch seine Vielschichtigkeit und 
Interpretationsvielfalt aus. Diese Komplexität ergibt sich einerseits aus der 
Kombination der Begriffe ‚Soziales‘ und ‚Ökonomie‘, andererseits aus den 
facettenreichen ökonomischen Aspekten des Sozialen (vgl. Vaudt 2022, 1). 
International findet der Begriff Entsprechungen im Französischen ‚économie 
sociale‘ und im Englischen ‚social economy‘ (vgl. Wendt 2016, 2f.). Trotz pa-
ralleler Entwicklungen in Europa zeigen sich nationale und kulturelle Unter-
schiede, die sich in der spezifischen Ausgestaltung der Sozialökonomie der 
jeweiligen Wohlfahrtsgesellschaft widerspiegeln (vgl. Kaufmann 2003, 33-35). 

 

4 Die vorliegende Arbeit erhebt nicht den Anspruch, die Sozialökonomie durch einen einzelnen 
wissenschaftlichen Ansatz vollständig zu erfassen. Vielmehr wird ein sozialwissenschaftliches 
Interesse verfolgt, das sowohl theoretisch als auch empirisch möglichst transparent dargestellt 
wird. Ziel ist es, den Leser:innen eine klare Nachvollziehbarkeit der theoretischen Verortung 
im Rahmen der Sozialökonomie und der darauf aufbauenden empirischen Untersuchung zu 
ermöglichen. 
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Die historische und aktuelle Verwendung des Begriffs Sozialökonomie ist 
keineswegs einheitlich. Die Begriffsgeschichte ist von wechselnden Schwer-
punktsetzungen geprägt (vgl. Oppolzer 1990, 23). Wendt (2014) führt diese 
Mehrdeutigkeit auf die real-historische wirtschaftliche und gesellschaftliche 
Entwicklung zurück (vgl. Wendt 2014, 64). Die begriffliche Entwicklung spie-
gele den Weg von der gegenseitigen Hilfe in kleinen Verbünden hin zur staat-
lichen und öffentlichen Wohlfahrtsorientierung wider (vgl. Wendt 2016, 2f.). 

Zur Strukturierung des Begriffsverständnisses schlägt Wendt (2016) eine 
Einteilung in drei Hauptkategorien vor (vgl. Wendt 2016, 2f.), die durch eine 
vierte ergänzt wird: 

 
1. Sozialökonomie(n) als Formen kooperativen Wirtschaftens und Sub-

sistenzwirtschaft(en). 
2. Sozialökonomie im Kontext von Sozialunternehmen und Wohl-

fahrtsorganisationen, die wirtschaftliche und soziale Ziele durch So-
zialmanagement verfolgen. 

3. Sozialökonomie als wirtschaftspolitische Dimension, die den sozia-
len Beschäftigungssektor und seinen Beitrag zur Gesamtwirtschaft 
berücksichtigt. 

4. Wissenschaftliche Sozialökonomie als multi- und interdisziplinärer 
Ansatz, der vielfältige Fragestellungen und Methoden aus verschie-
denen Fachbereichen integriert (vgl. Fuchs-Heinritz 2020, 723f.). Sie 
untersucht umfassend die relevanten ökonomischen, sozialen und 
politischen Zusammenhänge innerhalb eines definierten Sozial-
raums, um ein ganzheitliches Verständnis der dortigen Dynamiken 
und Strukturen zu entwickeln (vgl. Oppolzer 1990, 6). 

 
Diese weite Begriffsauffassung ermöglicht ein ganzheitliches Verständnis des 
sozialökonomischen Versorgungsgeschehens. Sie berücksichtigt kooperative 
Wirtschaftsformen, Subsistenzwirtschaft, professionelle Sozialunternehmen 
in all ihren Ausprägungen sowie die nationalen und supranationalen sozialpo-
litischen Rahmenbedingungen (vgl. Langer & Grunwald 2018; Wendt 2016; 
Vaudt 2022; Brinkmann 2010; Thiele & Güntert 2014; Schulz-Nieswandt 
2006). Sie bietet damit einen differenzierten Zugang zur Komplexität sozial-
ökonomischer Realitäten und deren theoretischer Erfassung. 
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2.1.2.3 Die synchrone und diachronische Theorieentwicklung  

der Sozialökonomie 
 

Die Sozialökonomie ist ein komplexes Forschungsfeld, das sowohl histori-
sche Entwicklungen als auch theoretische Ansätze betrifft. Wendt (2007) un-
terscheidet dabei zwischen synchroner und diachroner Theorieentwicklung. 
Die synchrone Betrachtung fokussiert auf die gegenwärtige Situation und die 
kontinuierliche Weiterentwicklung sozialökonomischer Theorien, während 
die diachronische Perspektive den real-historischen Verlauf und dessen Ein-
fluss auf die gegenwärtige Ausprägung der Sozialökonomie untersucht (vgl. 
Wendt 2007, 21f.). 

Die diachronische Sicht verweist darauf, dass die Sozialökonomie eine er-
kennbare Praxis während der Industrialisierung im 19. Jahrhundert entwi-
ckelte.5 Die soziale Frage führte zur Entstehung genossenschaftlicher 
Verbünde wie den ‚friendly societies‘ in England und den ‚mutuelles‘ in 
Frankreich (vgl. Wendt 2014, 64f.; Wendt 2018b, 68f.). Diese Ereignisse bil-
deten den Ausgangspunkt für die praktische und theoretische Entwicklung 
der Sozialökonomie (vgl. Wendt 2007, 81). 

Im Laufe der Zeit integrierte sich die Sozialökonomie in die europäischen 
Wohlfahrtsstaaten, wobei sich eine gemischte Wohlfahrtsproduktion heraus-
bildete, die durch freie Selbstsorge und kommunale Fürsorge charakterisiert 
war (vgl. Wendt 2018b, 67). Von den 1920er bis in die 1980er Jahre festigte 
sich die Praxis von Genossenschaften und Solidarvereinigungen. In den 
1970er Jahren intensivierte sich die Diskussion um die Sektoreneinteilung, 
wobei Etzioni (1973) die Existenz eines Dritten Sektors postulierte, der so-
wohl Markteffizienz als auch staatliche Gemeinwohlorientierung vereinen 
sollte. Seit den 2000er Jahren haben sich nach Wendt (2014) drei wesentliche 
Entwicklungslinien in der modernen Versorgungslandschaft herauskristalli-
siert: 

 

5 Eine umfassende Vorgeschichte der Sozialökonomie lässt sich nur schwer rekonstruieren. 
Dennoch ist die Berücksichtigung sozialer Bedarfe und die Hilfe für sich selbst und andere als 
anthropologische Konstante in allen menschlichen Gesellschaften zu beobachten (vgl. Wendt 
2014, 64). Es besteht eine signifikante Forschungslücke bezüglich der frühen Entwicklungs-
phasen der Sozialökonomien, insbesondere im historischen Kontext der Sozialwirtschaftslehre 
nach Wendt (2007; 2016; 2018a). Eine Aufarbeitung dieser bisher unerschlossenen Geschichte 
könnte wertvolle Einblicke in die Funktionsweisen des sozialen Wirtschaftens in verschiedenen 
Epochen liefern und die Faktoren beleuchten, die zur Herausbildung spezifischer sozialer 
Strukturen beigetragen haben. Solche Erkenntnisse wären nicht nur von historischem Inte-
resse, sondern könnten auch zur Bereicherung und Weiterentwicklung aktueller sozialökono-
mischer Theorien und Ansätze beitragen. 
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1. Die traditionelle gemeinschaftliche Selbsthilfe in ‚member-serving 
organizations‘, in denen solidarisches Wirtschaften als Alternative zu 
Markt- und Staatsmechanismen praktiziert wird. 

2. Die intermediären Formen des Wirtschaftens in sozialen Diensten 
und Einrichtungen, die als Unternehmen agieren, auch als ‚public-
serving organizations‘ bezeichnet, die komplementäre Formen der 
öffentlichen und gemeinnützigen Daseinsvorsorge umfassen. 

3. Die Bewältigung sozialer Herausforderungen, die alle Akteure (öf-
fentlich, privat, freigemeinnützig, bürgerschaftlich) betreffen und zu 
einer pluralen Versorgung des Sozialen führen, in der öffentliche, 
privat-gewerbliche, freigemeinnützige und bürgerschaftliche Aktivi-
täten ineinandergreifen (vgl. Wendt 2014, 79f.; Wendt 2007, 43). 

 
Für die synchrone Theorieentwicklung definiert Wendt (2007) die Sozial-

ökonomie als ein Geflecht von Konzepten, die wirtschaftlichen Prozesse in 
sozialen Bereichen erklären (vgl. Wendt 2007, 21f.). Diese Definition unter-
streicht den interdisziplinären Charakter der Sozialökonomie, die nicht als ge-
schlossenes Theoriesystem, sondern als ein vielfältiges Wissenschaftsfeld 
verstanden wird (vgl. Grunwald & Langer 2018, 57; Wendt 2007, 44; Schulz-
Nieswandt 2016, 29; Thiele & Güntert 2014, 20f.; Brinkmann 2010, 8f.; Op-
polzer 1990, 25). Dieses Feld integriert Erkenntnisse aus verschiedenen Dis-
ziplinen: 

 

▪ Wirtschaftswissenschaft: mikro- und makroökonomische Ansätze 

▪ Ökologie: Fokus auf Versorgungsstrukturen in Haushalten 

▪ Politikwissenschaft: Analyse von Sozialpolitik, Wohlfahrtsstaat und 
zivilgesellschaftlicher Entwicklung 

▪ Soziologie: Untersuchung sozialer Strukturen in Wohlfahrtsgesell-
schaften (vgl. Wendt 2007, 23f.) 

 
Die theoretische Offenheit der Sozialökonomie ermöglicht es, sowohl klas-

sische ökonomische Konzepte (z. B. Güter, Angebot, Nachfrage, Markt und 
Preis) als auch spezifisch sozialökonomische Begriffe (z. B. Wohlfahrt, Soli-
darität, Haushalt, Bedarf, Versorgung und Subsidiarität) in die Analyse einzu-
beziehen (vgl. ebd., 23). 

Ausgehend von ökonomischen Theorielinien identifizieren Wendt (2007), 
Grunwald (2014) und Grunwald und Langer (2018) unterschiedliche Perspek-
tiven auf die Sozialökonomie. Diese umfassen die Politische Ökonomie, die 
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Non-Profit-Perspektive, die ökosoziale Perspektive, die feministische Per-
spektive, die institutionstheoretische Perspektive und die Perspektive der 
Kompetenzen.6 Diese Perspektiven sind offen für Ergänzungen und verdeut-
lichen, dass es unterschiedliche Untersuchungsschwerpunkte gibt. Gemeinsa-
mer Nenner aller Perspektiven ist die Frage nach dem Verhältnis zwischen 
Individuum, Gesellschaft und Staat (vgl. Wendt 2007, 47-75; Grunwald & 
Langer 2018, 54-56; Grunwald 2014, 39-41). 

Ein Qualitätskriterium sozialökonomischer Theorieentwicklung ist ihre Re-
flexivität. Die Theorie nimmt aktiv Einfluss auf die von ihr beschriebenen 
Phänomene und hinterfragt dabei kontinuierlich ihren eigenen Status. Diese 
selbstreflexive Haltung ist wesentlich, da die Theorie eng mit den Entwick-
lungen in ihrem Forschungsfeld verbunden ist und sich mit diesen weiterent-
wickelt (vgl. Wendt 2007, 83). 

 
 

2.1.2.4 Das Soziale der Sozialökonomie 
 

Die wissenschaftliche Sozialökonomie basiert auf der Analyse der Interaktio-
nen, Handlungsmustern und Strukturen der Akteure und Organisationen, die 
an der Versorgung sozialer Bedarfe in einem Sozialraum beteiligt sind (s. Kap. 
2.1.2 zur Arbeitsdefinition). Während die ökonomische Perspektive ausführ-
lich dargestellt wurde, bedarf der zentrale Bezugspunkt der Sozialökonomie 
– das ‚Soziale‘ – einer näheren Betrachtung.7 

 

6 Auf diese Perspektiven wird hier nicht näher eingegangen. Die ökosoziale Theorielinie wird 
später für die Definition der informellen Altenpflegeökonomie aufgegriffen (s. Kap. 2.2). 
7 Wendt (2018a) hat die Konzeptualisierung des ,Sozialen‘ in der Sozialökonomie maßgeblich 
vorangetrieben, was die Grundlage für die begriffliche Bedeutung in dieser Arbeit bildet. Die 
Literatur zeigt jedoch, dass die Bedeutung des Sozialen von vielen relevanten Autor:innen der 
Sozialökonomie oft als selbstverständlich vorausgesetzt wird (vgl. Schulz-Nieswandt 2006; 
Wendt 2007; 2016; 2018a; Grunwald 2014; Grunwald & Langer 2018). Diese Beobachtung 
weist auf eine theoretische Forschungslücke hin: Es fehlt eine systematische, theoretische 
Grundlage für die Definition und Analyse des Sozialen und sozialer Bedarfe in der Sozialöko-
nomie. Ähnliche Herausforderungen zeigen sich auch in der Sozialen Arbeit. Scheu und Au-
trata (2018) und Autrata und Scheu (2021) kritisieren, dass der Begriff des Sozialen in der 
Sozialarbeitswissenschaft nicht hinreichend definiert sei. Sie argumentieren, dass die Bedeu-
tung sozialer Bedarfe häufig als selbstverständlich vorausgesetzt wird, ohne dass eine fundierte 
theoretische Herleitung erfolgt. Stattdessen werde die Theorie häufig aus der beruflichen Praxis 
abgeleitet, was zu einer problematischen Selbstreferenzialität führe (vgl. Scheu & Autrata 2018, 
137; Autrata & Scheu 2021, 2). Auch in der Sozialökonomie fehlt eine kategoriale oder theore-
tische Herleitung des Sozialen, was eine fundierte wissenschaftliche Bestimmung erschwert. 
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Das Soziale im Kontext der Sozialökonomie erweist sich als ein vielschich-
tiger Begriff. Seine Bedeutung ist nicht statisch, sondern unterliegt raum- und 
zeitbedingten Veränderungen sowie den jeweils angelegten Kriterien (vgl. 
Rieger 2003, 220f.). In der vorliegenden Arbeit orientiert sich das Verständnis 
des Sozialen primär an den Ausführungen von Wendt (2018a), die eine fun-
dierte Grundlage für die Analyse sozialökonomischer Phänomene bieten. 

Wendt (2018a) definiert das Soziale als konkretes Handeln in Bezug auf spe-
zifische Lebensbereiche und Herausforderungen:  

Sozial tätig werden Akteure in der Behandlung konkreter Sachverhalte und 
Tatbestände, als da sind: demografischer Wandel, Gesundheitszustände, Be-
schäftigungsverhältnisse, Wohnverhältnisse, Gegebenheiten der Bildung und 
Erziehung, Gefährdungen und andere Risiken in der Lebensführung indivi-
duell und in Gemeinschaft. (Wendt 2018a, 42) 

Diese Definition verankert das Soziale in der alltäglichen Lebenswirklichkeit 
und den Herausforderungen, mit denen Menschen konfrontiert sind und um-
fasst ein breites Spektrum von Versorgungsaspekten, einschließlich der dafür 
notwendigen Ressourcen, Mittel und Wege. Es bezieht sich insbesondere auf 
die Praxis der eigenen Lebensführung und gewinnt an Bedeutung, wenn diese 
gefährdet ist und besonderer Unterstützung bedarf. In solchen Situationen 
wird, wie Wendt (2018a) sagt, „sozial nach Abhilfe gefragt.“ (ebd., 42) 

Ein wichtiger Aspekt des Sozialen im ökosozialen Ansatz ist seine ökologi-
sche Prägung. Wendt (2018a) erläutert: „Mit der ökologischen Prägung des 
Sozialen wird überindividuell die Gemeinnützigkeit sozialen Handelns her-
vorgehoben.“ (ebd., 45) Das Soziale wird hier nicht als bloßes soziales Bezie-
hungsgeflecht verstanden, sondern als umfassendes Phänomen der 
kollektiven Bearbeitung geteilter Anliegen. Diese Sichtweise betont die Be-
deutung gemeinschaftlichen Handelns und dessen Einbettung in einen grö-
ßeren ökologischen Kontext. Sie betont, dass soziales Handeln über indivi-

 

Wendt (2007; 2018a) betont die Notwendigkeit einer neutralen Betrachtung sozialer Phäno-
mene in der wissenschaftlichen Untersuchung. Paradoxerweise führt jedoch das Fehlen eines 
präzise definierten Untersuchungsgegenstands dazu, dass eben diese äußeren Erscheinungen 
die Forschung übermäßig beeinflussen. Ohne eine klare theoretische Abgrenzung des Sozialen 
droht die Sozialökonomie, sich zu sehr von beobachtbaren Phänomenen leiten zu lassen, an-
statt diese kritisch zu hinterfragen und theoretisch einzuordnen. Die historische Prägung der 
Sozialökonomie durch die gesellschaftlichen und wirtschaftlichen Veränderungen der letzten 
150 Jahre ist offensichtlich (s. Kap. 2.1.2.3), aber die Frage nach einer tiefergehenden theoreti-
schen Fundierung des Sozialen bleibt offen. Diese Lücke macht die Sozialökonomie anfällig 
für die Kritik der Selbstreferenzialität und der unzureichenden wissenschaftlichen Bestimmung 
ihres Untersuchungsgegenstandes. Eine stärkere theoretische Fundierung des Sozialen könnte 
zur Weiterentwicklung und Präzisierung des Forschungsfeldes beitragen. 
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duelle Interessen hinausgeht und auf das Gemeinwohl ausgerichtet ist, wobei 
die Wechselwirkungen zwischen Gesellschaft und Umwelt berücksichtigt 
werden (vgl. ebd., 45). 

Das Soziale hat eine konkrete räumliche und zeitliche Dimension. Wendt 
(2018a) beschreibt dies anschaulich: „Was sich sozial, von einer Person oder 
gemeinschaftlich machen lässt, kommt objektiv im Feld des tatsächlichen Da-
seins bzw. im Raum und Gefüge des miteinander geführten Lebens vor.“ 
(ebd., 43f.) Das Soziale manifestiert sich also in konkreten räumlichen und 
situativen Kontexten und zeigt sich in den vielfältigen Bedarfen und Heraus-
forderungen unterschiedlicher Bevölkerungsgruppen. Kinder benötigen z.B. 
Raum und Materialien für ihre Entwicklung, während Menschen mit Behin-
derungen häufig mit Barrieren konfrontiert sind, die es zu überwinden gilt. 
Pflegebedürftige Menschen benötigen häufig Anpassungen ihres Wohnum-
feldes, um ihren spezifischen Bedarfen gerecht zu werden (vgl. ebd., 43f.). 

Ein zentrales Element des Sozialen ist die ‚Sorge‘. Wendt (2018a) betont: 
„Soziales Handeln ist mit einer Sorge verbunden, wenn dieses Handeln mit 
dem Ergehen von Menschen zu tun hat.“ (ebd., 66) Diese Sorge zeigt sich 
nicht nur im direkten Umgang mit anderen, sondern auch in der organisierten 
Sorge, die dem Wohl der Menschen dient. In einem früheren Werk definiert 
Wendt (2010) Sorgen als „in Solidarität für Menschen, am Menschen und mit 
Menschen arbeiten“ (Wendt 2010, 28), wobei die Sorge des Individuums um 
sich selbst immer miteingeschlossen ist (vgl. ebd., 28f.). 

Zusammenfassend kann das Soziale im sozialökonomischen Sinne als ein in 
der Lebenswelt verankertes Konzept verstanden werden. Es umfasst kon-
krete Handlungen zur Bewältigung von Lebenssituationen, berücksichtigt die 
ökologischen Zusammenhänge menschlichen Handelns und betont die Be-
deutung der Fürsorge und gegenseitigen Hilfe. Basierend auf der sozialöko-
nomischen Perspektive lässt sich das Soziale für diese Arbeit wie folgt charak-
terisieren: 

 
1. Fokus auf Risiken der Lebensführung: Das Soziale umfasst die Iden-

tifikation, Prävention und Bewältigung von Risiken, die die individu-
elle oder gemeinschaftliche Lebensführung beeinträchtigen können. 

2. Zentrale Bedeutung von Sorge und Hilfe: Im Zentrum des Sozialen 
steht die Bedeutung der Sorge, die sich über verschiedene Dimensio-
nen erstreckt; von der direkten Hilfe für andere über die Selbstsorge 
bis hin zur organisierten gesellschaftlichen Unterstützung menschli-
cher Wohlfahrt. 
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2.1.3 Die Sozialökonomie im Lichte des Wohlfahrtspluralismus 
 

In diesem Kapitel wird eine modellhafte Darstellung der Sozialökonomie vor-
gestellt, um die bisher abstrakt behandelten Zusammenhänge des Versor-
gungsgeschehens sozialer Bedarfe greifbar zu machen. Diese 
Konzeptualisierung dient als Grundlage für die Entwicklung einer Theorie 
der informellen Altenpflegeökonomie und wird in den Kontext des Wohl-
fahrtspluralismus gestellt. 

Die Sozialökonomie bietet einen detaillierten Einblick in das komplexe Ge-
flecht von Akteuren, Prozessen und Strukturen, die zur Versorgung sozialer 
Bedarfe beitragen. Das Konzept der ‚Wohlfahrt‘ ergänzt diese Sichtweise 
durch eine qualitative Dimension und ein übergeordnetes Ziel. Es dient als 
Maßstab für die Bewertung der Wirksamkeit sozialökonomischer Prozesse. 

In diesem Zusammenhang kann die Sozialökonomie als ein System verstan-
den werden, das eine „wohlfahrtsdienliche Versorgung in materieller, sozialer, 
gesundheitlicher und pflegerischer Hinsicht“ (Wendt 2016, 2) anstrebt. Diese 
Zielsetzung verdeutlicht, dass die Sozialökonomie über die reine Bereitstel-
lung von Gütern und Dienstleistungen hinausgeht und auf kollektive und in-
dividuelle Wohlfahrt abzielt. 

Der Ansatz des Wohlfahrtspluralismus betont die Vielfalt der am Versor-
gungsgeschehen beteiligten Akteure (vgl. Evers & Olk 1996). Diese pluralis-
tische Perspektive ermöglicht es, die Sozialökonomie nicht nur in ihrer 
funktionalen Dimension zu betrachten, sondern auch ihre Auswirkungen auf 
die Lebensqualität der Menschen zu erfassen (vgl. Wendt 2016, 2). 
Im Folgenden wird diese modellhafte Sichtweise schrittweise entwickelt. Zu-
nächst wird der Zusammenhang zwischen den Begriffen des ‚Sozialen‘ und 
der ‚Wohlfahrt‘ erläutert. Anschließend wird das Konzept des Wohlfahrtsplu-
ralismus eingeführt und die verschiedenen Sektoren, die zur Wohlfahrtspro-
duktion beitragen, identifiziert. Schließlich werden die Systemebenen be-
schrieben, die das Modell der Sozialökonomie vervollständigen. 

 
 

2.1.3.1 Die Wohlfahrt und das Soziale 
 

Die empirische Wohlfahrtsforschung in ihrer sozialwissenschaftlichen Tradi-
tion definiert Wohlfahrt als „das Ergebnis eines Konsumptionsprozesses, im 
Verlaufe dessen aus dem Einsatz und dem Verbrauch von Gütern, Diensten, 
Zeit und Energie, objektive und subjektiv wahrgenommene Bedürfnisbefrie-
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digung entsteht“ (Evers & Olk 1996, 15). Diese Definition betont den pro-
zesshaften und dynamischen Charakter von Wohlfahrt, der nicht auf einen 
statischen Zustand, sondern auf die kontinuierliche Erhaltung und Verbesse-
rung der Lebensqualität angelegt ist (vgl. Wendt 2018a, 60). 

Im Zentrum des Wohlfahrtskonzepts steht die Lebensqualität, die als Kom-
bination aus objektiven Lebensbedingungen und subjektivem Wohlbefinden 
von Individuen und Gruppen definiert wird. Zu den objektiven Lebensbe-
dingungen zählen messbare Faktoren wie Einkommen, Wohnverhältnisse 
und Arbeitsbedingungen, während das subjektive Wohlbefinden die persön-
lichen Einschätzungen und Wahrnehmungen der Betroffenen umfasst (vgl. 
Glatzer & Zapf 1984, 391).8 Das Verständnis von Wohlfahrt geht jedoch über 
individuelle Aspekte hinaus und berücksichtigt auch gesellschaftliche Dimen-
sionen wie Chancengleichheit, Solidarität und soziale Gerechtigkeit sowie die 
Fähigkeit zur Bewältigung individueller Lebenssituationen (vgl. Grunwald 
2014, 41). 

Ein interessantes Phänomen in der Wohlfahrtsforschung ist das sog. ‚Wohl-
fahrtsparadox‘. Es beschreibt die Diskrepanz zwischen objektiven Lebensbe-
dingungen und subjektiver Zufriedenheit, die sich besonders deutlich zeigt, 
wenn eine hohe subjektive Zufriedenheit bei sozialpolitisch prekären Verhält-
nissen oder eine niedrige Zufriedenheit bei hohem Lebensstandard auftritt 
(vgl. Glatzer & Zapf 1984, 397; Schulz-Nieswandt 2006, 38f.). 

Der Zusammenhang von Sozialem und Wohlfahrt ist ein Kernthema der 
Sozialökonomie. Das Soziale fokussiert auf Lebensrisiken und Versorgungs-
bedarfe, die im Lebensverlauf entstehen (s. Kap. 2.1.2.4). Die Sozialökonomie 
beschreibt diese Versorgung sozialer Bedarfe im Kontext des dynamischen 
Prozesses individueller und kollektiver Wohlfahrt als Ausdruck von Lebens-
qualität (vgl. Wendt 2014, 19-21): „Wohlfahrt, individuelle wie gemeinschaft-
liche, hat keinen statischen Charakter. Sie ist kein Zustand. Sie bezeichnet 
vielmehr die dynamische Qualität eines Geschehens, in dem es mir oder uns 
‚gut geht‘.“ (Wendt 2018a, 60) 

Die Frage nach den Akteuren, die an der Aktivierung von Wohlfahrt als 
sozialer Dimension der Lebensqualität beteiligt sind, führt zum Konzept des 
Wohlfahrtspluralismus. 

 
 

 

8 Die Arbeit von Glatzer und Zapf (1984) gilt als grundlegend für die empirische Wohlfahrts-
forschung (vgl. Evers & Olk 1996, 15). 
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2.1.3.2 Sozialökonomie als Versorgungsgeschehen  

im Wohlfahrtspluralismus 
 

Der Wohlfahrtspluralismus ist ein Modell, das die vielseitige Versorgung so-
zialer Bedarfe in modernen Gesellschaften erfasst. Dieses Konzept, das auch 
als Wohlfahrtsmix bezeichnet wird (vgl. Evers & Olk 1996, 10), basiert auf 
der Idee, dass verschiedene Akteure und Sektoren gemeinsam zur Wohl-
fahrtsproduktion beitragen (vgl. ebd., 15). Dies wird dabei als Prozess ver-
standen, bei dem Ressourcen wie Güter, Zeit und Energie in „Beiträge zum 
individuellen und kollektiven Wohlbefinden“ (ebd., 15) umgewandelt werden. 
Kaufmann (1997) erweitert dieses Verständnis, indem er betont, dass der 
„wohlfahrtsstiftende Sozialzusammenhang“ (Kaufmann 1997, 159) weit über 
die Marktwirtschaft und den öffentlichen Sektor hinausgeht und auch private 
Haushalte, soziale Netzwerke und vielfältige soziale Aktivitäten umfasst (vgl. 
ebd., 159). Es geht dabei über die bloße Anerkennung verschiedener Sektoren 
hinaus und legt dabei besonderes Gewicht auf die „Übergänge, Verschachte-
lungen und Wechselwirkungen zwischen den Sektoren und ihrem spezifi-
schen Beitrag zur Wohlfahrtsproduktion“ (Evers & Olk, 1996, 40f.). Dieses 
Modell, das Mitte der 1990er Jahre zunehmend Aufmerksamkeit in den Poli-
tik- und Sozialwissenschaften erlangte, markiert einen Paradigmenwechsel 
von einer staatlichen hin zu einer pluralistischen Sichtweise auf die Erzeugung 
und Verteilung von Wohlfahrt (vgl. Schmid 1996, 186). Das Modell des 
Wohlfahrtspluralismus unterscheidet zwischen vier Hauptsektoren: 

 
1. Primäre Vergemeinschaftungsformen: Dieser Sektor bezeichnet die grund-

legendsten sozialen Einheiten wie Haushalte, Familien und infor-
melle Gemeinschaften. Er ist durch persönliche, oft emotionale 
Beziehungen gekennzeichnet und basiert auf Prinzipien der Moral 
und der Reziprozität. 

2. Staat: Der staatliche Sektor bezieht sich auf öffentliche Verwaltun-
gen, Behörden und staatliche Einrichtungen auf allen Ebenen (kom-
munal, regional, national, supranational). 

3. Markt: Der Marktsektor besteht aus privatwirtschaftlichen Unter-
nehmen, die Güter und Dienstleistungen gegen Entgelt anbieten. 

4. Dritter Sektor: Dieser intermediäre Bereich umfasst Organisationen, 
die weder dem Staat noch dem Markt zuzuordnen sind, wie gemein-
nützige Vereine, Stiftungen, Wohlfahrtsverbände oder Genossen-
schaften. Sie verfolgen in der Regel gemeinwohlorientierte Ziele und 
finanzieren sich oft aus einer Mischung aus öffentlichen Mitteln, 
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Spenden und eigenen Einnahmen (vgl. Vaudt 2022, 8; Schulz- Nies-
wandt 2016, 33f.). 
 

Diese Sektoren existieren nicht isoliert voneinander, sondern stehen in ei-
nem komplexen Verhältnis des „Gegen-, Mit- und Nebeneinanders“ (Schulz-
Nieswandt 2016, 33f.). Ein zentraler Aspekt des Wohlfahrtspluralismus ist die 
Erkenntnis, dass jeder dieser Sektoren seine eigenen zentralen Bezugswerte 
und normativen Maßstäbe hat. Im Bestreben, diesen gerecht zu werden, nei-
gen sie dazu, andere Werte und Kriterien zu vernachlässigen (vgl. Evers & 
Olk, 1996, 22-24). Diese Einsicht führt zu der Schlussfolgerung, dass es nicht 
eine einzige optimale Lösung für die Wohlfahrtsproduktion gibt, sondern 
dass verschiedene Akteure und Sektoren jeweils spezifische, sich ergänzende 
Beiträge leisten können (vgl. Schmid 1996, 203f.). 

In der Praxis manifestiert sich der Wohlfahrtspluralismus als eine gemischte 
Wohlfahrtsproduktion (vgl. Kaufmann 2003, 42f.), die durch die Zusammen-
arbeit formeller und informeller Dienstleister gekennzeichnet ist (vgl. Wendt 
2014, 80f.). Die spezifische Zusammensetzung der verschiedenen Versor-
gungsformen in einer Gesellschaft wird als „Arrangement der Wohlfahrtspro-
duktion“ (Kaufmann 2003, 42; herv. i. Orig.) bezeichnet. Dieses Arrangement 
ist das Ergebnis politischer Entscheidungen auf verschiedenen Ebenen und 
hat wesentlichen Einfluss auf die Lebenslagen unterschiedlicher Bevölke-
rungsgruppen (vgl. ebd., 42f.). 

 
 

2.1.3.3 Systemebenen der Sozialökonomie im Wohlfahrtspluralismus 
 

Sozialökonomie und Wohlfahrtspluralismus können auf drei miteinander ver-
bundenen Systemebenen analysiert werden: Mikro-, Meso- und Makro-
Ebene. Diese Ebenen ermöglichen ein vollständiges Verständnis der ineinan-
der verschachtelten Zusammenhänge in der Wohlfahrtsproduktion (vgl. 
Kaufmann 2009, 276-278). 

Mikro-Ebene: Diese Ebene konzentriert sich auf individuelle Akteure und 
Leistungsempfänger:innen sozialer Dienste. Sie untersucht, wie Individuen 
verschiedene Wohlfahrtsquellen in ihren persönlichen Bewältigungsstrategien 
nutzen (vgl. Evers 2011, 267f.). Zudem werden hier die direkten Interaktio-
nen zwischen Fachkräften und Leistungsempfänger:innen bei der Erbringung 
sozialer Dienstleistungen betrachtet (vgl. Finis Siegler 2019, 171). 
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Meso-Ebene: Diese Ebene befasst sich mit Organisationsformen und institu-
tionellen Strukturen. Sie umfasst die operative Ebene der Sozialwirtschaft,9 
einschließlich Diensten, Einrichtungen und Programmen zur sozialen Ver-
sorgung (vgl. Wendt 2016, 2). Hier werden die Grenzen und Überschneidun-
gen zwischen verschiedenen institutionellen Akteuren und Handlungsfeldern 
untersucht (vgl. Benz 2014, 95). Charakteristisch für diese Ebene sind hybride 
Organisationsformen, wie etwa Pflegedienste in freier Trägerschaft, die so-
wohl als Marktakteure agieren als auch öffentliche Versorgungsaufträge erfül-
len (vgl. Evers 2011, 268). 

Makro-Ebene: Diese Ebene umfasst die Analyse des Gesamtsystems und sei-
ner Teilbereiche, wobei sowohl die gesellschaftspolitische Perspektive als 
auch die staatliche Gesetzgebung zur Daseinsvorsorge einbezogen werden 
(vgl. Wendt 2016, 2). Hier werden die Rollen und Gewichtungen verschiede-
ner Formen der Wohlfahrtsproduktion im Gesamtsystem analysiert (vgl. E-
vers 2011, 268f.). Zudem beinhaltet diese Ebene die Untersuchung 
wohlfahrtsstaatlicher Regime und deren Auswirkungen auf die Wohlfahrts-
produktion (vgl. Benz 2014, 91f.). 

Der Wohlfahrtspluralismus unterstreicht die Vielfalt der Akteure und Sek-
toren, die auf allen drei Ebenen zur Wohlfahrtsproduktion beitragen. Die So-
zialökonomie kann als ein System verstanden werden, in dem verschiedene 
Subsysteme miteinander in Beziehung stehen, wobei jedes dieser Subsysteme 
seine eigenen Regeln und Dynamiken aufweist (vgl. Vaudt 2022, 15-17). Von 
besonderer Bedeutung sind die Wechselwirkungen zwischen den Ebenen. So 
ergeben sich aus dem lebensweltlichen Kontext der Mikroebene Anforderun-
gen an strukturelle Hilfen auf der Meso- und Makroebene (vgl. Benz 2014, 
96). Gleichzeitig beeinflussen makrostrukturelle Entscheidungen die Mög-
lichkeiten und Ressourcenausstattung der Individuen auf der Mikroebene 
(vgl. Schulz-Nieswandt 2006, 16). 

Die Analyse dieser Ebenen im Kontext des Wohlfahrtspluralismus eröffnet 
neue Perspektiven auf „intermediäre Felder und hybride Programmverflech-
tungen“ (Pankoke 2008, 447). Sie ermöglicht ein tieferes Verständnis der 
Wechselwirkungen zwischen den verschiedenen Akteuren und Sektoren der 
Wohlfahrtsproduktion und verdeutlicht die Verflechtungen zwischen indivi-
duellen Bedarfen, Organisationsstrukturen und gesamtgesellschaftlichen Rah-
menbedingungen. 

 

9 An dieser Stelle wird bewusst der Begriff ,Sozialwirtschaft‘ gewählt, um den professionellen, 
erwerbswirtschaftlichen Teilbereich der Sozialökonomie zu betrachten (s. Kap. 2.1.2.2 zur 
grundsätzlichen Unterscheidung). 
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2.1.4 Zum Verhältnis von Sozialökonomie und Sozialpolitik 
 

Das Zusammenspiel von Sozialökonomie und Sozialpolitik ist ein Schlüssel 
zum Verständnis sozialer Versorgungssysteme. Während sich die Sozialöko-
nomie auf die konkreten Versorgungsgeschehen konzentriert, die die Wohl-
fahrt der Menschen beeinflussen, stellt die ‚vertikale Sozialpolitik‘ den 
sozialrechtlichen Rahmen bereit. Diese Wechselbeziehung ermöglicht es, die 
Interaktionen zwischen staatlichen Maßnahmen einerseits und individuellem 
und gemeinschaftlichem Handeln andererseits zu analysieren und zu verste-
hen.  

Ergänzend dazu gewinnt das Konzept der ‚horizontalen Sozialpolitik‘ an 
Bedeutung. Es erweitert den Blickwinkel über die staatlichen Akteure hinaus 
und bezieht alle gesellschaftlichen Kräfte in die Betrachtung ein. Dieser er-
weiternde Ansatz trägt der Erkenntnis Rechnung, dass soziale Wohlfahrt 
nicht allein durch staatliches Handeln, sondern durch das Zusammenwirken 
vielfältiger Akteure entsteht. In diesem Kapitel wird ein mehrdimensionales 
Verständnis von Sozialpolitik entwickelt und zur Sozialökonomie in Bezie-
hung gesetzt.10 

 
 

2.1.4.1 Vertikale Sozialpolitik: Ein klassisches  

Verständnis von Sozialpolitik 
 

Im klassischen Verständnis bezieht sich Sozialpolitik stets auf staatliches Han-
deln (vgl. Althammer et al. 2021, 4; Thiele & Güntert 2014; Vaudt 2022, 8). 
In Deutschland bildet das Grundgesetz (GG) den übergeordneten Rahmen, 
wobei Art. 20 GG und Art. 28 GG die Grundlagen für den Sozialstaat legen. 
Der Staat trägt die Verantwortung für die Gewährleistung sozialer Sicherheit, 
auch wenn dies im GG nicht konkret formuliert ist. Das Sozialrecht, insbe-
sondere das Sozialgesetzbuch (SGB), konkretisiert wiederum das Sozialstaats-
prinzip (vgl. Thiele & Güntert 2014, 20f.). Althammer et al. (2021) definieren 
Sozialpolitik wie folgt:  

 

10 In der vorliegenden Arbeit steht primär die sozialökonomische Perspektive im Vordergrund, 
während sozialpolitische Aspekte eher indirekt behandelt werden. Dies lässt sich am Beispiel 
des Grundeinkommens verdeutlichen: Während das Grundeinkommen selbst eine sozialpoli-
tische Maßnahme darstellt (s. Kap. 3.2), konzentriert sich diese Untersuchung auf die Lebens-
lage und Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen. Der Fokus liegt also auf dem 
Versorgungsgeschehen aus einer ökosozialen Perspektive (s. Kap. 2.2), ohne dabei den weite-
ren sozialpolitischen Kontext aus den Augen zu verlieren. 
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In diesem Sinne lässt sich praktische Sozialpolitik definieren als jenes poli-
tische Handeln, das abzielt, die wirtschaftliche und soziale Stellung von wirt-
schaftlich oder sozial absolut oder relativ schwachen Gruppen durch den 
Einsatz geeigneter Mittel im Sinne der in einer Gesellschaft verfolgten gesell-
schaftlichen und sozialen Grundziele (freie Entfaltung der Persönlichkeit, so-
ziale Sicherheit, soziale Gerechtigkeit, Gleichbehandlung) zu verbessern 
(,Verteilungsfunktion‘) und den Eintritt wirtschaftlicher oder sozialer Schwä-
che im Zusammenhang mit dem Auftreten existenzgefährdender Risiken zu 
verhindern (,Versicherungsfunktion‘). (Althammer et al. 2021, 4) 

Die beiden zentralen Aufgaben staatlicher Sozialpolitik sind die Absiche-
rung existenzieller Risiken und die Verteilung von Einkommen, Vermögen 
und sozialen Positionen. In Deutschland spielt die Sozialversicherung eine 
zentrale Rolle, ergänzt durch die Einkommens- und Vermögensumverteilung, 
die Grundsicherung und die Arbeitsmarktpolitik (vgl. ebd., 4). 

Entsprechend ihrer sozialpolitischen Ziele und Prinzipien verfolgt die staat-
liche Sozialpolitik ihre Ziele, indem sie Rechtsansprüche und -pflichten in ein 
bedarfsgerechtes Angebot umsetzt. Dabei muss der Staat nicht selbst Anbie-
ter dieser Leistungen sein. Wie sich in der Bundesrepublik Deutschland 
(BRD) zeigt, sind auch nicht-staatliche Träger im Rahmen der staatlichen So-
zialpolitik von Bedeutung (vgl. Vaudt 2022, 8). 

Sozialpolitik und staatliche Sozialpolitik werden häufig gleichgesetzt, da So-
zialpolitik stark verstaatlicht ist. Nicht-staatliche Hilfe wird erst zu einer sol-
chen, wenn sie öffentlich wird (vgl. Bellermann 2011, 19; Vaudt 2022, 24f.). 
Eine solche hierarchische Form der politischen Steuerung als ‚Hilfe von oben‘ 
kann als vertikale Sozialpolitik bezeichnet werden. Findet Sozialpolitik aber 
auch auf anderen gesellschaftlichen Ebenen statt, kann von ‚Hilfe auf Gegen-
seitigkeit‘ gesprochen werden, die als ‚horizontale Sozialpolitik‘ verstanden 
werden kann (vgl. Schulz-Nieswandt 2006, 48f.). 

 
 

2.1.4.2 Horizontale Sozialpolitik: Ein alternatives Verständnis  

von Sozialpolitik 
 

Das Konzept der horizontalen Sozialpolitik erweitert das traditionelle, staats-
zentrierte Verständnis von Sozialpolitik. Es stellt private Initiativen und Zu-
sammenschlüsse in den Mittelpunkt, die zur Deckung sozialer Bedarfe 
beitragen. Schulz-Nieswandt (2006) betont in diesem Zusammenhang die Be-
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deutung von Individuen, Gemeinschaftsverbänden, freigemeinnützigen Or-
ganisationen und privat-gewerblichen Unternehmen bei der Gestaltung sozi-
aler Unterstützungssysteme (vgl. ebd., 48f.).  

Dieser erweiterte Politikbegriff von Schulz-Nieswandt (2006) umfasst Akti-
vitäten jenseits staatlichen Handelns. Die Bundeszentrale für Politische Bil-
dung (2024) definiert Politik in diesem Sinne als „jegliche Art der 
Einflussnahme und Gestaltung sowie die Durchsetzung von Forderungen 
und Zielen, sei es in privaten oder öffentlichen Bereichen.“ (Bundeszentrale 
für Politische Bildung 2024) Politik ist demnach nicht auf formale staatliche 
Institutionen und Prozesse beschränkt, sondern durchdringt viele Aspekte 
des gesellschaftlichen Lebens. In dieser erweiterten Perspektive beinhaltet Po-
litik alle Formen der Einflussnahme, mit denen Individuen oder Gruppen ihre 
Interessen und Ziele verfolgen. Dies kann durch unterschiedliche Akteure wie 
Gemeinschaftsinitiativen, Vereine, NGOs, private Unternehmen oder infor-
melle Netzwerke geschehen. Diese Akteure können gesellschaftliche Res-
sourcen mobilisieren, Bedarfe identifizieren und befriedigen sowie gesell-
schaftliche Normen und Werte beeinflussen.11 

Dieses erweiterte Verständnis von Sozialpolitik macht deutlich, dass soziale 
Unterstützung und Wohlfahrt nicht allein durch staatliche Maßnahmen ge-
währleistet werden können. Vielmehr ermöglicht erst das Zusammenwirken 
verschiedener Akteure und deren Fähigkeit zur Selbstorganisation und Ko-
operation eine umfassende Befriedigung sozialer Bedarfe. 

 
 

2.1.4.3 Wechselseitige Beziehung zwischen  

Sozialökonomie und Sozialpolitik 
 

Die Unterscheidung zwischen Sozialökonomie und Sozialpolitik ist grundle-
gend für das Verständnis der Dynamik des Versorgungsgeschehens sozialer 
Bedarfe. Beide Bereiche sind eng miteinander verbunden und beeinflussen 
sich gegenseitig, können aber nicht als identisch betrachtet werden. 
Die staatliche Sozialpolitik spielt eine wesentliche Rolle bei der Gestaltung 
der rechtlichen Rahmenbedingungen, die die Phänomene der Sozialökono-

 

11 Ein anschauliches Beispiel für diese Form horizontaler Sozialpolitik sind Bürger:inneninitia-
tiven, die sich für lokale Anliegen wie Umweltschutz, soziale Gerechtigkeit oder Nachbar-
schaftshilfe einsetzen. Obwohl sie oft unabhängig von staatlichen Strukturen agieren, leisten 
sie einen sozialpolitischen Beitrag zur sozialen Unterstützung und zum Gemeinschaftsleben. 
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mie prägen. Dies bedeutet jedoch nicht, dass Sozialpolitik und Sozialökono-
mie gleichzusetzen sind. Sozialpolitik wird zwar häufig aus der Sicht des Staa-
tes interpretiert (vertikale Sozialpolitik), sie umfasst zugleich auch 
individuelles und gemeinschaftliches Handeln, das sich im Rahmen des 
Grundgesetzes abspielt und nicht notwendigerweise den Vorstellungen des 
Staates von Versorgungsstrukturen folgt. Auch solche Handlungen sind als 
sozialpolitisches Handeln zu verstehen (horizontale Sozialpolitik). 

Sozialpolitik in diesem erweiterten Verständnis ist ein Politikfeld, dessen 
Aufgabe es ist, die Herausforderungen menschlicher Daseinsgestaltung im 
Spannungsfeld zwischen Föderalismus und Subsistenz zu gestalten (vgl. 
Schulz-Nieswandt 2006, 23). Das bedeutet, dass Sozialpolitik nicht nur auf 
staatliche Maßnahmen beschränkt ist, sondern auch die Rahmenbedingungen 
für individuelle und gemeinschaftliche Initiativen schafft, die zur sozialen Un-
terstützung und Wohlfahrt beitragen. 

Die Betrachtung der Sozialökonomie als ein von vielfältigen Handlungen 
und Entscheidungen geprägtes Phänomen unterstreicht die Notwendigkeit 
einer klaren Unterscheidung zwischen Sozialökonomie und Sozialpolitik. Der 
erweiterte horizontale Ansatz der Sozialpolitik berücksichtigt Entscheidungs-
prozesse und Zielsetzungen auf allen Ebenen der Gesellschaft. Diese Ent-
scheidungen und Handlungen formen die Sozialökonomie, während letztere 
die tatsächlichen Prozesse und Strukturen der sozialen Versorgung abbildet. 

Die enge Verflechtung und wechselseitige Beeinflussung dieser beiden Be-
reiche erfordert eine ganzheitliche Analyse. Nur durch eine solche differen-
zierte Betrachtung können die realen Versorgungsstrukturen und -prozesse 
in ihrer Gesamtheit erfasst werden. Dies umfassende Verständnis ermöglicht 
es, die komplexen Wechselwirkungen zwischen staatlichen Maßnahmen, in-
dividuellen Entscheidungen und gemeinschaftlichen Initiativen zu erkennen 
und gezielt für die Verbesserung sozialer Unterstützungssysteme zu nutzen. 
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2.2 Die ökosoziale Perspektive und  

der Lebenslagen-Ansatz 
 

Nachdem im vorangegangenen Kapitel die Sozialökonomie als theoretische 
Grundlage vorgestellt wurde, widmet sich dieses Kapitel zwei spezifischen 
Konzepten: der ökosozialen Perspektive und dem Lebenslagen-Ansatz. Ziel 
ist es, eine theoretische Perspektive auf das Versorgungsgeschehen der Sozi-
alökonomie einzunehmen und ein analytisches Instrument für die Untersu-
chung der Lebenslage informeller Pflegepersonen zu entwickeln. 

Das Kapitel ist wie folgt aufgebaut: Zunächst wird die ökosoziale Perspek-
tive als theoretischer Zugang eingeführt und ausführlich erläutert. Anschlie-
ßend erfolgt eine Abgrenzung zur feministischen Care Ökonomie, um die 
Besonderheiten und Vorteile des ökosozialen Ansatzes herauszuarbeiten. Da-
rauf aufbauend wird der Lebenslagen-Ansatz als analytisches Werkzeug vor-
gestellt und seine Anwendbarkeit für die Untersuchung der Lebenslage infor-
meller Pflegepersonen diskutiert. 

 
 

Kernaussagen Kapitel 2.2 

 
1. Die ökosoziale Perspektive betont die untrennbare Verwobenheit 

von sozialem und ökonomischem Handeln und rückt die unmittel-
bare Lebenswelt der Akteure in den Mittelpunkt des Versorgungsge-
schehens sozialer Bedarfe. 

2. Im Gegensatz zur feministischen Care Ökonomie ermöglicht der 
ökosoziale Ansatz eine neutralere Betrachtung, die geschlechtsspezi-
fische Aspekte berücksichtigen kann, ohne sie als dominierenden 
Faktor zu setzen. 

3. Der Lebenslagen-Ansatz dient als analytisches Instrument, um die 
Handlungsspielräume und Ressourcen informeller Pflegepersonen 
systematisch zu untersuchen. 
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2.2.1 Die ökosoziale Perspektive als theoretischer Zugang 
 

Der ökosoziale Ansatz12 bietet eine spezifische Perspektive auf die Sozialöko-
nomie.13 Sie basiert auf der Prämisse einer unauflösbaren Verflechtung von 
sozialem und wirtschaftlichem Handeln (vgl. Wendt 2007, 60). Diese Ver-
flechtung impliziert, dass ökonomisches Handeln immer auch soziale Aus-
wirkungen hat und umgekehrt (vgl. Wendt 2018a, 51).14 

Der Ansatz betrachtet das Versorgungsgeschehen unter dem Aspekt der 
Subsistenz, also der eigenständigen Versorgung (vgl. Wendt 2007, 60; Wendt 
2018a, 47). Im Zentrum der Betrachtung stehen die Haushalte, die als vielsei-
tige und dynamische Einheiten verstanden werden. Sie spielen eine Schlüssel-
rolle im Versorgungsgeschehen und erfüllen dabei multiple Funktionen. Ei-
nerseits sind sie der Ort, an dem konkrete Versorgungsleistungen erbracht 
und empfangen werden. Andererseits fungieren sie als Räume, in denen Prä-
ferenzen gebildet, Ziele gesetzt und Entscheidungen getroffen werden. Diese 
Prozesse sind Teil der immateriellen Vergesellschaftung, bei der Werte, Nor-
men und soziale Praktiken ausgehandelt und umgesetzt werden. Somit sind 

 

12 Der ökosoziale Ansatz wurde von Wendt (2007) in dieser Form beschrieben und in weiteren 
Publikationen weiterentwickelt (vgl. dazu Wendt 2018a) und findet sich auch bei Grundwald 
und Langer (2018) und Grunwald (2014) wieder. 
13 Im Vergleich zum ökosozialen Ansatz, der die lebensweltliche Dimension des Versorgungs-
geschehens in den Mittelpunkt stellt, fokussieren sich andere theoretische Perspektiven auf 
spezifische Aspekte der Sozialökonomie. Die Theorien der Politischen Ökonomie verfolgen 
einen makrotheoretischen Ansatz, der die Deckung sozialer Bedarfe primär unter ökonomi-
schen Gesichtspunkten und im Kontext staatlicher Entscheidungsprozesse analysiert (vgl. 
Wendt 2007, 47f.; Grunwald & Langer 2018, 55; Grunwald 2014, 40). Die institutionentheo-
retische Perspektive hingegen betrachtet sozialökonomische Organisationen als institutionali-
sierte Einheiten mit eigenständigen Handlungsmustern und Strukturen. Sie untersucht den 
Beitrag dieser Institutionen zur individuellen und kollektiven Wohlfahrt (vgl. Wendt 2007, 
74f.). Trotz unterschiedlicher Schwerpunktsetzungen verbindet diese Ansätze ein grundsätzli-
ches Interesse an der Sozialökonomie. Die Wahl der Perspektive kann je nach Forschungsin-
teresse variieren, ohne dass die Erkenntnisse der anderen Ansätze vernachlässigt werden 
müssen. Vielmehr ergänzen sich die verschiedenen Perspektiven und ermöglichen in ihrer Ge-
samtheit ein ganzheitliches Verständnis der vielschichtigen Realitäten innerhalb der Sozialöko-
nomie. Diese Vielfalt an theoretischen Perspektiven unterstreicht die Komplexität des 
Forschungsfeldes und die Notwendigkeit mehrdimensionaler Betrachtungsweisen. 
14 Ein anschauliches Beispiel hierfür sind informelle Pflegetätigkeiten, die sowohl eine soziale 
Dimension in Form unmittelbarer Fürsorge als auch eine ökonomische Komponente in Form 
unbezahlter Arbeit aufweisen. Diese Perspektive ermöglicht ein differenziertes Verständnis des 
Versorgungsgeschehens, das über rein strukturelle und quantitative Aspekte hinausgeht und 
die Qualität der Pflege in den Vordergrund rückt. 
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Haushalte nicht nur passive Empfänger von Leistungen, sondern aktive Ge-
stalter des sozialen und ökonomischen Geschehens (vgl. Wendt 2007, 61; 
Wendt 2018a, 47f.). 

Die ökosoziale Perspektive ist in hohem Maße sozialraumorientiert. Sie be-
tont die Bedeutung des unmittelbaren Lebensumfeldes und der lokalen Kul-
tur für die Gestaltung und Erhaltung von Lebensqualität (vgl. Wendt 2007, 
64-66). Die lebensweltliche Dimension von Hilfeempfangenden und Hilfege-
benden bildet damit den Ausgangspunkt der analytischen und empirischen 
Untersuchungen: „In der Denkbewegung der ökosozialen Theorie wird zir-
kulär vom Sozialen auf den lebensgemeinschaftlichen Oikos zurückgeschlos-
sen, in dem ökonomisch getan wird, was dem gemeinschaftlichen und 
individuellen Wohl dienlich ist.“ (Wendt 2018a, 48; herv. i. Orig.) Das heißt, 
sie berücksichtigt die vielfältigen Beziehungen und Wechselwirkungen, in die 
Menschen sowohl in ihrem unmittelbaren Umfeld als auch in größeren ge-
sellschaftlichen Zusammenhängen eingebunden sind (vgl. ebd., 44). 

Die Subsistenz der Haushalte, der unmittelbaren Akteure in ihrer Lebens-
welt, ist Ausgangspunkt der Betrachtung, aber nicht auf sie beschränkt. Der 
ökosoziale Ansatz erweitert die Perspektive: Er reicht von der individuellen 
Haushaltsführung über die gemeinschaftliche Selbstversorgung bis zur for-
mellen öffentlichen Daseinsvorsorge (vgl. Wendt 2007, 62; Grunwald & Lan-
ger 2018, 56; Grunwald 2014, 45f.). Dabei wird die Bedeutung des eigenen 
Handelns als Grundlage für gesellschaftliches Wohlergehen betont: 

Ökosozial bedacht, hat Wohlfahrt den Verlaufscharakter des Gedeihens. 
Gemeint sein kann das Gedeihen des Gemeinwesens, dem wir angehören [...], 
das gute Ergehen eines Kollektivs [...] und ein Gelingen im Leben des einzel-
nen Menschen. Wohlfahrt besteht in einem Prozess, der Lebensqualität un-
terhält und herstellt. (Wendt 2018a, 60) 

Der ökosoziale Ansatz führt systematisch alle Facetten des Versorgungsge-
schehens zusammen und ermöglicht es, die komplexen ökonomischen Wech-
selwirkungen und Ressourcenströme zwischen den verschiedenen Bereichen 
des Versorgungssystems detailliert zu untersuchen. Dabei werden sowohl 
marktförmige als auch nicht-marktförmige Aktivitäten als wesentliche Be-
standteile ökonomischen Handelns anerkannt (vgl. Wendt 2007, 70f.). 
Diese wechselseitigen Beziehungen sind für die Theoriebildung von heraus-
ragender Bedeutung. Der ökosoziale Ansatz erfasst den privaten, intermediä-
ren und institutionalisierten Bereich ganzheitlich und definiert die 
Sozialökonomie als „eine auf individuelle und gemeinschaftliche Qualität des 
Lebens angelegte Wirtschaftsform der Selbsthilfe, der gegenseitigen Hilfe und 
der gemeinschaftlichen Versorgung“ (ebd., 64). Wendt (2022) charakterisiert 
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die Sozialökonomie in diesem Sinne als ein Ökosystem, in dem individuelle 
Haushalte, sozialwirtschaftliche Betriebe und öffentliche Infrastruktur in 
wechselseitiger Abhängigkeit stehen. In diesem System bedingen private Da-
seinsvorsorge und öffentliche Leistungen einander, wobei alle Akteure so-
wohl als Leistungserbringer fungieren als auch die relevante Umwelt 
füreinander darstellen (vgl. Wendt 2022, 30f.).15 

 
 

2.2.2 Die Unterscheidung zur feministischen Care Ökonomie 
 

Die wissenschaftliche Sozialökonomie umfasst ein breites Spektrum von Per-
spektiven und Theorielinien zur Analyse des Versorgungsgeschehens sozialer 
Bedarfe (s. Kap. 2.1.2.3). Eine dieser wichtigen Perspektiven ist die feministi-
sche Ökonomie, die einen wesentlichen Beitrag zur sozialökonomischen Dis-
kussion leistet, ohne dabei ihre Eigenständigkeit zu verlieren. Hervorzuheben 
ist, dass die Sozialökonomie verschiedene Perspektiven nicht vereinnahmt, 
sondern sie als gleichwertige und komplementäre Sichtweisen auf das Versor-
gungsgeschehen integriert. 

Die feministische Perspektive zeichnet sich durch eine Vielfalt von Positio-
nen und Ansätzen aus, was sich besonders deutlich am Konzept der ,Care 
Ökonomie‘ zeigt. Im Folgenden werden die Grundzüge dieses Konzepts skiz-
ziert, um die Grenzen und Überschneidungen zwischen der feministischen 
Perspektive und dem in dieser Arbeit verwendeten Ansatz der ökosozialen 
Perspektive präzise herauszuarbeiten. 

Die Bedeutung dieser Gegenüberstellung wird durch die Tatsache unterstri-
chen, dass die feministische Care Ökonomie den aktuellen wissenschaftlichen 
Diskurs im Bereich der Care Ökonomie maßgeblich prägt und dominiert. 
Diese Kontextualisierung ermöglicht es, die in dieser Arbeit entwickelten An-
sätze in Bezug zu etablierten feministischen Theorien zu setzen. Dadurch 
können sowohl Gemeinsamkeiten als auch Unterschiede in der Konzeptuali-
sierung von Care Ökonomie herausgearbeitet werden. 

 
 

 

15 Eine vergleichbare Perspektive entwickelt Baumann (2024) mit dem Verständnis von Sorge-
arbeit als ökologisches Konzept. Der Begriff der ,Care-Ökologie' betont dabei die vielfältigen 
Wechselbeziehungen und Abhängigkeiten in der Sorgearbeit, die über monetäre Aspekte hin-
ausgehen und das Zusammenspiel von Umwelt und Gesellschaft in den Blick nehmen (vgl. 
Baumann 2024, 79f.). 
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2.2.2.1 Die Inhalte feministischer Care Ökonomie 
 

Die feministische Ökonomie eröffnet eine interessante Perspektive, indem sie 
den Blick auf die oft übersehene und unbezahlte Arbeit lenkt, die überwie-
gend von Frauen geleistet wird. Diese Arbeit, die ein breites Spektrum von 
der Pflege von Kindern und älteren Menschen bis hin zur Haushaltsführung 
umfasst, wird in der klassischen ökonomischen Theorie oft marginalisiert 
oder gänzlich ignoriert. Autor:innen der feministischen Ökonomie argumen-
tieren überzeugend, dass diese Tätigkeiten nicht nur essenzielle gesellschaftli-
che Funktionen erfüllen, sondern auch das unverzichtbare Fundament für 
zahlreiche bezahlte wirtschaftliche Aktivitäten bilden (vgl. Appel & Prainsack 
2024, 19-21; Fraser 2018; Ferber & Nelson 2009; Folbre 1995). Ein zentraler 
Beitrag dieses Ansatzes liegt in der Hervorhebung von lebensweltlichen Zu-
sammenhängen und Genderaspekten, die in traditionellen ökonomischen 
Modellen oft vernachlässigt werden. Dadurch wird ein differenzierteres und 
ganzheitlicheres Verständnis ökonomischer Prozesse ermöglicht, dass der 
Komplexität sozialer und ökonomischer Realitäten besser gerecht wird (vgl. 
Wendt 2007, 70; Grunwald & Langer 2018, 57; Grunwald 2014, 46f.). 

Ein Schlüsselbegriff der feministischen Ökonomie ist der der ,Care-Ar-
beit‘,16 der ein breites Spektrum von Tätigkeiten beinhaltet. Dieses reicht von 
unbezahlten Leistungen wie der Pflege von Familienangehörigen bis hin zu 
bezahlten Tätigkeiten im Bereich sozialer Dienstleistungen (vgl. Thomas 
1993, 665). Die feministische Perspektive geht in ihrer Betrachtung dieser Ar-
beit weit über rein nutzenorientierte Aspekte hinaus. Vielmehr rückt sie die 
Qualität der zwischenmenschlichen Beziehungen, die im Rahmen dieser Tä-
tigkeiten entstehen und gepflegt werden, in den Vordergrund (vgl. Wendt 
2007, 68). 

Die wissenschaftliche Auseinandersetzung mit ,Care Konzepten‘ manifes-
tiert sich in einer Vielzahl von Begrifflichkeiten, die die Differenziertheit die-
ses Forschungsfeldes widerspiegeln.17 Zu den zentralen Begriffen zählen ‚care 
economy‘ (vgl. Madörin 2001), ‚caring economy‘ (vgl. Jochimsen 2003), das 
‚vorsorgende Wirtschaften‘ (vgl. Biesecker et al. 2000, vgl. Biesecker 2010) 
sowie die ‚Versorgungsökonomie‘ oder die ‚Lebensweltökonomie‘ (vgl. 

 

16 Im deutschsprachigen Raum werden die Begriffe ,Care-Arbeit‘ und ,Sorgearbeit‘ synonym 
verwendet (vgl. Appel & Prainsack 2024, 15; Winker 2021, 9). 
17 Für eine allgemeine theoretische Verortung siehe Gubitzer und Mader (2011) sowie Schmitt 
et al. (2018). Diese Aufsätze bieten eine ausführliche Analyse der verschiedenen theoretischen 
Ansätze und Begrifflichkeiten im Bereich der Care Ökonomie. 
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Jochimsen et al. 2004). Diese terminologische Vielfalt unterstreicht den 
Reichtum und die Vielfalt der Ansätze innerhalb der feministischen Ökono-
mie. Eine umfangreiche Definition, die viele zentrale Aspekte der Care Öko-
nomie aus feministischer Perspektive zusammenfasst, liefert Vinz (2011): 

Die Care Ökonomie umfasst sorgende und vorsorgende Tätigkeiten zur 
Pflege und Erziehung von Menschen in privaten Haushalten als auch vom 
Staat, von Sozialversicherungsträgern oder von der Privatwirtschaft getragene 
bezahlte Versorgungsarbeiten (in Heimen, Krankenhäusern). Damit werden 
Bereiche bezahlter und unbezahlter Arbeit umfasst, in denen nach wie vor 
hauptsächlich Frauen für die Versorgung und Pflege anderer zuständig sind. 
Die Care Ökonomie wird damit als eigenständige Kategorie für die Sorgetä-
tigkeiten von der feministischen Ökonomie eingeführt.18 (Vinz 2011) Diese 
Definition hebt einige zentrale Aspekte der Care Ökonomie hervor: 

 

▪ Die Vielfalt der Care-Tätigkeiten: Sie reicht von der Pflege und Erzie-
hung in privaten Haushalten bis zu institutionalisierten Formen der 
Versorgung. 

▪ Die Pluralität der Akteure: Neben privaten Haushalten sind staatliche, 
sozialversicherungsfinanzierte und privatwirtschaftliche Formen der 
Sorgearbeit beteiligt. 

▪ Die Anerkennung von bezahlter und unbezahlter Arbeit: Beide For-
men werden als integraler Bestandteil der Care Ökonomie betrachtet. 

▪ Die Geschlechterdimension: Es wird betont, dass diese Tätigkeiten 
nach wie vor überwiegend von Frauen geleistet werden. 

 
Diese vielfältigen Aspekte und Dimensionen der Care Ökonomie verdeut-

lichen die Notwendigkeit einer Auseinandersetzung mit ‚Care‘ als Begriff 
selbst. Im folgenden Kapitel wird daher eine kurze Analyse des Care-Begriffs 
vorgenommen, um seine verschiedenen Interpretationen und Anwendungs-
bereiche näher zu beleuchten. 

 
  

 

18 Es ist wichtig zu unterstreichen, dass diese Definition zwar viele Gemeinsamkeiten der ver-
schiedenen feministischen Zugänge zur Care Ökonomie aufzeigt, dass es aber keine einheitli-
che feministische Position gibt. Die verschiedenen Ansätze unterscheiden sich in Nuancen und 
Schwerpunktsetzungen, was die Komplexität und Vielschichtigkeit des Themas unterstreicht. 
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2.2.2.2 Die Vielfalt des Care-Begriffs 
 

Die Begriffe ‚Care‘, ‚Care-Arbeit‘ und ‚Sorgearbeit‘ weisen, ähnlich wie der 
Begriff des ‚Sozialen‘ (s. Kap. 2.1.2.4), eine Unschärfe und Vielfalt in der Ver-
wendung auf. Es sei an dieser Stelle nur angedeutet, dass es eine breite Dis-
kussion über ihre genaue Definition und Verwendung gibt. Diese begriffliche 
Vielschichtigkeit spiegelt die Komplexität des Themas wider. Der Care-Be-
griff umfasst Konzepte, die in verschiedenen Disziplinen und Kontexten un-
terschiedlich interpretiert und operationalisiert werden.19 

Der Begriff ‚Care‘ hat sich seit den 1980er Jahren als zentraler Begriff im 
feministischen Diskurs etabliert und einen Paradigmenwechsel in der Wahr-
nehmung und Bewertung von unbezahlter Arbeit und Fürsorgetätigkeiten in 
Ökonomie und Gesellschaft eingeleitet. Die feministische Bewegung nutzte 
den Begriff strategisch, um eine grundlegende Lücke im traditionellen öko-
nomischen Denken aufzudecken und zu adressieren. Vor der Einführung des 
Care-Begriffs wurden zahlreiche unbezahlte Tätigkeiten, die überwiegend von 
Frauen geleistet werden, in ökonomischen Modellen und gesellschaftlichen 
Bewertungssystemen weitgehend marginalisiert oder als selbstverständlich 
vorausgesetzt. Dazu gehören wesentliche Aufgaben wie Kindererziehung, 
Pflege von Angehörigen, Haushaltsführung und emotionale Unterstützung. 
Obwohl diese Tätigkeiten für das Funktionieren von Gesellschaften und 
Volkswirtschaften unverzichtbar sind, bleiben sie in herkömmlichen ökono-
mischen Analysen und politischen Entscheidungsprozessen häufig unsichtbar 
(vgl. Weicht 2015, 6-8; Knecht 2012, 38f.; Schnabl 2005, 57f.).  

 
  

 

19 Im Juli 2022 veranstaltete das FRIBIS-Team Care einen Workshop zum Thema ,Arbeit am 
Care-Begriff: Verwendung und Differenzierung des Care-Begriffs‘. Die multiperspektivische 
Betrachtung zeigte die Vielfalt der theoretischen Ursprünge und Anwendungsfelder des Care-
Begriffs. Eine zentrale Erkenntnis war, dass eine allgemeingültige Definition des Begriffs nicht 
möglich ist. Stattdessen wurde die Notwendigkeit betont, den Care-Begriff kontextabhängig 
zu verstehen und zu definieren. Der Workshop unterstrich die Bedeutung eines kontinuierli-
chen, interdisziplinären Diskurses für die Weiterentwicklung des Konzepts, um den sich ver-
ändernden sozialen, ökonomischen und kulturellen Realitäten, in denen Sorgearbeit stattfindet, 
gerecht zu werden (vgl. FRIBIS Team Care 2022). 
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Der Care-Begriff lässt sich grundsätzlich in eine enge und eine weite Ausle-
gung unterscheiden (vgl. Aulenbacher 2020, 129-131; Praetorius 2015, 51f.; 
Blaschke 2014).20 ,Care‘ im engeren Sinne fokussiert primär auf konkrete Für-
sorgetätigkeiten und -beziehungen zwischen Menschen. Dieser Ansatz be-
trachtet die praktischen Aspekte der Fürsorge, insbesondere in Situationen, 
in denen Menschen aufgrund von Alter, Krankheit oder Behinderung beson-
dere Unterstützung benötigen. Der enge Care-Begriff umfasst sowohl profes-
sionelle Pflegedienste als auch informelle Pflege in Familien oder 
Gemeinschaften. Er akzentuiert die unmittelbaren, oft körperbezogenen 
Handlungen, wie z. B. die Unterstützung bei der Körperpflege, der Ernäh-
rung oder der Mobilität (vgl. Winker 2021, 9; Schnerring & Verlan 2020, 26-
28). ,Care‘ wird in dieser Perspektive als eine spezifische Form zwischen-
menschlicher Interaktion verstanden, die auf die Befriedigung grundlegender 
körperlicher und emotionaler Bedürfnisse abzielt, ohne notwendigerweise 
weitergehende philosophische oder gesellschaftliche Implikationen einzube-
ziehen (vgl. Müller 2018, 86-88). 

Der weite Care-Begriff ist mit dem Konzept der Reproduktion verknüpft, 
der seine Wurzeln in marxistischen und feministischen Theorieströmungen 
hat (vgl. Kofman und Raghuram 2015, 40-42). Fischer (2015) identifiziert drei 
Ebenen der Reproduktion in einer Gesellschaft: die sexuelle, die soziale und 
die materielle Reproduktion. Die biologische Komponente geht über die reine 
Fortpflanzung hinaus und schließt auch die Versorgung und Erziehung des 
Nachwuchses ein. Die soziale Dimension meint den sozialen Zusammenhalt 
durch gegenseitige Unterstützung. Die materielle Dimension bezieht sich auf 
die Sicherung grundlegender Lebensbedürfnisse wie Nahrung, Unterkunft 
und andere essenzielle Ressourcen (vgl. Fischer 2015, 40). Dieses Konzept 
verdeutlicht, dass Reproduktion über die reine Sorgearbeit hinausgeht. Sie 
stellt ‚Care‘ in einen größeren Zusammenhang, der die Analyse kapitalistischer 
Strukturen, Arbeitsverhältnisse sowie Produktions- und Tauschprozesse aus 
feministischer Perspektive einschließt (vgl. Aulenbacher 2020, 130). Der weite 
Care-Begriff ermöglicht somit eine ganzheitliche Betrachtung der Wechsel-
wirkungen zwischen Sorgearbeit und gesellschaftlichen Strukturen, wodurch 
die tiefgreifenden Implikationen von ‚Care‘ für soziale, ökonomische und po-
litische Systeme sichtbar gemacht werden können. 

 

20 Blaschke (2014) unterscheidet vier feministische Lesarten des Care-Begriffs und dessen Ver-
wendungen. Dies bietet einen aufschlussreichen Überblick über die Definition und deren the-
oretische Herkunft. 
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2.2.2.3 Begründung für eine Unterscheidung 
 

Die Sozialökonomie widmet sich primär der Untersuchung des Versorgungs-
geschehens sozialer Bedarfe. Als wissenschaftliche Disziplin betrachtet sie 
dieses Phänomen aus unterschiedlichen Perspektiven. Eine wichtige Perspek-
tive ist die feministische Interpretation der Care Ökonomie, die insbesondere 
geschlechtsspezifische Unterschiede in den Blick nimmt. Zwischen dieser 
Perspektive und der in dieser Arbeit verwendeten ökosozialen Theorielinie 
bestehen sowohl Gemeinsamkeiten als auch wesentliche Unterschiede. 

Die Darstellung der feministischen Care Ökonomie dient der Kontextuali-
sierung und Begründung der Wahl der ökosozialen Theorie als theoretischen 
Bezugspunkt für die Analyse der Altenpflegeökonomie. Diese Begründung ist 
umso relevanter, als die Care Ökonomie den Diskurs über informelle Tätig-
keiten weitgehend dominiert. Die Entscheidung, auf diese Perspektive und 
ihre Begrifflichkeiten zu verzichten, sollte daher begründet werden. 

Sowohl die ökosoziale als auch die feministische Perspektive betonen die 
Bedeutung der lebensweltlichen Nähe des Versorgungsgeschehens. Diese 
Nähe manifestiert sich in den alltäglichen Erfahrungen und Beziehungen, die 
im Rahmen der Pflege entstehen und gepflegt werden. An dieser Stelle erge-
ben sich wichtige Schnittstellen zwischen den beiden Ansätzen, da beide die 
Relevanz des lebensweltlichen Kontextes betonen. 

Der Fokus dieser Arbeit liegt auf dem lebensweltlichen Kontext informeller 
Pflegepersonen, ohne dabei geschlechtsspezifische Unterschiede in den Vor-
dergrund zu stellen. Dies bedeutet keineswegs eine Vernachlässigung der Ge-
schlechterperspektive, sondern vielmehr eine Konzentration auf die 
Alltagsrealität und die spezifischen Herausforderungen, mit denen informelle 
Pflegepersonen konfrontiert sind. Dieser Ansatz ermöglicht eine ganzheitli-
che Betrachtung der Pflegesituation, die geschlechtsspezifische Aspekte be-
rücksichtigt, sich aber nicht darauf beschränkt. 

Ein wesentlicher Vorteil des ökosozialen Ansatzes wird hier in seiner relati-
ven Neutralität gesehen. Im Gegensatz zur feministischen Perspektive, die 
geschlechtsspezifische Ungleichheiten von vornherein als zentral voraussetzt 
und ihre Ergebnisse vor diesem Hintergrund interpretiert, geht der ökosoziale 
Ansatz von einem neutraleren Ausgangspunkt aus. Diese Neutralität ermög-
licht es, geschlechtsspezifische Aspekte zu berücksichtigen, ohne sie a priori 
als dominierenden Faktor zu setzen. Dies ermöglicht eine offenere Herange-
hensweise an die Forschungsfragen und die Interpretation der Ergebnisse. Es 
kann dazu beitragen, bisher übersehene oder unterschätzte Einflussfaktoren 
auf die Alltagsbewältigung informell Pflegender zu identifizieren. Ein weiterer 
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Vorteil dieser neutraleren Position ist, dass die Forschungsergebnisse für ein 
breiteres Spektrum von Akteuren zugänglich und akzeptabel werden. Dies ist 
insbesondere für die praktische Anwendbarkeit der Ergebnisse relevant.21 

Im Vergleich zu feministischen Konzepten der Care Ökonomie, die ein 
breites Spektrum von Tätigkeiten und Feldern umfassen, bietet die ökosoziale 
Perspektive die Möglichkeit, spezifische Versorgungsrealitäten innerhalb der 
Sozialökonomie genauer in den Blick zu nehmen. Gleichzeitig behält sie das 
Versorgungsgeschehen als Ganzes im Blick. Diese doppelte Perspektive er-
möglicht sowohl eine detaillierte Analyse einzelner Aspekte als auch deren 
Einordnung in einen größeren Kontext. 

Bei der Verwendung des Begriffs der Care Ökonomie ergeben sich häufig 
Schwierigkeiten, verschiedene Aspekte des Versorgungsgeschehens trenn-
scharf voneinander abzugrenzen. Der Hauptgrund dafür liegt in der inhären-
ten Breite des Care-Begriffs, der selbst in seiner engsten Definition ein sehr 
weites Feld abdeckt. Die ökosoziale Perspektive erkennt zwar die umfassende 
Bedeutung des Care-Begriffs an und ermöglicht gleichzeitig eine genauere 
Untersuchung spezifischer Teilbereiche, ohne diese aus dem Gesamtzusam-
menhang zu lösen. 

Ein zentrales Ziel dieser Arbeit ist es zu zeigen, dass eine fundierte Analyse 
und Darstellung der Versorgung sozialer Bedarfe auch ohne expliziten Rück-
griff auf den Care-Begriff möglich und sinnvoll sind. Dabei soll gezeigt wer-
den, dass dieser Ansatz nicht nur in sich konsistent ist, sondern auch 
Anknüpfungspunkte an relevante Grenzbereiche in Praxis und Theorie bietet. 
Dies unterstreicht die Flexibilität und Anwendbarkeit der ökosozialen Per-
spektive in unterschiedlichen Kontexten der Sozialökonomie. 

 
 

2.2.3 Der Lebenslagen-Ansatz als analytisches Werkzeug 
 

Der theoretische Rahmen dieser Arbeit erfordert einen konkreten analyti-
schen Zugang, um die Forschungsfrage adäquat untersuchen zu können. 
Dazu wird der ‚Lebenslagen-Ansatz‘ herangezogen, der sich durch seine sub-
jektive Personenzentrierung auszeichnet und gleichzeitig objektive Faktoren 

 

21 Es ist zu beachten, dass diese Darstellung eine bestimmte Argumentationslinie darstellt. Je-
der theoretische Ansatz bringt zwangsläufig eine gewisse Verzerrung in der Wahrnehmung und 
Interpretation der Realität mit sich. Die Einschränkung gilt auch für die ökosoziale Perspektive. 
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integrieren kann. Insbesondere laufen hier zwei wesentliche Stränge zusam-
men: der sozialökonomische und der sozialpolitische Lebenslagen-Ansatz. 

Der Lebenslagen-Ansatz hat in der jüngeren Forschung unterschiedliche In-
terpretationen und Weiterentwicklungen erfahren. Wendt (2018a) integriert 
den Lebenslagen-Ansatz in die ökosoziale Theorie und betont dabei die 
Wechselwirkungen zwischen Individuum und Umwelt. Diese Darstellung 
bleibt jedoch weitgehend selbstreferenziell und berücksichtigt kaum parallel 
existierende Forschungsstränge. Demgegenüber haben Voges et al. (2003), 
Schulz-Nieswandt (2006) und Kaufmann (2009) das aktuelle Verständnis der 
Lebenslage aus sozialpolitischer Perspektive maßgeblich geprägt. Sie erwei-
tern den Ansatz um wichtige Dimensionen wie die Rolle staatlicher Interven-
tionen, gesellschaftlicher Strukturen und individueller Handlungsspielräume. 

Die Konvergenz dieser beiden Stränge – des ökosozialen und des sozialpo-
litischen – im Lebenslagen-Ansatz ermöglicht eine ganzheitliche Betrachtung: 
Sie verbindet die umfassende ökosoziale Perspektive mit dem gezielten Blick 
auf sozialpolitische Maßnahmen und deren Wirkungen. Gerade im Kontext 
der Analyse sozialpolitischer Maßnahmen wie dem Grundeinkommen erweist 
sich diese Konvergenz als besonders wertvoll. Diese Synthese ermöglicht es, 
das subjektive Erleben des Einzelnen als Ergebnis vielfältiger Einflussfakto-
ren zu verstehen (s. Kap. 2.1.4.3 zum Verhältnis von Sozialökonomie und 
Sozialpolitik). 

 
 

2.2.3.1 Die ökosoziale Herleitung der Lebenslage 
 

Die ökosoziale Perspektive liefert den theoretischen Zugang zur Sozialöko-
nomie in dieser Arbeit, d. h. sie bietet einen konzeptionellen Rahmen, um die 
komplexen Wechselwirkungen zwischen Individuen, ihrer unmittelbaren 
Umwelt und größeren gesellschaftlichen Strukturen zu verstehen und zu in-
tegrieren. Ihr Ausgangspunkt sind die Menschen in ihrer unmittelbaren Le-
benswelt. Das bedeutet, dass sie sich zunächst auf das individuelle 
Versorgungsgeschehen der Menschen in ihrem alltäglichen Umfeld kon-
zentriert. Sie berücksichtigt dabei den Einfluss persönlicher Beziehungen, lo-
kaler Gemeinschaften und der unmittelbaren Lebensumstände der 
Individuen (s. Kap. 2.2.1). Gleichzeitig hat die ökosoziale Perspektive auch 
die äußeren Einflussfaktoren im Blick, die auf die Lebenswelt der Menschen 
einwirken: „Ökosozial wird auf die Ressourcen gesehen, die zum persönli-
chen und gemeinschaftlichen Unterhalt und zur Problembewältigung verfüg-
bar sind.“ (Wendt 2018a, 64) 
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Die Verfügbarkeit von Ressourcen ist je nach individueller Situation unter-
schiedlich. Menschen greifen sowohl auf persönliche Fähigkeiten und innere 
Kräfte als auch auf externe Unterstützungsquellen zurück, um für sich selbst 
und andere zu sorgen. Zugleich stellt die gesellschaftliche Infrastruktur ein 
breites Spektrum an Ressourcen zur Verfügung, darunter materielle Güter, 
personelle Unterstützung und professionelle Dienstleistungen, um den viel-
fältigen sozialen Bedarfen in der Versorgung gerecht zu werden. Die Zusam-
mensetzung und Relevanz der Ressourcen ist dynamisch und passt sich den 
jeweiligen Lebensumständen an. Je nach den spezifischen Anforderungen 
und Herausforderungen, mit denen eine Person konfrontiert ist, verändert 
sich die Konstellation der als hilfreich erachteten Ressourcen. Dabei unterlie-
gen sowohl die Wahrnehmung als auch die Bewertung dieser Ressourcen ei-
nem ständigen Wandel, der von den aktuellen Bedürfnissen und Situationen 
des Individuums geprägt ist (vgl. ebd., 63-65). 

Diese Gesamtheit innerer und äußerer Lebensumstände bildet die sog. ‚Le-
benslage‘ eines Individuums. Im ökosozialen Konzept dient der Begriff der 
Lebenslage dazu, alle Faktoren zu erfassen, die die individuelle Lebensfüh-
rung beeinflussen und bedingen (vgl. ebd., 61). Analytisch und empirisch geht 
es letztlich um die „alltäglichen Lebensverhältnisse und Bewältigungsmuster“ 
(ebd., 62). 

Die Lebenslage einer Person enthält verschiedene Aspekte, die sich gegen-
seitig bedingen. Alle diese Faktoren sind eng miteinander verwoben und bil-
den zusammen den Rahmen der Lebenslage, innerhalb dessen ein Mensch 
sein Leben gestaltet und sich entwickelt. Sie beinhaltet: 

 

▪ die persönliche Lebensgeschichte und biographische Entwicklung, 

▪ die Perspektiven und Möglichkeiten der zukünftigen Lebensgestal-
tung, 

▪ die gegenwärtige Verfassung, die sich aus der körperlichen und seeli-
schen Gesundheit, der Widerstandsfähigkeit gegenüber Herausforde-
rungen (Resilienz) und der Art und dem Ausmaß der Verletzlichkeit 
(Vulnerabilität) zusammensetzt, 

▪ und die äußeren Umstände, zu denen die materielle Situation, das so-
ziale Umfeld und die Beziehungen, der kulturelle Kontext sowie die 
Machtstrukturen und Abhängigkeiten gehören, welche das Leben ei-
ner Person oder Familie beeinflussen (vgl. ebd., 61). 
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2.2.3.2 Die sozialpolitische Herleitung der Lebenslage 
 

Die Darstellung des sozialpolitischen Ansatzes der Lebenslage ist nicht nur 
wegen seiner inhaltlichen Bezüge mit der ökosozialen Perspektive von Be-
deutung. Der Lebenslagen-Ansatz kann auf eine beachtliche Entwicklungsge-
schichte zurückblicken, die weit in das vergangene Jahrhundert zurückreicht 
und sich über mehrere Jahrzehnte erstreckt. Seine konzeptionelle Entfaltung 
begann bereits vor mehr als einem halben Jahrhundert und hat seitdem kon-
tinuierlich an Tiefe und Komplexität gewonnen. 

Systematisch hergeleitet und ausgearbeitet wurde der Lebenslagen-Ansatz 
in moderner Form bei Voges et al. (2003). Dies ist der primäre Bezugspunkt 
für den in dieser Arbeit verwendeten Ansatz, der durch weitere theoretische 
Konstrukte bei Schulz-Nieswandt (2006) und Kaufmann (2009) ergänzt wird. 
Allen gemeinsam ist der Rückbezug auf die Arbeiten von Weisser (1956; 
1978), die den Lebenslagen-Ansatz maßgeblich geprägt haben (vgl. Kauf-
mann 2009, 122f.; Schulz-Nieswandt 2006, 39-41; Voges et al. 2003, 40f.; Fi-
nis Siegler 2019, 168f.). 

Weisser (1965, 1978) hat den Lebenslagen-Ansatz für sozialpolitische Ana-
lysen der Nachkriegszeit aufgegriffen und weiterentwickelt. Im Fokus stehen 
das Individuum und sein Wohlergehen (vgl. Amann 1983, 139). Der Wert der 
Lebenslage definiert sich dabei aus dem ‚Handlungsspielraum‘, der durch äu-
ßere Umstände für die Befriedigung menschlicher Interessen zur Verfügung 
steht (vgl. Weisser 1956, 986). Es geht um die Erweiterung der Handlungs-
möglichkeiten zur Selbstverwirklichung im Rahmen eines Katalogs von 
Grundanliegen. Mit dem Lebenslagen-Ansatz werden die mehrdimensional 
wirkenden sozialen und gesellschaftsstrukturellen Rahmenbedingungen als 
mitkonstituierend für die individuelle Lebenslage und die Handlungsmöglich-
keiten einbezogen (vgl. Voges 2003, 40f.). Dabei ist der Begriff ‚Lebenslage‘ 
eine relative Kategorie, da die einbezogenen Dimensionen je nach zeitge-
schichtlicher Perspektive variieren können (vgl. Weisser 1972, 773). 

Nach Voges et al. (2003) erfährt der von Weisser (1956, 1978) entwickelte 
Lebenslagen-Ansatz bei Nahnsen (1992) eine sinnvolle Erweiterung (vgl. Vo-
ges 2003, 42f.). Nahnsen (1992) führt den Ansatz weiter, indem ein individual-
strukturalistischer Aspekt betont wird. Nahnsen (1992) argumentiert, dass der 
Wert einer Lebenslage nicht nur durch den zur Verfügung stehenden Spiel-
raum von Grundanliegen bestimmt werde, sondern auch als Möglichkeit zur 
Entwicklung und Entfaltung dieser Anliegen betrachtet werden sollte. Ziel 
dieses Ansatzes ist es, die strukturellen Bedingungen zu analysieren, um die 
Reichweite der Handlungsmöglichkeiten individueller Akteure erkennen zu 



2.2 Die ökosoziale Perspektive und der Lebenslagen-Ansatz 

 

47 

können (vgl. Nahnsen 1992, 105-107). Nahnsen (1992) fokussiert auf Mög-
lichkeiten und durch sie eröffnete oder verschlossene Handlungsspielräume 
und argumentierte, dass die Struktur der Bedingungen die Realisierung bzw. 
Entfaltung von Interessen beeinflusst. Es wurden fünf verschiedene Spiel-
räume identifiziert: Versorgungs- und Einkommensspielraum, Kontakt- und 
Kooperationsspielraum, Lern- und Erfahrungsspielraum, Muße- und Rege-
nerationsspielraum und Dispositions- und Partizipationsspielraum (vgl. ebd., 
117f.), die als reine Hypothesen zu betrachten sind, aber von Schwenk (1999) 
als relevante Dimensionen der Lebenslage bewertet werden (vgl. Schwenk 
1999, 46). Im Gegensatz zum subjektiven Schwerpunkt bei Weisser (1956; 
1978), fügte Nahnsen (1992) einen objektiven Schwerpunkt hinzu und 
machte den Lebenslagen-Ansatz damit operationalisierbar (vgl. Voges 2003, 
42f.). 

Nach Schulz-Nieswandt (2006) beschreibt der Lebenslangen-Ansatz die 
Handlungsspielräume, die Menschen benötigen, um ihre Ziele und Lebens-
entwürfe im Einklang mit ihren Werten zu verwirklichen (vgl. Schulz-Nies-
wandt 2006, 13). Das Zusammenspiel von personalen und kontextuellen 
Ressourcen, darunter materielle, psychische und soziale Kompetenzen sowie 
ökonomische, soziale, technische und räumliche Ressourcen, bestimmt die 
Rahmenbedingungen für die Entfaltung der Lebenslage in einer Lebensphase. 
Lebenslagen können zu spezifischen Lebensstilen verdichtet werden, d. h. die 
Bedeutung von Ressourcen könne nur im Lichte der Personenzentrierung der 
Lebenslagenkategorien verstanden werden (vgl. ebd., 14f.).22 

Kaufmann (2009) fragt bei der Entwicklung einer soziologischen Theorie 
staatlicher Sozialpolitik danach, auf wen sozialpolitische Maßnahmen über-
haupt wirken. Dabei sieht auch Kaufmann (2009) den Lebenslagen-Ansatz 
als zentrales Wirkungsfeld staatlicher Sozialpolitik. Kaufmann (2009) definiert 
das Handlungsfeld der Sozialpolitik als die sozialen Verhältnisse von Indivi-
duen unter dem Gesichtspunkt ihrer Teilhabe an gesellschaftlichen Möglich-
keiten. Lebenslagenmerkmale wie Arbeitsverhältnisse, Einkommen, 
Wohnverhältnisse, medizinische Versorgung, Klage- und Mitbestimmungs-
rechte seien vergleichbar und würden eine objektivere Beurteilung der sozia-
len Lage ermöglichen (vgl. Kaufmann 2009, 78f.). 
  

 

22 Damit positioniert sich dieser Ansatz auch als Kritik an einem reinen Ökonomismus, der 
ökonomische Effizienz als dominanten Faktor menschlicher Lebensführung und als alleinigen 
Maßstab für Wohlfahrt ansieht (vgl. Schulz-Nieswandt 2006, 100). 
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2.2.3.3 Die Arbeitsdefinition der Lebenslage und ihre Kategorien 
 

Aus der Verschränkung beider Theoriestränge kristallisiert sich der Lebensla-
gen-Ansatz zu folgender Arbeitsdefinition heraus, die im Rahmen der ökoso-
zialen Perspektive zu verstehen ist: 

Die Lebenslage einer Person beschreibt die Handlungsspielräume, die einer 
Person im Hinblick auf die allgemeinen An- und Herausforderungen in ihrem 
Lebenszyklus zur Verfügung stehen. Die vorhandenen und prinzipiellen 
Handlungsspielräume werden durch mehrdimensionale Ressourcen (materi-
elle und immaterielle Ressourcen) ausgestaltet. Dabei sind Ressourcen und 
Handlungsspielräume immer gesellschaftlich gerahmt, werden von diesen be-
einflusst und stehen in wechselseitigen Beziehungen. 

Der Lebenslagen-Ansatz verbindet die individuelle Dimension mit der ex-
tern-strukturellen Dimension und macht sie einer theoretischen Darstellung 
und schließlich auch einer methodischen Analyse zugänglich. Diese Verknüp-
fung erfolgt über eine mehrdimensionale Struktur, die verschiedene System-
ebenen und Faktoren berücksichtigt (s. Kap. 2.1.3.3 zu den Systemebenen). 

 Auch wenn beide Dimensionen in ihrer Vielschichtigkeit aufgefächert wer-
den, bleibt das Individuum im Zentrum der Betrachtung, da sich Strukturen 
immer auf die persönliche Lebenslage beziehen und im persönlichen Erleben 
wirksam werden. Der mehrdimensionale Ansatz ermöglicht es, die komple-
xen Wechselwirkungen zwischen Individuum und Umwelt differenziert zu 
erfassen und zu analysieren. 

Die Handlungsspielräume werden als mehrdimensionale Ressourcenräume 
verstanden, und müssen als solche kategorial aufgeschlüsselt werden (vgl. 
Schulz-Nieswandt 2006, 27f.). Die Kategorien der Lebenslage werden anhand 
ihrer charakteristischen Wirkungen und Einflüsse auf die individuelle Situa-
tion strukturiert. Sie lassen sich zu vier zentralen, sich wechselseitig beeinflus-
senden Kategorien der Lebenslage verdichten: 

 
1. Sozialrechtlicher Status von Personen  
2. Ökonomische Ressourcen 
3. Ökologische Struktur (Gelegenheitsstruktur) von Personen 
4. Handlungskompetenzen von Personen (vgl. Kaufmann 2009,  

89-91).23 

 

23 Es ist wichtig zu beachten, dass diese Kategorisierung nach Kaufmann (2009) dem sozialpo-
litischen Forschungsstrang entstammt. In diesem Kontext spielt der soziale Rechtsstatus eine 
bedeutende Rolle. Aus sozialökonomischer Perspektive hingegen nimmt dieser Aspekt eine 
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Die Anwendung des Lebenslagen-Ansatzes im Rahmen der ökosozialen 
Theorie erfordert eine Präzisierung, um ihn an die spezifische Forschungs-
frage anzupassen. In dieser Arbeit liegt der Fokus auf der Untersuchung der 
spezifischen Lebenslagen informeller Pflegepersonen, wobei eine bestimmte 
Gruppe mit charakteristischen Merkmalen im Mittelpunkt steht: erwerbsfä-
hige informelle Pflegepersonen. Diese gezielte Ausrichtung des Lebenslagen-
Ansatzes ermöglicht eine detaillierte Analyse der charakteristischen Hand-
lungsspielräume dieser Gruppe. So können die Handlungsmöglichkeiten und 
Bewältigungsstrategien erwerbsfähiger informell Pflegender im Alltag einge-
hend erfasst und untersucht werden. Die Alltagsbewältigung stellt nichts an-
deres als das Versorgungsgeschehen sozialer Bedarfe dar, womit sich der 
Kreis zur Sozialökonomie schließt.24 

 
 

2.2.3.4 Erkenntnistheoretische Probleme des Lebenslagen-Ansatzes 
 

Die Erforschung von Lebenslagen wirft auch erkenntnistheoretische Fragen 
auf. In diesem Kapitel werden die Herausforderungen untersucht, die sich aus 
der Subjektivität individueller Bewertungen und der Dualität von Lebenslage 
als Ursache und Wirkung ergeben. 

Im Blickpunkt des Erkenntnisinteresses steht die Lebenslage des Individu-
ums, deren Bewertung aufgrund ihrer Subjektivität eine besondere Heraus-
forderung darstellt. Die Bewertung der Lebensqualität kann nicht nur von 
individuellen Faktoren, sondern auch von situativen affektiven Zuständen be-
einflusst werden, was zu einer Heterogenität der Bewertungen führen kann. 
Dieses Erkenntnisproblem der subjektiven Lebensqualitätsforschung kann zu 
paradoxen Ergebnissen führen, wie Glatzer und Zapf (1984) in Untersuchun-
gen zur Lebensqualität in der Bevölkerung zeigen (vgl. Glatzer & Zapf 1984, 
394f.). Voges et al. (2003) bestätigen die mögliche Diskrepanz zwischen sub-
jektiver Einschätzung und objektiver Bewertung (vgl. Voges et al. 2003, 48-

 

weniger dominante Position ein. Die übrigen drei Kategorien – ökonomische Ressourcen, öko-
logische Struktur und Handlungskompetenzen – finden jedoch in beiden Ansätzen, dem sozi-
alpolitischen wie dem sozialökonomischen, gleichermaßen Berücksichtigung. Diese 
Überschneidung verdeutlicht die Konvergenz der verschiedenen theoretischen Perspektiven 
im Lebenslagen-Ansatz. 
24 Eine ausführliche Herleitung und Diskussion der informellen Altenpflegeökonomie erfolgt 
in Kapitel 2.3. Dort wird das spezifische Versorgungsgeschehen der informellen Altenpflege 
eingehend analysiert und in den größeren Kontext der Sozialökonomie eingeordnet. 
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50), die Schulz-Nieswandt (2006) als Wohlfahrtsparadox bezeichnet (vgl. 
Schulz-Nieswandt 2006, 46-48; s. Kap. 2.1.3.1). 

Das grundlegende erkenntnistheoretische Dilemma besteht darin, dass die 
Beurteilung einer Lebenslage nicht allein auf der Basis objektiv messbarer 
Ressourcen (wie z. B. Einkommen) erfolgen kann. Andererseits reichen auch 
die subjektiven Einschätzungen der Betroffenen nicht aus, um die tatsächli-
che Verfügbarkeit und Qualität dieser Ressourcen vollständig zu erfassen. 
Schulz-Nieswandt (2006) betont, dass beide Aspekte – objektive Gegeben-
heiten und subjektive Wahrnehmungen – untrennbar miteinander verwoben 
sind und sich gegenseitig beeinflussen. Diese Komplexität macht es unmög-
lich, Lebenslagen entweder rein objektiv oder rein subjektiv zu beurteilen, 
sondern erfordert stets eine ganzheitliche Betrachtung (vgl. ebd., 46-48). 
Aus erkenntnistheoretischer Sicht ist es für einen analytischen Zugang zum 
Lebenslagen-Ansatz entscheidend, zwischen zwei Erklärungsansätzen zu un-
terscheiden: 

 
1. Die Lebenslage als Ergebnis bestimmter Bedingungen und Ressour-

cen (Output-Faktor). 
2. Die Lebenslage als Einflussfaktor auf Bedingungen und Ressourcen 

(Input-Faktor). 
 

Voges et al. (2003) differenzieren diese Wirkungsrichtungen als Lebenslage 
in der Rolle des Explanandums (zu erklärende Variable) und des Explanans 
(erklärender Faktor) (vgl. Voges et al. 2003, 50). 

Bei der Betrachtung der Lebenslage als Output-Faktor wird untersucht, wel-
che Bedingungen das Ergebnis der Lebenslage beeinflussen. Wird die Lebens-
lage hingegen als Input-Faktor analysiert, steht die Frage im Vordergrund, wie 
sie andere Entitäten, Strukturen oder Ressourcen beeinflusst. Diese Dualität 
verdeutlicht, dass die Lebenslage als Erkenntnisobjekt nicht in einer einseiti-
gen Ursache-Wirkungs-Beziehung steht. Vielmehr ist sie sowohl Ursache als 
auch Wirkung, wobei sich diese Beziehungen im Zeitverlauf entfalten (vgl. 
ebd., 56). 
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2.3 Die informelle Altenpflegeökonomie 
 

Dieses Kapitel baut auf den zuvor erarbeiteten theoretischen Grundlagen der 
Sozialökonomie und der ökosozialen Perspektive auf, um eine spezifische 
Theorie und Empirie der informellen Altenpflegeökonomie zu entwickeln. 
Ziel ist es, ein umfassendes Verständnis dieses Teilbereichs der Altenpflege-
ökonomie zu schaffen und die Basis für die anschließende empirische Unter-
suchung zu legen. 

Ausgehend von der Theorie der Sozialökonomie nach Wendt (2007; 2016; 
2018) wird zunächst eine allgemeine Definition der Altenpflegeökonomie ab-
geleitet. Darauf aufbauend wird die informelle Altenpflege in diesem Rahmen 
verortet und mit der ökosozialen Perspektive sowie dem Lebenslagen-Ansatz 
verknüpft. Dieses systematische Vorgehen ermöglicht eine fundierte Darstel-
lung der informellen Altenpflegeökonomie, die durch aktuelle empirische Da-
ten und Zahlen untermauert wird. 

 
 

Kernaussagen Kapitel 2.3 

 
1. Die informelle Altenpflegeökonomie umfasst alle informellen Inter-

aktionen, Handlungsmuster und Strukturen zur Versorgung pflege-
bedürftiger älterer Menschen. 

2. Empirische Daten belegen die herausragende Rolle der informellen 
Pflege im Versorgungssystem und verdeutlichen gleichzeitig die viel-
fältigen Herausforderungen, mit denen informelle Pflegepersonen 
konfrontiert sind. 

3. Das entwickelte Modell zur Lebenslage informelle Pflegepersonen 
identifiziert vier zentrale Faktoren: Vereinbarkeit der Lebensberei-
che, finanzielle Situation, persönliches Wohlbefinden und soziales 
Netzwerk. 

 

 
 

2.3.1 Eine Theorie der informellen Altenpflegeökonomie 
 

In diesem Kapitel wird eine Theorie der informellen Altenpflegeökonomie 
entwickelt, um die dynamischen Prozesse und Strukturen im Versorgungsge-
schehen pflegebedürftiger älterer Menschen zu verstehen. Zunächst wird die 
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allgemeine Altenpflegeökonomie definiert, um darauf aufbauend spezifische 
Aspekte der informellen Altenpflegeökonomie herauszuarbeiten. Dieses Ka-
pitel schließt die Theorie ab und bereitet den Übergang zur empirischen Ana-
lyse im nächsten Kapitel vor, in dem die Lebenslagen und Erfahrungen von 
informellen Pflegepersonen dargestellt werden. 

 
 

2.3.1.1 Das Konzept der allgemeinen Altenpflegeökonomie 
 

Wenn die Sozialökonomie das Versorgungsgeschehen sozialer Bedarfe als 
Phänomen beschreibt (s. Kap. 2.1.2), dann ist es für die darauf aufbauende 
Altenpflegeökonomie essenziell, das ‚Soziale der Altenpflege‘ genau zu be-
stimmen. Denn dies bildet die zentrale Achse des Versorgungsgeschehens. 
Soziale Bedarfe umfassen die Versorgung und Unterstützung bei Risiken, die 
die selbstständige Lebensführung beeinträchtigen (s. Kap. 2.1.2.4). Im Kon-
text der Pflege bedeutet dies, dass diese Bedarfe unabhängig vom Alter mit 
einer Pflegebedürftigkeit verbunden sind. 

Die Definition von Pflegebedürftigkeit orientiert sich an der zeitgemäßen 
Definition des Wissenschaftlichen Beirats im Auftrag des Bundesministeri-
ums für Gesundheit (BMG) (vgl. BMG 2009; 2013). Pflegebedürftigkeit wird 
hier wie folgt erfasst: Pflegebedürftig ist, wer körperliche oder psychische 
Schädigungen, Beeinträchtigungen der körperlichen, kognitiven oder psychi-
schen Funktionsfähigkeit oder gesundheitlich bedingte Belastungen und An-
forderungen mangels eigener Ressourcen nicht selbständig bewältigen oder 
kompensieren kann. Diese Person benötigt dauerhaft oder vorübergehend 
Unterstützung bei den Aktivitäten des täglichen Lebens, bei der Krankheits-
bewältigung, bei der Gestaltung von Lebensbereichen und bei der sozialen 
Teilhabe (vgl. BMG 2013, 11). 

Pflegebedürftigkeit kann Menschen jeden Alters betreffen, auch Kinder und 
junge Erwachsene. Die zentrale Zielgruppe dieser Arbeit sind jedoch Men-
schen in der ‚vierten Lebensphase‘. In der Gerontologie bezeichnet diese 
Phase das hohe Alter bzw. die Hochaltrigkeit, die typischerweise im Alter zwi-
schen 80 und 85 Jahren beginnt. Diese Lebensphase ist durch häufigere ge-
sundheitliche Beeinträchtigungen und einen erhöhten Hilfe- und Pflegebe-
darf gekennzeichnet, im Gegensatz zur dritten Lebensphase, dem sog. ‚jungen 
Alter‘, in dem die meisten Menschen noch relativ gesund und selbstständig 
sind (vgl. Wurm 2019). 
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Abbildung 1: Absolutes Verhältnis der über 80-jährigen Pflegebedürftigen zur Gesamtzahl der 

Pflegebedürftigen in Deutschland, Stichtag 31.12.2023 (vgl. Statistisches Bundesamt 2024a; ei-

gene Darstellung). 

 
Die Pflege betrifft vor allem die mittlere und höhere Lebensphase (vgl. 

Geyer & Schulz 2014, 294-296). Das Gesamtrisiko, pflegebedürftig zu wer-
den, liegt bei den über 80-Jährigen bei ca. 46 Prozent, wohingegen das Risiko 
bei 60- bis 80-Jährigen bei 9,5 Prozent und bei unter 60-Jährigen bei 2 Prozent 
liegt (vgl. BMG 2024a, 20). Die Bedeutung der vierten Lebensphase wird an 
Zahlen verdeutlicht: Von insgesamt 5.688.473 Pflegebedürftigen in Deutsch-
land sind 3.043.186 Menschen über 80 Jahre alt. Das entspricht 53,5 Prozent 
der pflegebedürftigen Bevölkerung, wobei der Anteil bei Frauen mit 69 Pro-
zent höher liegt als bei Männern mit 31 Prozent (s. Abb. 1). Der hohe Anteil 
Hochaltriger unter den Pflegebedürftigen ist auf verschiedene Faktoren zu-
rückzuführen. Neben dem natürlichen Alterungsprozess treten häufig chro-
nische und primäre Alterskrankheiten auf. Eine besondere Herausforderung 
ist die Multimorbidität, das gleichzeitige Auftreten mehrerer Krankheiten 
(vgl. Lang 1994, 284-286). 

Die Betrachtung der Pflegebedürftigkeit im Alter ist von besonderem Inte-
resse, da ältere Menschen aufgrund ihrer erhöhten Gesundheitsrisiken und 
ihres komplexen Pflegebedarfs eine besonders vulnerable Gruppe darstellen. 
Ältere Menschen sind häufiger auf ein hohes Maß an Unterstützung angewie-
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sen. Um diesem gesellschaftlichen Bedarf gerecht zu werden, hat sich ein dy-
namisches Versorgungsgeschehen entwickelt, das auf die vielschichtigen Be-
darfe dieser Bevölkerungsgruppe eingeht. Dies macht die Altenpflege zu 
einem wichtigen Bereich innerhalb der Sozialökonomie. 

Durch die Bestimmung der Sozialökonomie und der Pflegebedürftigkeit ist 
es nun möglich, eine allgemeine Arbeitsdefinition der Altenpflegeökonomie 
zu geben: 

Die Altenpflegeökonomie ist ein Teilbereich der Sozialökonomie, der alle 
Interaktionen, Handlungsmuster und Strukturen umfasst, die zur Versorgung 
der sozialen Bedarfe pflegebedürftiger älterer Menschen in einem Sozialraum 
beitragen. Pflegebedürftigkeit im hohen Alter wird definiert als der Zustand, 
in dem eine Person aufgrund fehlender persönlicher Ressourcen nicht in der 
Lage ist, die Aktivitäten des täglichen Lebens, die Bewältigung von Krankheit 
und die soziale Teilhabe selbständig zu bewältigen. Die Ökonomie der Alten-
pflege umspannt als Phänomen das gesamte Versorgungsgeschehen bei der 
Bereitstellung von Hilfe und Sorge, zur Bewältigung von Risiken, die die 
selbstständige Lebensführung im hohen Alter beeinträchtigen. 

Eine wissenschaftliche Altenpflegeökonomie macht dieses Versorgungsge-
schehen zu ihrem Untersuchungsgegenstand. Sie analysiert und erforscht die 
Bewegungen und Prozesse innerhalb definierter Systemgrenzen, stets im Hin-
blick auf spezifische Forschungsfragen und -interessen. 

 
 
 

2.3.1.2 Der Wohlfahrtspluralismus der Altenpflegeökonomie 
 

Auf der Grundlage der modellhaften Betrachtung des Wohlfahrtspluralismus 
wird nun der spezielle Bereich der informellen Altenpflegeökonomie entwi-
ckelt (s. Kap. 2.1.3 für die Grundlagen). Diese Betrachtung soll die abstrakten 
Zusammenhänge des Versorgungsgeschehens bei Pflegebedürftigkeit älterer 
Menschen greifbar und für die Entwicklung einer Theorie der informellen 
Altenpflegeökonomie nutzbar machen. 

Altenpflege und Wohlfahrt – der Zusammenhang zwischen ‚Sozialem‘ und 
‚Wohlfahrt‘ ist ein zentrales Thema der Sozialökonomie. Das Soziale geht von 
Lebensrisiken und Hilfebedarfen aus. Es beinhaltet die Herausforderungen 
und Bedarfe, die sich im Laufe des Lebens ergeben. Die Sozialökonomie be-
schreibt dieses Versorgungsgeschehen sozialer Bedarfe und betrachtet es im 
dynamischen Prozess individueller und kollektiver Wohlfahrt als Manifesta-
tion von Lebensqualität (s. Kap. 2.1.3.2). 
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Pflegebedürftigkeit im hohen Alter wird definiert als der Zustand, in dem eine 
Person aufgrund fehlender persönlicher Ressourcen nicht in der Lage ist, die 
Aktivitäten des täglichen Lebens, die Bewältigung von Krankheiten und die 
soziale Teilhabe selbständig zu bewältigen (s. Kap. 2.1.3.2). Diese Definition 
verdeutlicht, dass Pflegebedürftigkeit eine zentrale Rolle für die Wohlfahrt 
bzw. die Lebensqualität im hohen Alter spielt. Alle Interaktionen, Handlungs-
muster und Strukturen der Altenpflegeökonomie zielen darauf ab, die sozia-
len Bedarfe pflegebedürftiger älterer Menschen zu bedienen. 

Der Wohlfahrtspluralismus der Altenpflegeökonomie – der Wohlfahrtsplu-
ralismus, der die Komplexität des Versorgungsgeschehens sozialer Bedarfe in 
modernen Gesellschaften erfasst, ist besonders relevant für die Altenpflege-
ökonomie. Im Kern dieses Modells steht die Idee, dass verschiedene Akteure 
und Sektoren gemeinsam zur Wohlfahrtsproduktion beitragen (s. Kap. 2.1.3). 
Die Altenpflege „kann auf dieser Grundlage als eingebettet in die Wohlfahrts-
produktion eines Mehr-Sektoren-Modells moderner Gesellschaften verstan-
den werden.“ (Schulz-Nieswandt 2006, 15f.) Diese Perspektive ist für ein 
umfängliches Verständnis der Altenpflegeökonomie unerlässlich. In der Al-
tenpflegeökonomie spielen die vier Hauptsektoren im Wohlfahrtspluralismus 
eine zentrale Rolle (s. Kap. 2.1.3.3). 

Der erste Sektor, die primären Vergemeinschaftungsformen, umfasst Haushalte, 
Familien und informelle Gemeinschaften. Hier findet die informelle Pflege 
durch Familienangehörige und Zugehörige statt, die auf persönlichen und 
emotionalen Beziehungen sowie auf den Prinzipien der Moral und der Rezip-
rozität beruhen. Diese informellen Strukturen sind häufig die ersten und 
wichtigsten Unterstützungsquellen für pflegebedürftige ältere Personen. 

Der zweite Sektor, der Markt, besteht aus privatwirtschaftlichen Unterneh-
men, die Güter und Dienstleistungen gegen Bezahlung anbieten. In der Al-
tenpflegeökonomie umfasst dieser Sektor ambulante Pflegedienste und 
stationäre Pflegeeinrichtungen, die zur Vielfalt des Pflegeangebots beitragen 
und die spezifischen Bedarfe der älteren Bevölkerung abdecken.25 

Der nächste Hauptsektor, der so genannte Dritte Sektor, meint gemeinnüt-
zige Organisationen wie Wohlfahrtsverbände, Stiftungen und Genossen-
schaften. Diese Organisationen verfolgen gemeinwohlorientierte Ziele und 
bieten oft ergänzende Dienstleistungen an, die weder vom Staat noch vom 

 

25 Allerdings ist zu beachten, dass der Altenpflegemarkt kein freier Markt ist, sondern ein staat-
lich regulierter ,Quasi-Markt‘ ist, in dem es keine freie Preisbildung gibt (vgl. Schulz-Nieswandt 
2020, 62). 
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Markt abgedeckt werden. Sie sind mitunter auf die ehrenamtliche Mitarbeit 
und Spenden angewiesen und spielen eine wichtige Rolle in der Altenpflege. 

Der öffentliche Sektor, der vierte Hauptsektor des Wohlfahrtspluralismus, be-
inhaltet den gesetzlichen Rahmen, öffentliche Verwaltungen, Behörden und 
staatliche Institutionen auf allen Ebenen. Politische Entscheidungen zur Pfle-
geversicherung (in SGB XI), zur Finanzierung von Pflegeeinrichtungen und 
zur Unterstützung informeller Pflegepersonen spielen hier eine zentrale Rolle. 

Zwischen diesen Sektoren bestehen dynamische Wechselwirkungen und 
Übergänge. Jeder Sektor bringt seine eigenen zentralen Bezugspunkte und 
normativen Kriterien in die Wohlfahrtsproduktion ein und leistet spezifische 
und komplementäre Beiträge zur Altenpflege. Diese sektorübergreifende Zu-
sammenarbeit manifestiert sich als gemischte Wohlfahrtsproduktion, „seien sie öf-
fentlicher oder privater Art, entgeltlich oder unentgeltlich, formell oder 
informell.“ (Kaufmann 2003, 42f.) 

Die Systemebenen der Altenpflegeökonomie – Die Altenpflegeökonomie kann im 
Rahmen des Wohlfahrtspluralismus auf drei miteinander verbundenen Sys-
temebenen betrachtet werden: Mikro-, Meso- und Makro-Ebene (s. Kap. 
2.1.3.3). Diese Systemebenen ermöglichen es, die Komplexität und die ver-
schiedenen Dimensionen der Wohlfahrtsproduktion in der Altenpflege bes-
ser zu verstehen und zu analysieren. Sie ermöglichen es, die von Menschen, 
mit Menschen und für Menschen erbrachten Leistungen in einem vielschich-
tigen System zu verstehen, das sowohl horizontale Abhängigkeiten als auch 
ein vertikal strukturiertes Mehrebenenmodell berücksichtigt (vgl. Schulz-
Nieswandt 2016, 21-23). 

Die Mikro-Ebene fokussiert auf individuelle Akteure, Anspruchspersonen 
und Adressaten des Versorgungsgeschehens in der Altenpflegeökonomie. In 
der Altenpflegeökonomie sind dies die pflegebedürftigen älteren Menschen 
und ihre direkten Pflegepersonen, wie Familienmitglieder, Angehörige, Zuge-
hörige, Freunde, Nachbarn oder professionelle Pflegekräfte. Auf dieser 
Ebene geht es darum, wie Individuen verschiedene Unterstützungs- und Ver-
sorgungsquellen in ihrer persönlichen Lebenslage miteinander verknüpfen 
und die Anforderungen und Herausforderungen der Lebensphase bewältigen. 
Im Mittelpunkt der Analyse stehen die direkten Interaktionen zwischen Pfle-
genden und Pflegebedürftigen sowie die alltägliche Pflegepraxis. 

Auf der Meso-Ebene werden Organisationsformen und institutionelle Arran-
gements betrachtet. In der Altenpflegeökonomie umfasst dies die betrieblich-
operative Ebene der Sozialwirtschaft mit Diensten, Einrichtungen und Pro-
grammen der sozialen Versorgung. Auf dieser Ebene werden die Strukturen 
und Prozesse von stationären Pflegeeinrichtungen, ambulanten Diensten und 
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gemeinnützigen Organisationen analysiert. Die Meso-Ebene ist gekennzeich-
net durch organisatorische Mischformen, wie z. B. Pflegedienste in freier Trä-
gerschaft, die gleichzeitig Marktteilnehmer sind und im öffentlichen Versor-
gungsauftrag handeln. Von Interesse sind auch die Abgrenzungen und Ver-
schränkungen zwischen verschiedenen institutionellen Akteuren und Hand-
lungsfeldern, die die Effizienz und Effektivität der Versorgung beeinflussen. 

Die Makro-Ebene bezieht sich auf das Gesamtsystem und seine Teilbereiche. 
Sie bezieht die sozialpolitische Perspektive und die staatliche Gesetzgebung 
zur Daseinsvorsorge mit ein. In der Altenpflegeökonomie beinhaltet dies die 
Analyse der Rolle und des Gewichts der verschiedenen Arten der Wohlfahrts-
produktion im Gesamtsystem. Auf dieser Ebene werden wohlfahrtsstaatliche 
Regime und deren Einfluss auf die Altenpflegeökonomie untersucht. Die 
Makro-Ebene umfasst auch die Interaktionen zwischen staatlichen, marktli-
chen und gemeinnützigen Akteuren sowie deren normative Rahmenbedin-
gungen und Regulierungsmaßnahmen. 

 
 

2.3.1.3 Das Konzept der informellen Altenpflegeökonomie 
 

Aufbauend auf der allgemeinen Definition der Altenpflegeökonomie kann 
nun eine spezifische Definition der informellen Altenpflegeökonomie entwi-
ckelt werden. Dieses Kapitel schließt die theoretische Herleitung der infor-
mellen Altenpflegeökonomie ab und bildet damit die Grundlage für die 
qualitative Untersuchung dieser Arbeit. 

Die informelle Altenpflegeökonomie ist ein spezifischer Bereich der Alten-
pflegeökonomie, der sich mit allen informellen Interaktionen, Handlungs-
mustern und Strukturen befasst, die zur Versorgung der sozialen Bedarfe 
pflegebedürftiger älterer Menschen durch nicht-professionelle Pflegeperso-
nen beitragen.26 Die informelle Altenpflegeökonomie beschreibt als Phäno-
men die Gesamtheit der informellen Versorgungsaktivitäten bei der 

 

26 Der Unterschied zwischen formellen und informellen Strukturen in der Altenpflege liegt vor 
allem in der Art der Organisation, der Qualifikation der Pflegepersonen sowie den rechtlichen 
und finanziellen Rahmenbedingungen. Professionelle Strukturen sind formal organisiert, ge-
setzlich reguliert und mit ausgebildeten Fachkräften besetzt, während informelle Strukturen 
auf persönlichen Beziehungen beruhen, weniger formell sind und oft keine spezifische Ausbil-
dung der Pflegepersonen erfordern. Beide Strukturen spielen eine wichtige Rolle im Pflegesys-
tem und können sich gegenseitig ergänzen, um den vielfältigen Bedarfen älterer Menschen 
gerecht zu werden (vgl. Brinkmann 2010, 3; Schulz-Nieswandt 2006, 15f.; Kaufmann 2003, 
42f.). 
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Bereitstellung von Hilfe und Pflege zur Bewältigung von Risiken, die die 
selbstständige Lebensführung im hohen Alter beeinträchtigen können. Diese 
informellen Strukturen sind häufig die erste und wichtigste Quelle der Unter-
stützung für pflegebedürftige ältere Personen bei der Beantwortung ihrer so-
zialen Bedarfe. Diese informelle Pflege wird hauptsächlich von Familienmit-
gliedern, Freunden, Nachbarn und anderen Personen aus sozialen Netzwer-
ken geleistet. Sie umfasst die alltägliche Unterstützung und Pflege, die auf 
persönlichen und emotionalen Beziehungen sowie auf den Prinzipien der Ge-
genseitigkeit und Solidarität beruht und daher privat, unentgeltlich und infor-
mell erbracht wird. 

In Bezug auf die informelle Pflege älterer Menschen bezieht sich der Wohl-
fahrtssektor hauptsächlich auf die primären Vergemeinschaftungsformen, die 
Haushalte, Familien und informelle Gemeinschaften betreffen. Diese Struk-
turen erbringen alltägliche Pflege- und Unterstützungsleistungen, die durch 
persönliche Netzwerke geleistet und häufig flexibel an die spezifischen Be-
darfe der pflegebedürftigen Person angepasst werden. Die informelle Alten-
pflege ist vor allem auf der Mikro-Ebene des Wohlfahrtspluralismus 
angesiedelt. Diese Systemebene ist besonders relevant, da sie die individuellen 
Akteure sowie deren unmittelbare Interaktionen und Beziehungen einbezieht. 
Auf der Mikro-Ebene wird untersucht, wie pflegebedürftige ältere Menschen 
und ihre informellen Pflegepersonen – wie Familienangehörige, Freunde, 
Nachbarn und Zugehörige – verschiedene Unterstützungs- und Versorgungs-
quellen in ihren persönlichen Lebenslagen kombinieren und die Herausfor-
derungen der Pflege bewältigen. 
Es ist wichtig zu betonen, dass dieser Bereich und diese Systemebene nicht 
unabhängig existieren, sondern im Sinne des „Gegen-, Mit- und Nebeneinan-
ders“ (Schulz-Nieswandt 2016, 33f.) durchdrungen, gestört und ergänzt wer-
den. Die Mikro-Ebene der informellen Altenpflegeökonomie wird 
kontinuierlich von Einflüssen aus der Meso- und Makro-Ebene berührt. So 
wirken sich bspw. Organisationsstrukturen und politische Rahmenbedingun-
gen auf die alltäglichen Pflegepraktiken und -beziehungen aus. Diese wech-
selseitigen Interaktionen verdeutlichen die Komplexität und Vielschichtigkeit 
der informellen Altenpflegeökonomie. 
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2.3.1.4 Die ökosoziale Perspektive auf die informelle  

Altenpflegeökonomie 
 

Die Sozialökonomie orientiert sich grundsätzlich an der Wohlfahrt, d. h. an 
der Lebensqualität (s. Kap. 2.1.3.2). In dieser Arbeit wird die ökosoziale Per-
spektive auf die informelle Altenpflegeökonomie gewählt, um die Lebenswelt 
der informellen Pflegepersonen in den Fokus zu rücken (s. Kap. 2.2.1).27 Aus-
gehend von der theoretischen Bestimmung der informellen Altenpflegeöko-
nomie ist die ökosoziale Perspektive aus drei Gründen für die Analyse dieses 
Versorgungsgeschehens geeignet. 

 
1. Fokus auf die lebensweltliche Erfahrung: Die ökosoziale Perspektive rückt 

die unmittelbaren lebensweltlichen Erfahrungen der informell Pfle-
gende+++n und der Pflegebedürftigen in den Mittelpunkt der Be-
trachtung. Dies ermöglicht ein vertieftes Verständnis der alltäglichen 
Anforderungen und Herausforderungen häuslicher Pflege. Durch 
diesen Fokus können die tatsächlichen Bedarfe und Erfahrungen der 
Betroffenen erfasst und in der Theoriebildung berücksichtigt wer-
den. 

2. Ganzheitliche Betrachtung der sozialen Wohlfahrt: Ein wesentlicher Vorteil 
der ökosozialen Perspektive liegt in ihrer umfassenden Sichtweise 
auf soziale Wohlfahrt. Sie integriert sozialpolitische Maßnahmen aus 
dem privaten, intermediären und institutionalisierten Bereich. Dies 
ist insbesondere für die informelle Altenpflege relevant, da hier ver-
schiedene Akteure und Systeme ineinander greifen. Pflege findet 
häufig in privaten Haushalten statt, wird aber durch öffentliche 
Dienstleistungen und intermediäre Organisationen unterstützt. Die 
ökosoziale Perspektive ermöglicht es, diese komplexen Interaktionen 
zu erfassen und in ihrer Gesamtheit zu analysieren. 

3. Neutralität gegenüber Geschlechterunterschieden: Die ökosoziale Perspektive 
nimmt eine neutrale Haltung gegenüber Geschlechterunterschieden 
ein, ohne diese zu ignorieren. Dies ist ein wichtiger Aspekt bei der 

 

27 Die ökosoziale Perspektive kann nicht nur auf die informelle Pflege angewendet werden, 
sondern auch auf die Lebenswelt von professionellen Pflegefachkräften oder auf das Handeln 
der Menschen, die in staatlichen Institutionen wie der Pflegeversicherung tätig sind. Im Zent-
rum dieser Perspektive steht immer die Lebenswelt der handelnden Personen in ihren unmit-
telbaren Beziehungskontexten – sei es eine informelle Pflegeperson im Pflegesetting, die 
Pflegefachkraft im ambulanten Pflegedienst oder Sachbearbeiter:innen bei der Pflegekasse. 
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Untersuchung der informellen Altenpflege, da Frauen oft die Haupt-
last der Pflegearbeit tragen. Die ökosoziale Perspektive ermöglicht 
es, geschlechtsspezifische Muster und Ungleichheiten zu erkennen 
und zu analysieren, ohne sie von vornherein zum zentralen Aus-
gangspunkt der Untersuchung zu machen. Dies ermöglicht einen 
ausgewogenen Blick auf das Versorgungsgeschehen, der sowohl ge-
schlechtsspezifische als auch andere relevante Faktoren berücksichti-
gen kann. 

 
Die ökosoziale Perspektive bietet einen Rahmen für das Verständnis von 

sozialer Wohlfahrt und Lebensqualität im Kontext der informellen Alten-
pflege. Sie ermöglicht es, die Lebenswelt der Pflegenden und der Pflegebe-
dürftigen zu erfassen und die vielfältigen sozialen und institutionellen 
Einflüsse zu berücksichtigen. 

Der Lebenslagen-Ansatz konkretisiert diese Perspektive, indem er eine analy-
tische Methode zur systematischen Untersuchung der individuellen und 
strukturellen Dimensionen der Lebenslage, d. h. der Handlungsspielräume 
und ihrer Bedeutung für informelle Pflegepersonen, bietet (s. Kap. 2.2.3). Es 
ermöglicht die Analyse der Wechselwirkungen zwischen persönlichen Fähig-
keiten, subjektiven Wahrnehmungen und äußeren Einflüssen. Durch die An-
wendung des Lebenslagen-Ansatzes wird ein analytischer Zugang dazu 
geschaffen, wie verschiedene Faktoren die Handlungsspielräume der infor-
mellen Altenpflegeökonomie beeinflussen. 

Der entwickelte Ansatz der informellen Altenpflegeökonomie erhebt kei-
nen Anspruch auf Vollständigkeit und bringt Schwächen mit sich, die es zu 
beachten gilt. Erstens, obwohl der ökosoziale Ansatz die Einbeziehung von 
Makro-Strukturen ermöglicht, betrachtet er diese stets im Kontext der Le-
benswelt der informellen Pflegepersonen. Dies könnte dazu führen, dass die 
komplexe Eigenständigkeit dieser Makro-Ebenen nicht vollständig erfasst 
wird, wodurch ihre vielschichtigen Einflüsse erheblich vereinfacht dargestellt 
werden. Zweitens, während die angestrebte Neutralität des Ansatzes vorteil-
haft erscheint, besteht das Risiko, dass wesentliche Unterschiede, wie etwa 
geschlechterspezifische Diskrepanzen, nicht ausreichend berücksichtigt und 
thematisiert werden. Diese Schwächen verdeutlichen die Notwendigkeit, den 
Ansatz durch ergänzende Perspektiven und Analysen zu erweitern, um ein 
vollständigeres Bild der informellen Altenpflegeökonomie zu erhalten (s. 
Kap. 2.1.2.3). 
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Nichtsdestotrotz bietet die Kombination dieser Ansätze eine wertvolle 
Grundlage für eine vertiefende Analyse, die sowohl die individuellen Erfah-
rungen als auch die strukturellen Rahmenbedingungen der informellen Alten-
pflegeökonomie berücksichtigt. Im nächsten Kapitel erfolgt die empirische 
Analyse, die auf diesen theoretischen Grundlagen aufbaut und die konkreten 
Lebenslagen und Erfahrungen von informellen Pflegepersonen untersucht. 

 
 

2.3.2 Die Empirie der informellen Altenpflegeökonomie 
 

Die Achse des gesamten Versorgungsgeschehens informeller Altenpflege 
sind die pflegebedürftigen Menschen. Ihr sozialer Bedarf ist der Dreh- und 
Angelpunkt aller Hilfe, Sorge und Versorgung. Das gesamte Versorgungsge-
schehen in der vierten Lebensphase zielt darauf ab, auf diese vielfältigen Be-
darfe einzugehen. Wie sich dieses Versorgungsgeschehen als Gesamtphä-
nomen darstellt, ist letztlich Untersuchungsgegenstand der wissenschaftlichen 
Altenpflegeökonomie. Welche unterschiedlichen Akteure versorgen, be-
treuen und pflegen pflegebedürftige Menschen im Alter mit welchen Tätig-
keiten und in welchem Umfang? Wie entsteht Wohlfahrt im Sinne von 
Lebensqualität für alle Beteiligten, und in welcher Qualität? Schließlich geht 
es darum, die Interaktionen und deren Ausmaß zwischen Hilfeleistenden und 
Hilfeempfangenden quantitativ und qualitativ sichtbar zu machen.  

Die Arbeit beschäftigt sich auf Grundlage einer zentralen Fragestellung mit 
der informellen Altenpflege, insbesondere auf die privaten und unentgeltli-
chen Interaktionen, Handlungsmuster und Strukturen, die bei der Versorgung 
pflegebedürftiger älterer Menschen durch Angehörige und Zugehörige28 zum 
Tragen kommen. Diese Gruppe stellt den ersten Hauptsektor des Wohl-
fahrtspluralismus dar, der eine wesentliche Rolle in der Pflege und Betreuung 
spielt. 

Die Untersuchung erfolgt aus einer ökosozialen Perspektive, die die Lebens-
lage der informell Pflegenden in den Vordergrund stellt. Es wird untersucht, 

 

28 Mit Zugehörigen sind alle Personen gemeint, die nicht in einem direkten Verwandtschafts-
verhältnis zur pflegebedürftigen Person stehen, wie Freunde, Nachbarn, Wahlverwandte und 
freiwillige Helfer:innen. Statistisch gesehen wird der Großteil der informellen Altenpflege je-
doch von direkten Angehörigen übernommen (s. Kap. 2.3.2.3). Der Großteil informeller Pfle-
gepersonen sind also Angehörige, die in einem direkten Verwandtschaftsverhältnis zur 
pflegebedürftigen Person stehen, nur ein kleiner Teil sind nahestehende Zugehörige (vgl. 
Kantar 2019, 255-257). 
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welche Handlungsspielräume und lebensweltlichen Möglichkeiten diesen Per-
sonen zur Verfügung stehen und wie sie diese nutzen, um die An- und Her-
ausforderungen der Pflege zu bewältigen. Es wird beleuchtet, wie die 
Wohlfahrt dieser Pflegepersonen durch ihre Aktivitäten beeinflusst wird. 

Die quantitative Darstellung beginnt mit einem allgemeinen Überblick über 
die Altenpflegeökonomie, um den Kontext und die Bedeutung der informel-
len Pflege zu verdeutlichen. Anschließend wird die informelle Altenpflege nä-
her betrachtet, bevor der Schwerpunkt auf die erwerbsfähigen 
Pflegepersonen gelegt wird. Ziel ist es, diese Gruppe sowohl quantitativ als 
auch qualitativ zu analysieren, um ein umfassendes Bild ihrer Lebenslage auf 
der Grundlage aktueller Forschungsergebnisse zu zeichnen. 

 
 

2.3.2.1 Die Anzahl pflegebedürftiger Personen  

in Deutschland (Makro-Ebene) 
 

Auf der politischen Systemebene (Makro) veröffentlicht das Statistische Bun-
desamt alle zwei Jahre die umfassendsten Daten zur Pflegebedürftigkeit sowie 
zur Anzahl und Häufigkeit der beteiligten Akteure. Aufgrund dieser Verzö-
gerung spiegeln die Daten nicht die aktuelle Situation wider. Auch wissen-
schaftliche Publikationen, die auf diesen Daten basieren, sind daher nicht 
mehr auf dem neuesten Stand (vgl. u. a. Hermann et al. 2022; Simon 2021, 
280f.).29 Trotz dieser kritischen Betrachtung stellen die Daten des Statisti-
schen Bundesamtes die umfangreichste und verlässlichste Grundlage dar, auf 
die im Folgenden Bezug genommen wird. 

Neben den Daten der amtlichen Pflegestatistik (der statistischen Ämter des 
Bundes und der Länder) liegen Informationen zur Anzahl der Pflegebedürf-
tigen nach dem SGB XI von der sozialen Pflegeversicherung (SPV) und der 
privaten Pflegepflichtversicherung (PPV) vor.30 Mit Blick auf die Stichtagsda-
ten Ende 2023 erfassen SPV und PPV zusammen 5.579.329 pflegebedürftige 

 

29 Es ist stets zu berücksichtigen, dass erhobene Daten, insbesondere wenn sie staatlichen Ur-
sprungs sind, kritisch zu hinterfragen sind. Auch wenn sie mit wissenschaftlichen Methoden 
erhoben wurden, bleibt oft unklar, welche politischen Interessen dahinterstehen (vgl. Simon 
2021, 280f). 
30 Bei dieser quantitativen Darstellung ist zu beachten, dass nur die Personen erfasst werden, 
die Leistungen im Sinne der Pflegeversicherung erhalten. Es ist möglich, dass es Personen gibt, 
die keine Leistungen der Pflegeversicherung in Anspruch nehmen. Denn erst mit der Inan-
spruchnahme beginnt die staatliche Unterstützung der Pflege (vgl. Kaufmann 2009, 284; Kauf-
mann 1997, 101f.) und damit auch die statistische Erfassung. 
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Personen (BMG 2025, 1). Die amtliche Pflegestatistik 2023 weist dagegen 
5.688.473 Pflegebedürftige aus (vgl. Statistisches Bundesamt 2024a).31 

Hinsichtlich der Prognose der Entwicklung der Zahl der Pflegebedürftigen 
in Deutschland wird in einem mittleren Zukunftsszenario aufgrund der Alte-
rung der Bevölkerung bis 2055 ein Anstieg von rund 5,0 Mio. im Jahr 2021 
auf rund 6,8 Mio. erwartet. Nach 2055 sind keine großen Veränderungen 
mehr zu erwarten, da die geburtenstarken Jahrgänge von geburtenschwäche-
ren Jahrgängen abgelöst werden. Die Pflegequote, die das Risiko beschreibt, 
in einem bestimmten Alter pflegebedürftig zu sein, wird voraussichtlich kon-
stant bleiben (vgl. Statistisches Bundesamt 2023). 

Von den knapp 5,7 Mio. Pflegebedürftigen leben 86 Prozent zu Hause, 14 
Prozent sind in vollstationären Pflegeeinrichtungen untergebracht. Von den 
86 Prozent, die zu Hause leben, werden 55 Prozent ausschließlich von infor-
mellen Pflegepersonen versorgt. Weitere 19 Prozent werden sowohl von in-
formell Pflegenden als auch von ambulanten Pflege- und Betreuungsdiensten 
oder ausschließlich durch professionelle Dienste unterstützt. 12 Prozent der 
Pflegebedürftigen fallen in den Pflegegrad 1, wobei Pflegebedürftige dieses 
Grades kein Pflegegeld und keine Pflegesachleistungen erhalten und ebenfalls 
in der Gesamtsumme der Pflegebedürftigen berücksichtigt werden (vgl. Sta-
tistisches Bundesamt 2024b). 

Bisher wurde die Statistik der Pflegebedürftigen aller Altersgruppen be-
trachtet. Besonders hervorzuheben sind dabei die Pflegebedürftigen in der 
vierten Lebensphase. Wie bereits in Kapitel 2.3.1.3 erwähnt, sind von den 
insgesamt 5.688.473 Pflegebedürftigen in Deutschland 3.043.186 Personen 
über 80 Jahre alt, was etwa 53,4 Prozent der pflegebedürftigen Bevölkerung 
ausmacht (vgl. Statistisches Bundesamt 2024a). Auch die Darstellung der 
Leistungsempfänger:innen der SPV nach Altersgruppe zum Stichtag 31.12. 
2023 zeigt, dass 50,6 Prozent aller Leistungsempfänger:innen über 80 Jahre 
alt sind, 69 Prozent mindestens 70 Jahre oder älter (vgl. BMG 2023a). 

Im Zentrum dieser Arbeit steht die Altersgruppe der über 80-Jährigen. Da 
viele statistische Quellen diese Gruppe nicht immer eindeutig abgrenzen, wird 
in der Analyse flexibel vorgegangen: Der Hauptfokus liegt zwar konsequent 
auf den über 80-Jährigen, doch werden bei Bedarf auch weiter gefasste Al-
tersgruppen oder Gesamtzahlen mit berücksichtigt. Wo immer möglich, wer-
den die Daten gezielt auf die über 80-Jährigen bezogen und entsprechend 

 

31 Der Unterschied wird dadurch erklärt, dass in den Stichtagsdaten der sozialen Pflegeversi-
cherung methodisch bedingt Nacherfassungen auftreten, deren Umfang nicht quantifizierbar 
sei (vgl. Statistisches Bundesamt 2022). 
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interpretiert. Durch dieses Vorgehen bleibt die Analyse auf die älteste Bevöl-
keungsgruppe ausgerichtet, während gleichzeitig ein breiteres Datenangebot 
genutzt werden kann, um Entwicklungen und Zusammenhänge umfassend 
darzustellen. 

 
 

2.3.2.2 Die professionelle Altenpflegeökonomie  

in Zahlen (Meso-Ebene) 
 

Um den professionellen Bereich der Altenpflegeökonomie, die betrieblich-
operative Meso-Ebene, kurz darzustellen, ist es wichtig, die zur Verfügung 
stehenden Einrichtungen und das Personal zu betrachten. Zum Stichtag 
15.12.2023 wurden in Deutschland insgesamt 16.505 stationäre Pflegeeinrich-
tungen und 15.549 ambulante Pflegedienste verzeichnet. Das professionelle 
Personal in Pflegeeinrichtungen umfasst insgesamt 817.711 Personen, von 
denen 240.963, also rund 29 Prozent, in Vollzeit tätig sind. In ambulanten 
Diensten arbeiten 446.425 Personen, davon 126.251 oder rund 28 Prozent in 
Vollzeit (vgl. Statistisches Bundesamt 2024a). 

Im stationären Pflegebereich dominieren weiterhin die freigemeinnützigen 
Träger, die mit 8.792 Einrichtungen rund 53 Prozent der Pflegeheime betrei-
ben. Private Träger machen mit 6.996 Einrichtungen etwa 42 Prozent aus, 
während öffentliche Träger mit 717 Einrichtungen nur rund 4 Prozent. Im 
ambulanten Bereich dominieren die privaten Anbieter noch deutlicher: Sie 
stellen mit 10.648 Diensten etwa 68 Prozent aller ambulanten Pflege- und 
Betreuungsdienste. Die freigemeinnützigen Träger kommen mit 4.697 Diens-
ten auf einen Anteil von 30 Prozent und die öffentlichen Träger sind mit 204 
Diensten lediglich mit 1 Prozent vertreten (vgl. ebd.). 

Die volkswirtschaftliche Bedeutung der ambulanten und stationären Pflege 
wird im Rahmen der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) 
dem Bereich der medizinischen Versorgung zugeordnet. Im Jahr 2021 trug 
dieser Bereich insgesamt 202,1 Mrd. € zur Bruttowertschöpfung in Deutsch-
land bei. Die Pflegeeinrichtungen hatten daran einen Anteil von 22,5 Prozent. 

Das bedeutet, dass jeder fünfte  € der Gesundheitswirtschaft in der medizi-
nischen Versorgung durch die Pflege erwirtschaftet wird. Im Einzelnen er-
wirtschaften die ambulanten und stationären Pflegeeinrichtungen im Jahr 
2021 eine Bruttowertschöpfung von insgesamt 45,5 Mrd. €, wovon 21,5 Mrd. 
€ auf die ambulante und 24,0 Mrd. € auf die stationäre Pflege entfallen. Damit 
liegt die Pflege im Gesundheitswesen an dritter Stelle hinter den Arztpraxen 
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mit 73,1 Mrd. € und den Krankenhäusern mit 61,5 Mrd. € Bruttowertschöp-
fung (vgl. Bundesministerium für Wirtschaft und Klimaschutz 2024). 

Ein Bereich der Altenpflegeökonomie, der sowohl informelle als auch semi-
professionelle und professionelle Tätigkeiten umfasst, ist das sog. ,Live-In-
Modell‘. Dieser Bereich ist arbeits- und steuerrechtlich umstritten (vgl. Freitag 
2020; Städtler-Mach & Ignatzi 2020; Steiner et al. 2019). Rund 94 Prozent der 
,Live-Ins‘ sind Frauen (ugs. 24-Stunden-Kräfte) aus osteuropäischen Län-
dern, die bei Pflegebedürftigen leben und arbeiten und dabei Pflege, Betreu-
ung und hauswirtschaftliche Tätigkeiten übernehmen, häufig in Kombination 
mit ambulanten Pflegediensten (vgl. Freitag 2020, 14).  

Diese Frauen werden meist über Agenturen vermittelt, sind selbstständig 
tätig oder werden von Familien ohne offiziellen Arbeitsvertrag und ohne steu-
erliche Anmeldung beschäftigt (vgl. Haberstumpf-Münchow 2020, 11f.). Die-
ser Bereich wird als „grauer Pflegemarkt“ (Städtler-Mach & Ignatzi 2020, 8) 
bezeichnet, da er sich rechtlich in einer Grauzone bewegt und häufig illegale 
Beschäftigungsverhältnisse umfasst (vgl. Steiner et al. 2019, 14f.). Ethisch ist 
dieser Bereich problematisch, da er auf dem Wohlstandsgefälle zwischen 
Deutschland und den osteuropäischen Ländern basiert (vgl. Städtler-Mach & 
Ignatzi 2020, 8f.). Hochschild (2000) hat den Begriff ,care chain‘ geprägt, um 
eine Situation zu beschreiben, in der ,Live-Ins‘ Kinder und ältere Menschen 
im Ausland betreuen und damit eine Lücke in Bezug auf ihre eigenen Pflege-
verpflichtungen hinterlassen (vgl. Hochschild 2000, 136f.). Dies bedeutet ein 
Pflegegewinn im Gastland und einen Pflegeverlust im Herkunftsland, das als 
,care drain‘ bezeichnet wird und zu einer Fortsetzung sozialer Ungleichheit 
auf globaler Ebene führt (vgl. ebd., 186f.). 

In Deutschland gibt es kein offizielles Register für diesen Sektor, und ein 
Teil der migrantischen 24-Stunden-Betreuung findet im informellen Bereich 
statt. Eine genaue quantitative Erfassung dieses Teils der Altenpflegeökono-
mie ist schwierig (vgl. Steiner et al. 2019, 4f.). Schätzungen gehen jedoch von 
ca. 300.000 (vgl. Stiftung Warentest 2017, 88) bis 400.000 (vgl. Jensen 2018) 
migrantischen Live-Ins aus. Aufgrund seiner zahlenmäßigen Bedeutung ist 
dieser Bereich für eine sozialökonomische Betrachtung der sozialen Bedarfs-
deckung relevant und soll der Vollständigkeit halber erwähnt werden.32  

 

32 Im November 2024 hat eine ressortübergreifende Arbeitsgruppe unter Federführung des 
Bundesministeriums für Arbeit und Soziales (BMAS), des BMG und der Pflegebevollmächtig-
ten Vorschläge für eine rechtssichere Gestaltung der Live-In-Betreuung erarbeitet. Die AG 
kommt zu dem Ergebnis, dass es derzeit keine breit umsetzbare Lösung für eine rechtssichere 
24-Stunden-Betreuung gibt, und empfiehlt ein wissenschaftlich begleitetes Modellprogramm 
zur Erprobung praxisnaher Ansätze (vgl. BMAS 2024). 
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2.3.2.3 Die informelle Altenpflegeökonomie in Zahlen 

(Mikro-Ebene) 
 

Der größte Teil der Pflegebedürftigen wird nicht ausschließlich in professio-
nellen Pflegeeinrichtungen oder ausschließlich durch ambulante Pflegedienste 
versorgt (vgl. Rothgang & Müller 2018, 85). Vielmehr wird die Pflege über-
wiegend durch informelle Pflegepersonen, d. h. unentgeltlich tätige Angehö-
rige und nahestehende Zugehörige, auf der Mikro-Ebene geleistet (vgl. 
Statistisches Bundesamt 2024b). Als Pflegeperson im Sinne der Pflegeversi-
cherung gilt (vgl. § 19 SGB XI), wer eine pflegebedürftige Person mit Pflege-
grad 2 bis 5 nicht erwerbsmäßig in seiner häuslichen Umgebung pflegt (vgl. 
BMG 2024b). Damit stellt die informelle Pflege den „größten Pflegedienst 
der Nation“ (Breinbauer, M. et al., 2019, 150) dar und spielt eine entschei-
dende Rolle in der Altenpflegeökonomie (vgl. ebd., 172f.; Bischof & 
Gerspach 2017, 15; Geyer & Schulz 2014, 295). Trotz gesellschaftlicher Ver-
änderungen wie Frauenerwerbstätigkeit und Kinderlosigkeit wird die familiäre 
Pflege nach wie vor hoch geschätzt und im Vergleich zur professionellen 
Pflege als flexibler und gestaltungsoffener angesehen (vgl. Dräger 2015, 
121f.). 

Die amtliche Pflegestatistik liefert keine Informationen über die Anzahl und 
die Gruppen der Pflegepersonen. Daher wird für einen allgemeinen empiri-
schen Überblick vor allem auf Daten des Sozio-oekonomischen Panels 
(SOEP) und ergänzende Publikationen zurückgegriffen. 

Es wird davon ausgegangen, dass sich im Durchschnitt ein bis zwei Pflege-
personen um eine pflegebedürftige Person kümmern (vgl. Nowossadeck et al. 
2016, 9). Zu den informellen Pflegepersonen zählen auch Personen, die eine 
Person ohne anerkannte Pflegegrad pflegen, weniger als zehn Stunden pro 
Woche pflegen, nicht erwerbstätig sind oder mehr als 30 Stunden pro Woche 
erwerbstätig sind sowie zugehörige Personen (vgl. Hermann et al. 2022, 10). 
Diese Gruppen werden in der amtlichen Statistik nicht erfasst. Um Informa-
tionen über diese Personen zu erhalten, muss daher auf weitere Umfragedaten 
zurückgegriffen werden. Das SOEP ist eine repräsentative Haushaltsbefra-
gung in Deutschland, die seit 1984 jährlich mehr als 20.000 Haushalte zu ihrer 
Lebenssituation befragt (vgl. Goebel et al. 2019). Unter Berücksichtigung der 
Personen, die angeben, durchschnittlich mindestens eine Stunde pro Werktag 
für Pflegetätigkeiten aufzuwenden, ergibt sich für das Jahr 2020 eine ge-
schätzte Zahl von 4,9 Mio. informellen Pflegepersonen, die sich um Pflege-
bedürftige kümmern (vgl. Hermann et al. 2022, 11). Davon sind etwa 2/3 
weiblich und 1/3 männlich (vgl. ebd., 15; Rothgang & Müller 2018, 113f.). 
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Von den 4,9 Mio. informellen Pflegepersonen, die laut SOEP 2020 regel-
mäßig an Werktagen pflegen, sind rund 3,4 Mio. erwerbsfähig, von denen 
rund 2,6 Millionen auch erwerbstätig sind. Im Vergleich zu 2019 ist der Anteil 
der erwerbsfähigen Personen gestiegen. Als erwerbsfähig gelten Personen bis 
65 Jahre, die keine Rente beziehen. Demnach gibt es rund 0,8 Millionen er-
werbsfähige, aber nicht erwerbstätige Pflegepersonen wie Arbeitslose oder 
Studierende und rund 1,6 Millionen Pflegepersonen, die entweder älter als 65 
Jahre sind oder eine Rente beziehen (nicht erwerbsfähig). Insgesamt sind also 
rund 2,4 Millionen der 4,9 Millionen Pflegenden nicht erwerbstätig (vgl. Her-
mann et al. 2022, 15). 

Mehr als 70 Prozent der werktäglich informellen Pflegepersonen sind 50 
Jahre und älter. Bezogen auf die erwerbstätigen Pflegepersonen liegt dieser 
Anteil noch bei 58,5 Prozent. Umgekehrt sind nur 16,3 Prozent aller Pflege-
personen jünger als 40 Jahre, bei den erwerbsfähigen Pflegepersonen steigt 
dieser Anteil auf 23,7 Prozent. Eine Analyse nach Geschlecht zeigt, dass sich 
das Durchschnittsalter von pflegenden Männern und Frauen kaum unter-
scheidet. Männer sind im Durchschnitt etwa ein Jahr älter (vgl. ebd., 16). 

Rund 2,6 Millionen informelle Pflegepersonen sind erwerbstätig und arbei-
ten im Durchschnitt knapp 33 Stunden pro Woche bei einem durchschnittli-
chen monatlichen Nettoeinkommen von 1.960 €. Im Geschlechtervergleich 
zeigt sich, dass pflegende Frauen seltener erwerbstätig sind als pflegende 
Männer: Von den rund 2,1 Millionen pflegenden Frauen sind 1,6 Millionen 
erwerbstätig (76 Prozent), bei den Männern sind es 1 Million von 1,3 Millio-
nen (82 Prozent). Diese Erwerbsquoten entsprechen weitgehend denen nicht 
pflegender Personen, so dass die Unterschiede nicht primär auf die Pflegetä-
tigkeit zurückzuführen sind. Pflegende Frauen arbeiten im Durchschnitt kür-
zer: knapp 29 Stunden pro Woche gegenüber 39,5 Stunden bei Männern. Ihr 
durchschnittliches monatliches Nettoeinkommen liegt bei 1.530 € (Männer: 
2.620 €). Dieser Einkommensunterschied lässt sich sowohl durch die gerin-
gere Arbeitszeit als auch durch niedrigere Stundenlöhne erklären, die auf un-
terschiedliche Berufsfelder zurückzuführen sind (vgl. ebd., 17f.). 

Etwa 16 Prozent der informellen Pflegepersonen leben allein, ohne Part-
ner:in, Kinder oder andere Mitbewohner:innen. Bei den älteren, nicht er-
werbsfähigen Pflegepersonen steigt dieser Anteil auf 21 Prozent. Männer, 
insbesondere die erwerbsfähigen und erwerbstätigen, leben etwas häufiger al-
lein als Frauen. Rund zehn Prozent der erwerbsfähigen Pflegepersonen sind 
alleinerziehend, wobei dieser Anteil bei den Frauen höher ist als bei den Män-
nern. Insgesamt leben rund 17,8 Prozent der erwerbstätigen Pflegepersonen 
mit Kindern unter 16 Jahren, einschließlich Enkelkindern, im Haushalt. Bei 
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den erwerbstätigen Pflegepersonen liegt dieser Anteil bei 25,2 Prozent. 
Frauen in dieser Gruppe leben häufiger mit Kindern zusammen als Männer: 
26,8 Prozent gegenüber 22,4 Prozent. Von den nicht erwerbsfähigen Pflege-
personen leben nur rund zwei Prozent mit Kindern im Haushalt (vgl. ebd., 
18f.). 

Knapp 23 Prozent der pflegenden Personen reduzieren ihre Erwerbsar-
beitszeit (vgl. ebd., 49f.), wenn sie Pflegeverantwortung übernehmen, was 
ihnen den Wiedereinstieg in den Beruf nach der Pflege häufig erschweren 
oder zu einem geringeren Verdienst nach der Rückkehr führen kann. Seit 
2001 sind rund 74 Prozent der erwerbsfähigen Pflegepersonen während ihrer 
Pflegetätigkeit erwerbstätig, gegenüber 77 Prozent im Jahr vor Beginn der 
Pflege. Nach Beendigung der Pflegetätigkeit liegt dieser Anteil wieder bei 
rund 76 Prozent. Generell gibt es sowohl Personen, die nach der Pflege we-
niger arbeiten, als auch solche, die ihren Erwerbsarbeitsumfang erhöhen. Bei 
der Übernahme von Pflegetätigkeiten reduzieren einige ihre Erwerbsarbeits-
zeit, während andere sie erhöhen. Häufiger ist jedoch der Fall, dass die Er-
werbsarbeitszeit zu Beginn der Pflege reduziert und nach Ende der Pflege 
wieder erhöht wird. Im Jahr nach der Pflege sind rund 47,7 Prozent der in-
formell Pflegenden vollzeitbeschäftigt, 21,1 Prozent teilzeitbeschäftigt, 7,2 
Prozent unregelmäßig oder geringfügig beschäftigt und 24 Prozent nicht er-
werbstätig (vgl. ebd., 19-20). 

Die durchschnittliche Pflegedauer aller Pflegebedürftigen (von jung bis alt) 
beträgt 8 Jahre (vgl. BMFSFJ 2002). Das Leistungsspektrum informell Pfle-
gender umfasst Haushaltsführung, Betreuung, Verwaltung, Pflege und per-
sönliche Assistenz (vgl. Dräger 2015, 123f.). Die Dauer der Pflege älterer 
Menschen variiert stark, liegt aber laut einer Befragung der gesetzlichen Kran-
kenkasse DAK-Gesundheit) bei 40 Prozent der Fälle unter einem Jahr, bei 20 
Prozent 1 bis 2 Jahre, dann bei 27 Prozent 3 bis 4 Jahre und bei 13 Prozent 
über 5 Jahre (vgl. Rothgang 2015, 17). Sterbetafelmethoden zeigen, dass 19 
Prozent der Männer und 12 Prozent der Frauen innerhalb der ersten drei Mo-
nate nach Pflegebeginn versterben (vgl. Nowossadeck et al. 2016, 14). 

Die volkswirtschaftliche Bedeutung der häuslichen Pflege kann nur ge-
schätzt werden (vgl. Rothgang & Müller 2018, 93), da viele Pflegeleistungen 
durch Pflegende informell und unentgeltlich erbracht werden, was nicht sys-
tematisch erfasst wird (vgl. Schnerring & Verlan 2020, 34f.; Vaudt 2022, 3). 
Eine annähernde Analyse von Rudolf und Löffler (2024) basiert auf Daten 
des SOEP, Sonderauswertungen der Bundesagentur für Arbeit, Bevölke-
rungsdaten des Statistischen Bundesamtes und Medianlöhnen der Bunde-
sagentur für Arbeit. Die Berechnungen umfassen die Bruttowertschöpfung 
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von Kinderbetreuung, Hausarbeit und Pflege. Für die Bruttowertschöpfung 
der informellen Altenpflegeökonomie ergibt sich für das Jahr 2021 ein Wert 
von 777 Mrd. € (vgl. Rudolf & Löffler 2024). Auch Kaufmann (1997) unter-
streicht die wirtschaftliche Bedeutung dieses Sektors treffend: „Die unentgelt-
lichen Investitionen der Familie sind also nahe doppelt so hoch wie die 
gesamten Wirtschaftsinvestitionen.“ (Kaufmann 1997, 105f.) 

 
 

2.3.3 Modell und Empirie der Lebenslage 

informeller Pflegepersonen 
 

In diesem Kapitel wird ein Modell zur Lebenslage informeller Pflegepersonen 
vorgestellt und empirisch untermauert. Dieses Modell bildet die Grundlage 
für die Studie in dieser Arbeit. Ziel ist es, die verschiedenen Handlungsspiel-
räume als Lebenslagenfaktoren für erwerbsfähige informelle Pflegepersonen 
umfassend zu beschreiben. 

Die Basis für das Modell bilden die Theorie zur Lebenslage (s. Kap. 2.2.3), 
aktuelle empirische Befunde zur Lebenswelt informeller Pflegepersonen so-
wie die empirische Anwendung des Lebenslagen-Ansatzes bei Schmitt (2022). 
Durch die Integration dieser Elemente wird ein umfassendes Verständnis der 
Handlungsspielräume informell Pflegender entwickelt, das sowohl individu-
elle als auch strukturelle Dimensionen berücksichtigt. 

 
 

2.3.3.1 Die Empirie der Lebensqualität informeller Pflegepersonen 
 

Aus einer ökosozialen Perspektive rückt die Lebenswelt der informellen Pfle-
gepersonen ins Zentrum des Interesses. Es wird untersucht, wie diese ihre 
Rolle und die damit verbundenen Tätigkeiten qualitativ wahrnehmen und er-
leben. Um dieses Erleben fundiert darstellen zu können, wurde die aktuelle 
Literatur umfassend analysiert.33 Durch eine sorgfältige Auswertung und Syn-
these der vorliegenden empirischen Forschungsdaten konnten drei zentrale 

 

33 Es sei darauf hingewiesen, dass es eine Vielzahl von Publikationen gibt, die auf unterschied-
lichen methodischen Ansätzen und Datengrundlagen beruhen, darunter sowohl quantitative 
als auch qualitative Erhebungen. Ziel dieses Kapitels ist es nicht, einen detaillierten Überblick 
über die verschiedenen Methoden zu geben, sondern die qualitative Dimension der Lebenswelt 
informeller Pflegepersonen auf der Basis des aktuellen Forschungsstandes zusammenhängend 
darzustellen. 
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Themenbereiche identifiziert werden, die das Erleben informell Pflegender 
maßgeblich prägen und im Folgenden näher beschrieben werden: 

 
1. die physischen und psychischen Belastungen sowie die vorhandenen 

Ressourcen,  
2. die ökonomische Situation der informellen Pflegepersonen und  
3. die zeitliche Vereinbarkeit von Pflege und Beruf (Synchronisation). 

 
 

1) Physische und psychische Belastungen, vorhandene Ressourcen 
 

Die Pflege älterer Menschen, insbesondere demenziell erkrankter Menschen, 
kann für die informellen Pflegepersonen eine erhebliche Belastung darstellen. 
Physische und psychische Belastungen wie soziale Isolation, mangelnde An-
erkennung, Undankbarkeit seitens der Pflegebedürftigen und Überforderung 
sind dabei häufig anzutreffen (vgl. Zwar et al. 2020, 5-7; Pinquart 2016, 62; 
Nowossadeck et al. 2016, 13f.; Dräger 2015, 124; Wetzstein et al. 2015, 3-5). 
Pflegepersonen weisen im Vergleich zu nicht-pflegenden Personen tendenzi-
ell einen schlechteren Gesundheitszustand auf (vgl. Wetzstein et al. 2015, 6f.). 
Besonders auffällig ist die Abnahme der subjektiv wahrgenommenen psychi-
schen Gesundheit, die häufig mit dem Auftreten depressiver Symptome ein-
hergeht (vgl. Berglund et al. 2015, 13; Lambert et al. 2017, 7; Hansen et al. 
2014, 12). Es gibt jedoch auch positive Entwicklungen: Die Lebenszufrieden-
heit steigt im dritten Jahr nach Übernahme der Pflegetätigkeit wieder an (vgl. 
Geyer & Schulz 2014, 299f.).  

Eine stärkere Orientierung an der eigenen Selbstfürsorge reduziert das 
wahrgenommene Belastungserleben und trägt zu einer erfolgreichen Bewälti-
gung der Pflegeaufgaben bei. Eine geringe Selbstfürsorgeorientierung führt 
hingegen zu einem erhöhten Belastungserleben und einer prekären Pflegebe-
wältigung (vgl. Auth et al. 2018, 13).34 

 

34 Auth et al. (2018) ziehen eine klare Grenze zwischen erfolgreicher und prekärer Pflegebe-
wältigung. Eine erfolgreiche Pflegebewältigung liegt dann vor, wenn die Pflege in Übereinstim-
mung mit den eigenen Vorstellungen gestaltet wird und das subjektive Wohlbefinden hoch ist. 
In diesem Fall wird auch ein hoher Pflegeaufwand eher akzeptiert und das Belastungserleben 
ist geringer. Demgegenüber steht die prekäre Pflegebewältigung, bei der die eigene Lebenspla-
nung der Pflege untergeordnet werden muss. Dies führt zu einem hohen Maß an Fremdbe-
stimmung und eingeschränkter Handlungsfähigkeit. Die Pflegeaufgabe wird als kaum 
kontrollierbar erlebt, die soziale Anerkennung ist gering und eine resignative Haltung ist häufig. 
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2) Ökonomischer Status 
 

Der ökonomische Status ist nicht die wichtigste Kategorie bei der Bewertung 
informeller Pflegetätigkeit, da er durch das soziale Netzwerk überlagert und 
kompensiert werden kann. In Situationen, in denen Pflegepersonen stark in 
Pflegeaufgaben eingebunden sind oder hohe familiäre Erwartungen erfüllen 
müssen, wirkt ein hoher ökonomischer Status nicht entlastend (vgl. ebd., 12). 

Insbesondere nicht erwerbstätige Frauen, die informell pflegen, sind ten-
denziell von Altersarmut bedroht (vgl. Simoes & Münnich 2016, 153). Auch 
die häusliche Pflege verstärkt die relative Armut, da die Pflegekosten hoch 
sind und der Verdienstausfall durch die Anpassung der Erwerbstätigkeit an 
die Pflegetätigkeit die Höhe des verfügbaren Haushaltseinkommens beein-
flusst. Frauen sind von diesen wirtschaftlichen Herausforderungen derzeit 
stärker betroffen als Männer (vgl. Simoes et al. 2019, 234-236). 

Das Pflegegeld spielt als Motiv für die Übernahme informeller Pflegeleis-
tungen eine untergeordnete Rolle. Da das Pflegegeld an die pflegebedürftige 
Person ausgezahlt wird, bleibt unklar, ob die Pflegepersonen auch die Emp-
fänger:innen dieses Geldes sind (vgl. Dräger 2015, 122f.; s. Kap. 2.4.1.1). Die 
Übernahme von Pflegetätigkeiten kann sich potenziell negativ auf die wirt-
schaftliche Situation erwerbstätiger Pflegender auswirken, was zu Einkom-
mensrisiken aufgrund familiärer Pflegeaufgaben führen kann (vgl. Ehrlich et 
al. 2020, 22f.). 

 
 

3) Zeitliche Vereinbarkeit von Pflege und Beruf (Synchronisation) 
 

Der Zusammenhang zwischen der Vereinbarkeit von Pflege und Beruf ist 
komplex und vielschichtig. Es gibt negative Effekte wie Überforderung, Rol-
lenkonflikte und Belastungen durch den Zeitaufwand (vgl. Kenny et al. 2014, 
656f.; Lee et al. 2001, 286-288). Auch externe und eigene Erwartungen und 
Ansprüche, wie Rollenerwartungen und Schuldgefühle, an die Vereinbarkeit 
von Pflege und Beruf sind ebenfalls vielfältig und können sich auf die psychi-
sche Belastung informell Pflegender auswirken (vgl. Pinquart 2016, 66f.). Dies 
gilt auch für Personen, die aus der Ferne helfen, z. B. durch organisatorische 
Unterstützung oder gelegentliche Besuche (vgl. Franke et al. 2019, 3-5). 

 

In solchen Fällen reichen die verfügbaren persönlichen und sozialen Ressourcen nicht aus, um 
die Pflegeaufgaben erfolgreich zu bewältigen (vgl. Auth et al. 2018, 16). 
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Zwischen dem Einfluss der Pflegetätigkeit auf die Erwerbsarbeit und dem 
damit verbundenen Belastungserleben lässt sich ein signifikanter Zusammen-
hang nachweisen. Das heißt, dass die Anforderungen und der Druck, sowohl 
berufliche als auch pflegerische Aufgaben zu erfüllen, das Stresserleben deut-
lich erhöhen können. Solche Doppelbelastungen führen häufig zu einem Ge-
fühl der Überforderung und können die Gesundheit und das Wohlbefinden 
informeller Pflegepersonen beeinträchtigen (vgl. Longarce et al. 2017, 7-9). 

Andererseits kann Erwerbstätigkeit auch als schützend und stabilisierend 
für die psychische Gesundheit wahrgenommen werden (vgl. Bidenko & Boh-
net-Joschko 2020, 125). Einige Studien zeigen keine signifikanten Unter-
schiede in der wahrgenommenen Belastung durch die Vereinbarkeit von 
Pflege und Beruf (vgl. Hansen & Slagsvold 2014, 58f.; Cannuscio et al. 2004, 
1253-1255). Erwerbsarbeit kann als Ressource betrachtet werden, die einen 
Ausgleich zum Pflegealltag bietet und die Möglichkeit schafft, soziale Kon-
takte zu pflegen und Kompetenzen in einem anderen Kontext einzusetzen 
und weiterzuentwickeln. Konflikte bei der Vereinbarkeit von Erwerbsarbeit 
und Pflege können sich jedoch negativ auf die Belastung auswirken (vgl. Pin-
quart 2016, 68f.). 

Die Erwerbsbeteiligung informeller Pflegepersonen unter 65 Jahren liegt bei 
rund zwei Dritteln. Die für die Erwerbstätigkeit aufgewendete Zeit steht häu-
fig im Konflikt mit anderen Lebensbereichen wie Freizeit, Erholung, Familie 
und Haushalt (vgl. Nowossadeck et al. 2016, 16).  

Die Kombination von Erwerbstätigkeit und Pflegezeit hat zugenommen, 
was nicht nur durch Teilzeit- oder geringfügige Beschäftigung, sondern auch 
durch Vollzeiterwerbstätigkeit bedingt ist. Diese Entwicklung ist auf ein hö-
heres Renteneintrittsalter und die Einschränkung der Frühverrentung zurück-
zuführen (vgl. Klaus & Tesch-Römer 2016, 192f.; Rothgang et al. 2015, 118-
120). Insbesondere bei Personen zwischen Mitte 50 und Mitte 60 hat die Er-
werbstätigkeit am stärksten zugenommen (vgl. Klaus & Tesch-Römer 2016, 
202f.). Diese Altersgruppe kombiniert ihre Erwerbstätigkeit häufig mit Pfle-
getätigkeiten, insbesondere Personen mit mittlerer und höherer Bildung. Pfle-
gende mit niedrigem Bildungsniveau übernehmen dagegen seltener 
Betreuungsaufgaben und sind während der Pflege seltener erwerbstätig (vgl. 
Nowossadeck et al. 2016, 16). 

Auch wenn die Erwerbstätigkeit zunimmt, führt die Pflegetätigkeit häufig 
zur Einschränkung oder Aufgabe der Erwerbstätigkeit, insbesondere wenn 
der Pflegeaufwand zunimmt und die Pflege länger dauert (vgl. Schmidt & 
Schneekloth 2011, 30f.). Dies gilt insbesondere für die Pflege von Menschen 
mit Demenz (vgl. Schäufele et al. 2016, 44). Die zeitliche, organisatorische 
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und emotionale Belastung durch die Pflegetätigkeit kann erwerbstätige Pfle-
gende dazu veranlassen, ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren oder sogar 
ganz aus dem Beruf auszusteigen, oder sich auf den beruflichen Bereich aus-
wirken und zu Fehlzeiten, unterbrochenen Arbeitsabläufen und Angst vor 
Arbeitsplatzverlust führen (vgl. Geyer 2016, 38-40; TNS Infratest 2017, 58-
60). Zudem zeigt sich ein geschlechtsspezifischer Unterschied im Umgang 
mit Pflegetätigkeit und Erwerbsarbeit: Frauen reduzieren eher ihre Erwerbs-
arbeitszeit, während Männer ab einem bestimmten Pflegeaufwand ihre Er-
werbstätigkeit ganz aufgeben (vgl. Geyer 2016, 39f.). 

 
 

2.3.3.2 Die Empirie der Lebenslagenfaktoren  

informeller Pflegepersonen 
 

Der Lebenslagen-Ansatz wurde bereits in Kapitel 2.2.3 theoretisch hergeleitet 
und beschreibt die Handlungsspielräume einer Person in Bezug auf allge-
meine Herausforderungen im Lebenszyklus, die durch materielle und imma-
terielle Ressourcen bestimmt werden. Für die informelle Altenpflegeökono-
mie bedeutet dies, dass die Handlungsspielräume erwerbsfähiger informeller 
Pflegepersonen sowohl durch individuelle Fähigkeiten und Ressourcen als 
auch durch gesellschaftliche Rahmenbedingungen beeinflusst werden. Diese 
Handlungsspielräume werden als mehrdimensionale Ressourcenräume ver-
standen, die in vier zentrale Kategorien unterteilt werden: sozialer Rechtssta-
tus, ökonomische Ressourcen, ökologische Struktur und Handlungskompe-
tenzen. 

In einem nächsten Schritt werden diese Kategorien als Lebenslagenfakto-
ren, d. h. als spezifische Merkmale und Bedingungen, die die Handlungsspiel-
räume informeller Pflegepersonen beeinflussen, adaptiert und für die Analyse 
nutzbar gemacht. Diese Faktoren sind für das Verständnis der Handlungs-
spielräume und ihrer Bedeutung für Pflegepersonen von zentraler Bedeutung. 

Eine wegweisende Studie in diesem Bereich wurde von Schmitt (2022) vor-
gelegt. Schmitt (2022) untersucht die Rahmenbedingungen des Handelns in-
formeller Pflegepersonen vor dem Hintergrund der subjektiven Wahrneh-
mung ihrer Handlungsspielräume. Dabei wird der Lebenslagen-Ansatz zur 
handlungstheoretischen Fundierung herangezogen und qualitative Interviews 
mit der Methode der objektiven Hermeneutik durchgeführt. Schmitt (2022) 
identifiziert drei zentrale Dimensionen, die die Lebenslage informeller Pfle-
gepersonen maßgeblich prägen. Diese werden im Folgenden näher erläutert: 
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1) Kompetenzen und Fähigkeiten,  
2) ökonomische Dimension und  
3) soziale Ressourcen. 
 
 

1) Kompetenzen und Fähigkeiten 
 
Hier geht es um die Faktoren, die die Handlungsfähigkeit informell Pflegen-
der beeinflussen. Kontrolle, Selbstwirksamkeit und Kompetenzerleben wer-
den als Basis genannt. Das Fehlen von Kompetenzen wird kritisch, wenn 
finanzielle Mittel fehlen, um professionelle Hilfe in Anspruch zu nehmen (vgl. 
Schmitt 2022, 178f.). Individuelle Ressourcen wie Bewältigungsstrategien 
werden ebenfalls als wichtig erachtet (vgl. ebd., 183f.). 

Eine weitere wichtige Ressource ist die Zeit. Zeitknappheit entsteht durch 
den Vereinbarkeitskonflikt (Synchronisationsproblem) zwischen Pflege, Be-
ruf und Freizeit (vgl. ebd., 184f.). Flexible Zeitgestaltung und Vereinbarkeits-
politik können helfen, dieses Problem zu lösen. Der Mangel an Zeit und 
Zeitsouveränität schränkt die Handlungsmöglichkeiten ein und mindert das 
Einkommen (vgl. ebd., 185-187). Schmitt (2022) stellt die These auf, dass die 
Ressource Zeit in Kombination mit ökonomischen Ressourcen erweitert wer-
den kann (vgl. ebd., 187). 

 
 

2) Ökonomische Dimension 
 

Ökonomische Ressourcen werden als bedeutsam für das Handeln informeller 
Pflegepersonen angesehen. Dabei spielt nicht nur das Einkommen der Pfle-
genden eine zentrale Rolle, sondern auch die finanziellen Ressourcen des fa-
miliären Netzwerks und der gepflegten Person (vgl. ebd., 175). Die 
wirtschaftliche Situation der Befragten war stabil, und sie hatten ausreichende 
Ressourcen zur Unterstützung ihrer Pflegeaktivitäten, sodass finanzielle Res-
sourcen nicht entscheidend für ihre Handlungseffektivität waren. Die Verfüg-
barkeit und Auswirkungen von finanziellen Ressourcen auf die subjektive 
Lebensqualität der Pflegenden hängen von den konkreten Umständen ab. 
Das familiäre Umfeld kann als finanzielle Ressource für die Pflegebewältigung 
dienen, kann aber auch zu Abhängigkeit führen (vgl. ebd., 176f.). Bei der Me-
thodik der Studie wäre es wichtig gewesen, Teilnehmer:innen mit niedrigem 
Einkommen einzubeziehen (vgl. ebd., 177). 

 



2.3 Die informelle Altenpflegeökonomie 

 

75 

3) Soziale Ressourcen 
 

Die Pflegearrangements basieren auf familiären Netzwerken, bestehend aus 
Ehe- oder Lebenspartner:innen, Kindern und Geschwistern, wobei Verfüg-
barkeit, Verlässlichkeit und emotionale Erreichbarkeit wichtiger sind als die 
Anzahl der Akteure (vgl. ebd., 165-167). Die Unterstützung durch eigene Kin-
der dominiert die Pflegearrangements. Ehe- und Lebenspartner:innen spielen 
im Vergleich zu den eigenen Kindern eine untergeordnete Rolle (vgl. ebd., 
167f.). Geschwister übernehmen in der Regel keine Unterstützungsaufgaben 
und können das Handlungsspektrum der Hauptpflegepersonen einschränken 
(vgl. ebd., 168f.). Die Nutzung professioneller Unterstützungsnetzwerke ist 
ambivalent und geschlechtsabhängig: Frauen greifen weniger auf professio-
nelle Hilfen zurück als Männer (vgl. ebd., 172). Hybride Unterstützungsnetz-
werke jenseits formeller und informeller Strukturen können eine sinnvolle 
Ergänzung darstellen (vgl. ebd., 173-175). 

 
 

2.3.3.3 Der angewandte Lebenslagen-Ansatz für die Studie 
 

Für den Lebenslagen-Ansatz in dieser Arbeit – ein Modell, das die unter-
scheidbaren Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen umfassend be-
schreibt – werden die Theorie zur Lebenslage (s. Kap. 2.2.3), empirische 
Befunde zur Lebenswelt informeller Pflegepersonen (s. Kap. 2.3.3.1) sowie 
die Anwendung des Lebenslagen-Ansatzes bei Schmitt (2022) herangezogen 
(s. Kap. 2.3.3.2). 

Der Lebenslagen-Ansatz liefert die Grundlage. Er beschreibt, wie materielle 
und immaterielle Ressourcen die Handlungsspielräume bestimmen. Empiri-
sche Befunde zur Lebenswelt informeller Pflegepersonen bieten spezifische 
Einblicke in die Herausforderungen und Ressourcen, die in der Pflegepraxis 
relevant sind. Die Anwendung des Lebenslagen-Ansatzes von Schmitt (2022) 
zeigt, wie subjektive Wahrnehmungen von Handlungsspielräumen erfasst 
und analysiert werden können. Darauf aufbauend entwickelt das Modell vier 
zentrale Lebenslagenfaktoren (s. Abb. 2): 
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Abbildung 2: Die vier Lebenslagenfaktoren informeller Pflegepersonen. Vereinbarkeit der Lebens-

bereiche (grün, links), finanzielle Situation (blau, rechts), persönliches Wohlbefinden (unten links) 

und soziales Netzwerk (unten rechts) bestimmen den zentralen Handlungsspielraum (weiß). Die 

Schattierung zeigt dynamische Anpassungsmöglichkeiten, der äußere gestrichelte Kreis verdeutlicht 

die Offenheit und den emergenten Charakter der Lebenslage. 

 

▪ Vereinbarkeit der Lebensbereiche: Pflege, Beruf, Familie und Freizeit. 

▪ Finanzielle Situation: Einfluss finanzieller Ressourcen auf die Bewälti-
gung des Alltags. 

▪ Persönliches Wohlbefinden: Individuelle Strategien und Maßnahmen zur 
Aufrechterhaltung oder Verbesserung des persönlichen Wohlbefin-
dens während der Pflege. 

▪ Soziales Netzwerk: Nutzung von Strategien und Ressourcen des sozia-
len Umfeldes zur Bewältigung der Pflege. 
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Abbildung 3: Lebenslagenfaktoren in dynamischer Wechselwirkung. Die Spiralform zeigt  

die dynamische Beziehung der Faktoren, die sich gegenseitig beeinflussen und die individuelle Le-

benslage kontinuierlich neu gestalten. 
 

 
Diese Faktoren integrieren sowohl individuelle als auch strukturelle Dimen-

sionen und ermöglichen eine umfassende Erfassung und Beschreibung der 
Handlungsspielräume informell Pflegender. Der Vorteil dieses Modells liegt 
in seiner Fähigkeit, die dynamischen Wechselwirkungen zwischen den ver-
schiedenen Dimensionen differenziert abzubilden und damit ein ganzheitli-
ches Verständnis der Lebenslage informeller Pflegepersonen zu schaffen. 

Diese statische Sichtweise ermöglicht es, die verschiedenen Aspekte der Le-
benslage informeller Pflegepersonen klar zu identifizieren und zu analysieren. 
Sie bietet einen strukturierten Überblick und erleichtert das Verständnis der 
individuellen und gesellschaftlichen Herausforderungen. Ebenso wichtig ist 
es jedoch, den dynamischen Charakter der Lebenslage informell Pflegender 
zu berücksichtigen. Sie ist nicht statisch, sondern verändert sich ständig durch 
das Zusammenspiel verschiedener Faktoren.35 

 

35 Sehr vereinfacht dargestellt könnte bspw. eine Verbesserung der finanziellen Situation durch 
staatliche Unterstützung oder andere Einkommensquellen Stress reduzieren, was wiederum 
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2.4 Die Sozialpolitik der informellen Altenpflege  

und weiterführende Ideen 
 

Dieses abschließende Kapitel schlägt eine Brücke zwischen der empirischen 
Untersuchung und der anschließenden Diskussion vor dem Hintergrund der 
Forschungsergebnisse und der Idee des bedingungslosen Grundeinkom-
mens.36 Diese Bestandsaufnahme ist notwendig, um später in der Diskussion 
(Kap. 6.1) analysieren zu können, wie sich ein Grundeinkommen zu den be-
stehenden Unterstützungsleistungen verhalten würde und welche Lücken es 
möglicherweise schließen könnte. 

Das Kapitel gliedert sich in die Darstellung der Pflegeversicherung, die Er-
läuterung der sozialrechtlichen Stellung von Pflegepersonen und die Beschrei-
bung aktueller Unterstützungsleistungen. Abschließend werden innovative 
Ansätze zur Weiterentwicklung der Unterstützungssysteme vorgestellt. 

 
 

Kernaussagen Kapitel 2.4 

 
1. Die aktuelle Sozialpolitik bietet sozialrechtliche Unterstützungsleis-

tungen für informelle Pflegepersonen. 
2. Das Familienpflegegeld ist ein zu diskutierender Reformvorschlag, 

um die finanzielle Situation informeller Pflegepersonen zu verbes-
sern und die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf zu erleichtern. 

3. Die Leitidee des Subsidiaritätsprinzips und das Leitbild sorgender 
Gemeinschaften sind als weiterführende Ideen für die Entwicklung 
der Altenpflegeökonomie zu diskutieren. 

 

 
 

 

das persönliche Wohlbefinden steigert und die Vereinbarkeit der Lebensbereiche erleichtert. 
Ebenso kann ein starkes soziales Netzwerk emotionale Unterstützung bieten und dadurch 
Stress reduzieren, was sich wiederum positiv auf die anderen Faktoren auswirken könnte. 
36 Die enge Verflechtung von Sozialpolitik und Sozialökonomie zeigt sich deutlich in der Al-
tenpflege. Sozialpolitische Maßnahmen, sowohl vertikale (staatliche Interventionen) als auch 
horizontale (gesellschaftliche Initiativen), beeinflussen maßgeblich das Versorgungsgeschehen 
der Altenpflege (s. Kap. 2.1.4). 
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2.4.1 Die gesetzliche Pflegeversicherung  

und der sozialrechtliche Status 
 

Dieses Unterkapitel gibt einen Überblick über die gesetzliche Pflegeversiche-
rung in Deutschland und die damit verbundene sozialrechtliche Stellung der 
Pflegepersonen. Ziel ist es, die grundlegenden Strukturen und Funktionswei-
sen der Pflegeversicherung sowie die rechtliche Stellung der Beteiligten zu 
verdeutlichen.37 

 

2.4.1.1 Die Inanspruchnahme der sozialrechtlichen  

Pflegeversicherungsleistungen 
 

Das Pflegeversicherungsgesetz trat am 1. Januar 1995 in Kraft und wurde als 
Elftes Buch in das SGB XI integriert, womit die Pflegeversicherung neben 
der Kranken-, Renten-, Unfall- und Arbeitslosenversicherung zur fünften 
Säule der Sozialversicherung wurde (vgl. Meyer 1996, 101f.; Deutscher Bun-
destag 1994), nachdem über 20 Jahre lang darüber diskutiert worden war (vgl. 
Meyer 1996, 153f.).38 Vor der Einführung der Pflegeversicherung führte Pfle-
gebedürftigkeit nicht zu einem sozialrechtlichen Leistungsanspruch (vgl. Ger-
linger 2022). 

Die soziale Pflegeversicherung hat die Aufgabe, die Versorgung pflegebe-
dürftiger Menschen in Deutschland sicherzustellen (vgl. § 1 Abs. 4 SGB XI). 
Ziel ist es, diesen Personen ein möglichst selbstständiges und menschenwür-
diges Leben zu ermöglichen (vgl. § 2 SGB XI). Besondere Bedeutung kommt 
dabei der Förderung der häuslichen Pflege zu. Die Pflegeversicherung soll in 
erster Linie die häusliche Pflege und die Pflegebereitschaft der Angehörigen 
und Zugehörigen stärken, damit Pflegebedürftige so lange wie möglich in ih-
rer vertrauten Umgebung bleiben können (vgl. § 3 SGB XI). Die Pflege wird 

 

37 Für eine ausführliche Einführung in das System der gesetzlichen Pflegeversicherung wird 
auf Simon (2021) verwiesen. 
38 Die Pflegeversicherung wurde eingeführt, um auf mehrere drängende Probleme zu reagieren. 
Viele Pflegebedürftige waren finanziell überfordert und mussten Sozialhilfe in Anspruch neh-
men. Die hohen Anforderungen an informelle Pflegepersonen und unzureichende Pflege-
dienste verringerten die Bereitschaft zur häuslichen Pflege, was angesichts des demografischen 
Wandels besonders kritisch war. Hinzu kamen eine unzureichende Pflegeinfrastruktur und 
hohe Kosten für die Kommunen, die als Sozialhilfeträger die Pflegekosten zu tragen hatten. 
Diese Umstände führten zu Gerechtigkeits- und Qualitätslücken in der Versorgungsstruktur. 
Um diese Probleme zu lösen, die finanziellen Lasten gerechter zu verteilen und die Qualität 
der Pflege zu verbessern, wurde die Pflegeversicherung eingeführt (vgl. Meyer 1996, 27f.). 
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gemäß § 8 Abs. 1 SGB XI als eine „gesamtgesellschaftliche Aufgabe“ (§ 8 
Abs. 1 SGB XI) verstanden. 

Die Pflegeversicherung als sozialpolitische Maßnahme wird für die Bür-
ger:innen erst dann sozialrechtlich wirksam, wenn sie in Anspruch genommen 
wird (vgl. Kaufmann 2009, 284; Kaufmann 1997, 101f.). Dies gilt auch für 
Pflegebedürftigkeit. Leistungen der Pflegeversicherung können nur dann in 
Anspruch genommen werden, wenn Pflegebedürftigkeit im Sinne des § 14 
SGB XI vorliegt und die betroffene Person aufgrund gesundheitlicher Ein-
schränkungen ihren Alltag nicht mehr selbstständig bewältigen kann und der 
Hilfe durch andere Personen bedarf. Die Pflegebedürftigkeit wird bei der zu-
ständigen Pflegekasse angezeigt, die daraufhin den Medizinischen Dienst mit 
der Begutachtung beauftragt. Kern der Begutachtung der Pflegebedürftigkeit 
ist der Grad der Selbstständigkeit und inwieweit die pflegebedürftige Person 
in der Lage ist, den Alltag ohne Hilfe zu bewältigen. Hierfür gibt es die Ein-
stufungen in die Pflegegrade 1 bis 5 (vgl. BMG 2024c). Die Pflegeversiche-
rung kategorisiert Pflegebedürftige in die Pflegegrade 1 bis 5, um ihren 
individuellen Pflegebedarf zu ermitteln.39 Mit zunehmendem Pflegegrad steigt 
der Umfang der benötigten Unterstützung und damit auch die gewährten 
Leistungen. Diese können ab Pflegegrad 2 in Form von Geld- oder Sachleis-
tungen erbracht werden und orientieren sich an dem durch eine Pflegebegut-
achtung festgestellten Pflegegrad.  

Höhere Pflegegrade führen somit zu einer umfangreicheren Unterstützung 
durch die Pflegekasse (vgl. AOK 2023). Pflegebedürftige haben grundsätzlich 
die Wahl zwischen reinen Sachleistungen (die von ambulanten Pflege- und 
Betreuungsdiensten erbracht und direkt mit dem Leistungserbringer abge-
rechnet werden), reinen Geldleistungen (das sog. Pflegegeld) und gemischten 
Sach- und Geldleistungen (die sog. Kombileistung; hier wird das Pflegegeld 
anteilig um den Wert der in Anspruch genommenen ambulanten Sachleistun-
gen gekürzt).40 Im Verhältnis von Geld- zu Sachleistungen steigt der Anteil 
der Sachleistungen mit zunehmenden Pflegegrad (vgl. BMG 2023c). 

 

39 Pflegegrad 1 dient der frühzeitigen Unterstützung von Menschen mit geringen Beeinträchti-
gungen der Selbständigkeit. Ziel ist die Erhaltung und Verbesserung der Selbstständigkeit 
durch Beratungs- und Schulungsangebote sowie durch finanzielle Zuschüsse zur Anpassung 
des Wohnumfeldes. Ambulante Sachleistungen oder Pflegegeld sind nicht vorgesehen, Be-
troffene können jedoch individuelle Pflegeberatung, einen monatlichen Entlastungsbetrag i. H. 
v. 125 € und Pflegehilfsmittel in Anspruch nehmen (vgl. BMG 2024d). 
40 Da es in dieser Arbeit um die Leistungen für informelle Pflegepersonen geht, sei an dieser 
Stelle auf den vollständigen Leistungskatalog und Leistungsumfang für die verschiedenen Pfle-
gegrade im Jahr 2024 verwiesen (vgl. BMG 2024a, 8-10). 
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Leistungsart Absolut (in Tsd.) In Prozent 

Häusliche Versorgung Gesamt 4.044 100,0 

Pflegesachleistung 173 4,3 

Pflegegeld 2.694 66,7 

Kombileistung 570 14,1 

Tages- und Nachtpflege 145 3,6 

Verhinderungspflege 31 0,7 

Kurzzeitpflege 26 0,6 

Stundenweise Verhinderungspflege 405 10 

 
Tabelle 1: Leistungsinanspruchnahme in der häuslichen Pflege. Verteilung nach Leistungsarten 

der sozialen Pflegeversicherung (SPV), Jahresdurchschnitt 2023  

(vgl. BMG 2023c; eigene Darstellung in Anlehnung an Hermann et al. 2022, 9). 

 
Tabelle 1 zeigt die Verteilung der zu Hause versorgten Pflegebedürftigen 

auf die verschiedenen Leistungsarten im Jahresdurchschnitt 2023. Insgesamt 
wurden 4.044 Tausend Pflegebedürftige zu Hause versorgt, was 100 Prozent 
der betrachteten Gruppe entspricht (vgl. BMG 2023c). Die Verteilung ver-
deutlicht, dass der Großteil der Pflegebedürftigen durch Pflegegeld unter-
stützt wird (66,7 Prozent), während andere Leistungen wie Pflegesach-
leistungen und die verschiedenen Formen der Verhinderungspflege weniger 
häufig in Anspruch genommen werden. 

 
 

2.4.1.2 Der sozialrechtliche Status als Pflegeperson 
 

Eine Pflegeperson als angehörige Person „oder sonstige ehrenamtlich tätige 
Personen“ (BMG 2024f) wird zur Pflegeperson im sozialrechtlichen Sinne, 
wenn sie im Antragsverfahren auf mindestens Pflegegrad 2 der betroffenen 
Person als Pflegeperson im sozialrechtlichen Sinne benannt wird. Damit kann 
die Pflegeperson im sozialrechtlichen Sinne ihre Rechte geltend machen (vgl. 
§ 44 SGB XI; Pflege Wegweiser NRW 2022). 

Im Sinne der Pflegeversicherung ist eine Pflegeperson eine Person, die einen 
Pflegebedürftigen nicht erwerbsmäßig in seiner häuslichen Umgebung pflegt. 
Wenn diese Pflegeperson einen oder mehrere Pflegebedürftige der Pflege-
grade 2 bis 5 wenigstens zehn Stunden wöchentlich, verteilt auf regelmäßig 
mindestens zwei Tage, pflegt, hat sie Anspruch auf Leistungen der sozialen 
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Sicherung, die in den folgenden Kapiteln beschrieben werden (vgl. BMG 
2024b).41 

 
 

2.4.2 Sozialrechtliche Leistungen für Pflegepersonen 
 

Dieser Abschnitt gibt einen Überblick über die sozialrechtlichen Leistungen 
und Unterstützungsmaßnahmen für Pflegepersonen in Deutschland. Dabei 
wird auf die Bedeutung des Pflegegeldes, die soziale Absicherung von Pflege-
personen und Maßnahmen zur Vereinbarkeit von Pflege und Beruf eingegan-
gen. Ziel ist es, die verfügbaren Hilfen und rechtlichen Rahmenbedingungen 
für informelle Pflegepersonen im sozialrechtlichen Sinne darzustellen und de-
ren Inanspruchnahme anhand aktueller Daten zu beleuchten. 

 
 

2.4.2.1 Die Rolle des Pflegegeldes für Pflegepersonen 
 

Das nach den Pflegegraden gestaffelte Pflegegeld wird von der Pflegekasse 
direkt an den Pflegebedürftigen ausgezahlt (s. Tab. 2). Diese Person kann frei 
entscheiden, wie das Geld zur Sicherstellung der Pflege und zur Bewältigung 
des Alltags verwendet wird (vgl. BMG 2024e). 

 

Pflegegrad Pflegegeld pro Monat 

2 332 € 

3 573 € 

4 765 € 

5 947 € 

 
Tabelle 2: Monatliche Pflegegeldleistungen nach Pflegegraden,  

Stand 2024 (vgl. BMG 2024e; eigene Darstellung). 

 

41 Diese Definition verdeutlicht die Abgrenzung zwischen der sozialökonomischen und der 
sozialrechtlichen Betrachtung informeller Pflegepersonen (s. Kap. 2, Fußnote 1). Sozialökono-
misch umfasst der Begriff alle unentgeltlich Pflegenden, unabhängig von ihrem rechtlichen 
Status. Sozialrechtlich werden jedoch nur diejenigen als Pflegepersonen anerkannt, die be-
stimmte gesetzliche Kriterien erfüllen. Dies hat zur Folge, dass manche informelle Pflegeper-
sonen aus sozialökonomischer Sicht als solche gelten, aber keinen rechtlichen Status als 
Pflegeperson haben, während andere beide Definitionen erfüllen. 
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Das Pflegegeld ist nach § 37 Abs. 1 SGB XI für speziell organisierte Pflege-
hilfen bestimmt. Eine registrierte Pflegeperson bei der Pflegekasse ist dazu 
keine Voraussetzung für den Bezug von Pflegegeld (vgl. Pflege Wegweiser 
NRW 2022). 

Aus sozialrechtlicher Perspektive ist stets die pflegebedürftige Person Emp-
fänger:in des Pflegegeldes und entscheidet über dessen Verwendung. 66,7 
Prozent der Pflegebedürftigen wählen in der häuslichen Versorgungsform das 
Pflegegeld (s. Kap. 2.4.1.1). Dies zeigt, dass das Pflegegeld in der häuslichen 
Pflege eine große Rolle spielt.42 

So zeigt die Befragung der informellen Pflegepersonen, dass das Pflegegeld 
am häufigsten an die Pflegepersonen selbst weitergegeben wird (47 Prozent), 
teilweise um deren Einkommensverlust auszugleichen. Es wird aber auch 
häufig für andere Unterstützungskräfte wie Haushalts- und Betreuungshilfen 
(39 Prozent), 24-Stunden-Pflegekräfte (17 Prozent) oder ehrenamtliche Hel-
fer:innen (9 Prozent) verwendet. Darüber hinaus wird das Pflegegeld häufig 
für allgemeine Haushaltsausgaben verwendet. Lediglich 5 Prozent der Befrag-
ten geben an, dass sie das Pflegegeld zum Sparen, z. B. für eine mögliche 
spätere stationäre Pflege, verwenden. Insgesamt wird das Pflegegeld also 
überwiegend pflegebezogen verwendet (vgl. Haumann 2022, 54f.). 

Die Pflegepersonen berichten in dieser Studie überwiegend positiv über die 
Wirkung des Pflegegeldes. Während nur 5 Prozent angeben, dass das Pflege-
geld nichts oder kaum etwas gebracht hat und 18 Prozent es nur als kleine 
Anerkennung sehen, bewerten 24 Prozent das Pflegegeld als gute Unterstüt-
zung und 47 Prozent halten es sogar für unverzichtbar für die häusliche 
Pflege. Besonders stark belastete Pflegepersonen bewerten das Pflegegeld po-
sitiv. Rund 25 Prozent der informell Pflegenden erhalten oder erhielten zu-
mindest einen Teil des Pflegegeldes. Dabei ist zu beachten, dass das 
Pflegegeld nicht immer vollständig an die Pflegenden ausgezahlt wird, son-
dern auch für Haushaltshilfen oder andere Unterstützungskräfte verwendet 
wird. Frauen und Personen im mittleren Alter von 30 bis 49 Jahren erhalten 
häufiger Pflegegeld als Männer oder jüngere und ältere Altersgruppen (vgl. 
ebd., 56f.) 

 

42 Es gibt nur wenige Studien, die die Verwendung des Pflegegeldes untersuchen. Es gibt je-
doch zwei neuere Untersuchungen, die gewisse Tendenzen aufzeigen. Besonders hervorzuhe-
ben ist die Studie von Haumann (2022), da sie methodisch klarer und übersichtlicher dargestellt 
ist. Die Ergebnisse dieser Studie werden zudem durch die Studie von Büscher et al. (2022) 
bestätigt. 
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Pflegepersonen, die das Pflegegeld von der pflegebedürftigen Person erhal-
ten, übernehmen in der Regel die Hauptverantwortung und investieren mehr 
Zeit in die Pflege. Während im Durchschnitt nur 46 Prozent aller Pflegenden 
mehr als drei Stunden täglich pflegen, sind es bei den Pflegegeldempfänger:in-
nen 74 Prozent. Diese Gruppe bewertet das Pflegegeld als finanziell sehr 
wichtig: 78 Prozent halten es für entscheidend, um finanziell über die Runden 
zu kommen, nur 21 Prozent halten es für weniger oder gar nicht wichtig. Be-
sonders stark belastete Pflegende schätzen das Pflegegeld als wertvolle finan-
zielle Unterstützung und soziale Anerkennung (vgl. ebd., 58f.). 

Das Pflegegeld spielt in der häuslichen Pflege eine zentrale Rolle und wird 
von den meisten Pflegenden positiv bewertet, insbesondere von denjenigen, 
die zeitlich stark in die Pflege eingebunden sind. Es wird jedoch nur teilweise 
oder gar nicht von den Pflegebedürftigen an die informellen Pflegepersonen 
weitergegeben. 

 
 

2.4.2.2 Die soziale Sicherung für Pflegepersonen 
 

Pflegepersonen, die einen oder mehrere Pflegebedürftige mindestens zehn 
Stunden wöchentlich, verteilt auf zwei Tage in der Woche, pflegen und nicht 
mehr als 30 Stunden wöchentlich erwerbstätig sind, erhalten Beiträge zur 
Rentenversicherung aus der Pflegeversicherung. Die Höhe der Beiträge ist 
abhängig vom Pflegegrad und der Art der in Anspruch genommenen Leis-
tungen. Im Jahr 2024 beträgt sie in den alten Bundesländern zwischen 
124,27 € und 657,51 € monatlich, in den neuen Bundesländern zwischen 
121,81 € und 644,49 € monatlich (vgl. BMG 2024b). 

Ein Sachgutachten stellt fest, dass pflegende Beschäftigte in ihrer renten-
rechtlichen Absicherung gegenüber nicht pflegenden Beschäftigten benach-
teiligt sind. Ein erheblicher Teil der Pflegenden zahlt nur geringe Beiträge in 
die Rentenversicherung ein. Selbst diejenigen, die rentenversichert sind, er-
halten im Vergleich zu Beschäftigten ohne Pflegeaufgaben keinen vollen ren-
tenrechtlichen Ausgleich für ihre Pflegetätigkeit (vgl. Unabhängiger Beirat für 
die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 2023, 23). 

Darüber hinaus sind informelle Pflegepersonen gesetzlich unfallversichert. 
Dieser Versicherungsschutz umfasst pflegerische Maßnahmen und Hilfen bei 
der Haushaltsführung sowie den direkten Weg zur und von der Pflegeeinrich-
tung, wenn die pflegebedürftige Person in einer anderen Wohnung lebt. 
Wenn Pflegepersonen ihren Beruf aufgeben, um sich um einen Pflegebedürf-
tigen zu kümmern, übernimmt die Pflegeversicherung für die gesamte Dauer 
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der Pflegetätigkeit die Beiträge zur Arbeitslosenversicherung. Damit bleibt 
der Versicherungsschutz erhalten und die Pflegepersonen haben weiterhin 
Anspruch auf Arbeitslosengeld und Leistungen der aktiven Arbeitsförderung, 
wenn sie nach der Pflegetätigkeit nicht sofort wieder eine Beschäftigung fin-
den (vgl. BMG 2024b). 

 
 

2.4.2.3 Sozialrechtliche Unterstützung zur Vereinbarkeit  

von Pflege und Beruf 
 

Neben der sozialen Absicherung haben Pflegepersonen auch Rechte, die die 
Vereinbarkeit von Pflege und Beruf unterstützen. Die Sachinformationen in 
diesem Kapitel basieren auf Angaben des BMG und des Bundesamtes für 
Familie und zivilgesellschaftliche Aufgaben (BAFzA). Diese Angaben sollen 
durch aktuelle Daten untermauert werden.43 

Beschäftigte haben einen Anspruch auf Freistellung von bis zu zehn Ar-
beitstagen, um in einer akut aufgetretenen Pflegesituation für einen nahen 
Angehörigen eine pflegerische Versorgung zu organisieren (vgl. § 2 Abs. 1 
PflegeZG). Dies gilt unabhängig von der Anzahl der Beschäftigten im Be-
trieb. Die Verhinderung und deren Dauer sind dem Arbeitgeber unverzüglich 
mitzuteilen und auf Verlangen ist eine ärztliche Bescheinigung vorzulegen. 
Offizielle Zahlen zur Inanspruchnahme der kurzzeitigen Arbeitsverhinde-
rung liegen nicht vor, da sie nicht meldepflichtig ist. Schätzungen für das Jahr 
2019 gehen von ca. 18.000 Personen aus, die von dieser Möglichkeit Ge-
brauch gemacht haben (vgl. Unabhängiger Beirat für die Vereinbarkeit von 
Pflege und Beruf 2023, 24f.). 

Als Ausgleich für das während der kurzzeitigen Arbeitsverhinderung ausge-
fallene Arbeitsentgelt können Beschäftigte ein Pflegeunterstützungsgeld be-
antragen, das für bis zu zehn Arbeitstage pro Kalenderjahr und pflegebedürf-
tiger Person gezahlt wird. Es beträgt 90 Prozent des ausgefallenen Nettoar-
beitsentgelts, bei einmalig gezahltem Arbeitsentgelt innerhalb der letzten 
zwölf Monate 100 Prozent, höchstens jedoch 70 Prozent der Beitragsbemes-
sungsgrenze. Im Jahr 2019 wurden für das Pflegeunterstützungsgeld nach § 

 

43 Eine Maßnahme, die zwar für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf von untergeordneter 
Bedeutung ist, aber das persönliche Wohlbefinden und das Wissen der Pflegenden bereichern 
kann, ist das kostenlose Angebot von Schulungskursen durch die Pflegekassen. Diese Kurse 
sollen das soziale Engagement in der Pflege fördern, die Pflege und Betreuung erleichtern und 
verbessern sowie körperliche und seelische Belastungen mindern und vorbeugen (vgl. BMG 
2024g). 
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44a SGB XI rund 5,59 Mio. € aus Mitteln der sozialen Pflegeversicherung 
bereitgestellt (vgl. BMG 2021, 153). Zu diesem Zeitpunkt lagen den Pflege-
kassen 9.000 Anträge auf Pflegeunterstützungsgeld vor, obwohl die Bundes-
regierung von 20.000 Anträgen pro Jahr ausgegangen war (vgl. Deutsches 
Ärzteblatt 2020). Ursprünglich hatte der Gesetzgeber mit weniger als 200.000 
Fällen pro Jahr gerechnet (vgl. Deutscher Bundestag 2014, 3). 

Beschäftigte, die einen nahen Angehörigen in häuslicher Umgebung pfle-
gen, haben nach dem Pflegezeitgesetz (PflegeZG) einen Anspruch auf bis zu 
sechs Monate unbezahlte Freistellung von ihrem Arbeitgeber. Dieser An-
spruch gilt nur in Betrieben mit mehr als 15 Beschäftigten, in kleineren Be-
trieben kann die Pflegezeit freiwillig vereinbart werden. Die Pflegezeit muss 
dem Arbeitgeber zehn Arbeitstage vor Beginn schriftlich angekündigt wer-
den, wobei Zeitraum und Umfang der Freistellung anzugeben sind. Bei Teil-
zeitpflege ist zusätzlich die gewünschte Verteilung der Arbeitszeit anzugeben 
und zwischen Arbeitgeber und Arbeitnehmer schriftlich zu vereinbaren. Der 
Arbeitgeber muss den Wünschen entsprechen, sofern keine dringenden be-
trieblichen Gründe entgegenstehen. Während der Pflegezeit bleibt der Kran-
ken- und Pflegeversicherungsschutz in der Regel über eine Familienver-
sicherung bestehen. Beschäftigte, die nach dem Pflegezeitgesetz eine teilweise 
oder vollständige Freistellung von bis zu sechs Monaten in Anspruch neh-
men, haben Anspruch auf ein zinsloses Darlehen. Das Darlehen kann beim 
BAFzA beantragt werden und wird in monatlichen Raten ausgezahlt, die 
grundsätzlich die Hälfte des durch die Arbeitszeitreduzierung fehlenden Net-
togehalts abdecken (vgl. BMG 2024b). 

Reichen 6 Monate Pflegezeit nicht aus, können Beschäftigte das Familien-
pflegezeitgesetz (FPfZG) in Anspruch nehmen, das eine Freistellung von bis 
zu 24 Monaten bei einer Mindestarbeitszeit von 15 Wochenstunden im Jah-
resdurchschnitt für die Pflege eines nahen Angehörigen (Pflegegrad 1 bis 5) 
ermöglicht. Auch in diesem Fall kann ein zinsloses Darlehen beim BAFzA 
aufgenommen werden, um den Lohnausfall während der Familienpflegezeit 
abzufedern (vgl. BAFzA o. J.). 

Pflegepersonen können Freistellungen nach dem Pflegezeitgesetz und dem 
Familienpflegezeitgesetz miteinander kombinieren, wobei die Gesamtdauer 
aller Freistellungen 24 Monate nicht überschreiten darf. Diese Freistellungen 
können parallel oder nacheinander in Anspruch genommen werden, so dass 
die Pflege partnerschaftlich geteilt werden kann (vgl. BMG 2024b). 

Über die Anzahl der beantragten und bewilligten Freistellungen liegen keine 
öffentlichen Statistiken vor. Allerdings hat der Deutsche Bundestag im Jahr 
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2020 auf eine Anfrage von Bundestagsabgeordneten eine Antwort zu den Da-
ten und der Entwicklung der Darlehen gegeben. Danach haben 64 Prozent 
der Frauen und 36 Prozent der Männer (von insgesamt 760 Personen), die 
eine Freistellung nach dem PflegeZG beantragt haben, auch ein Darlehen be-
ansprucht (vgl. Deutscher Bundestag 2020, 10). Bei der Freistellung nach dem 
FPfZG haben 60 Prozent der Frauen und 40 Prozent der Männer (von ins-
gesamt 510 Personen) ein Darlehen bezogen. Zwischen 2015 und 2019 wur-
den insgesamt 982 Darlehen mit einer durchschnittlichen Laufzeit von 10,8 
Monaten und einer durchschnittlichen Höhe von 3.830,42 € bewilligt (vgl. 
Deutscher Bundestag 2020, 5f.).44 

In einer Befragung gaben freigestellte Beschäftigte an, ihren Lebensunter-
halt während der Freistellungsphase zu 70,7 Prozent aus eigenem Einkom-
men, zu 55,3 Prozent aus dem Pflegegeld einer pflegebedürftigen Person, zu 
46,3 Prozent aus Ersparnissen, zu 28,5 Prozent aus der Rente des Angehöri-
gen und zu 16,3 Prozent aus dem Einkommen anderer Familienmitglieder zu 
bestreiten. Ein staatliches Unterstützungsangebot in Form eines speziellen 
Pflegedarlehens halten nur 39 Prozent der Befragten für hilfreich, 52 Prozent 
hingegen für nicht hilfreich. Die negative Bewertung steigt mit dem Alter der 
Befragten (vgl. Unabhängiger Beirat für die Vereinbarkeit von Pflege und Be-
ruf 2019, 45; 2023, 21).45 

Schließlich gibt es noch eine Maßnahme, die auf die pflegebedürftige Person 
ausgerichtet ist, aber auch die informell Pflegenden zeitlich entlasten kann. 
Wenn eine Pflegeperson Urlaub macht oder aus anderen Gründen vorüber-
gehend nicht pflegen kann, übernimmt die Pflegeversicherung für Pflegebe-
dürftige der Pflegegrade 2 bis 5 für bis zu sechs Wochen im Jahr die Kosten 
einer Ersatzpflege, der sog. Verhinderungspflege. Diese Ersatzpflege kann 

 

44 Eine aktuelle Anfrage beim Referat 303 des BAFzA (Stand: September 2024) ergab, dass 
keine amtliche Statistik zur Inanspruchnahme von Freistellungen nach dem Pflegezeitgesetz 
und dem Familienpflegezeitgesetz existiert. Laut der Bundestagsdrucksache 20/8183 wurden 
von 2015 bis August 2023 insgesamt 2.197 Anträge auf ein zinsloses Darlehen BAFzA gestellt. 
Die jährliche Anzahl der Anträge schwankte zwischen 215 (2016) und 310 (2015), wobei durch-
schnittlich etwa 60 Prozent der Antragsteller:innen weiblich waren. Das Durchschnittsalter der 
Antragsteller:innen lag in diesem Zeitraum bei etwa 50 Jahren. Die Auszahlungssummen der 
zinslosen Darlehen variierten jährlich, mit einem Höchstbetrag von 920.116,19 € im Jahr 2016 
und einem Mindestbetrag von 648.329,28 € im Jahr 2015. Es ist zu beachten, dass die Anzahl 
der Anträge nicht zwangsläufig der Anzahl der Bewilligungen entspricht und die Laufzeiten 
der Darlehen in der Regel jahresübergreifend sind (vgl. Deutscher Bundestag 2023, 49f.). 
45 Diese Angaben beziehen sich auf eine Studie, die im Auftrag des BAFzA durchgeführt, aber 
nicht veröffentlicht wurde. Herausgeber der zitierten Quelle ist das BAFzA selbst, so dass da-
von ausgegangen werden kann, dass die Daten vorliegen. 
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durch ambulante Pflegedienste, Einzelpflegepersonen, ehrenamtliche Pflege-
personen oder nahe Angehörige erbracht werden und auch in einer Einrich-
tung stattfinden. Voraussetzung ist, dass die Pflegeperson den Pflegebedürf-
tigen mindestens sechs Monate zu Hause gepflegt hat. Während der Verhin-
derungspflege wird bis zu sechs Wochen im Jahr die Hälfte des Pflegegeldes 
weitergezahlt. Außerdem können nicht in Anspruch genommene Leistungs-
beträge der Kurzzeitpflege für die Verhinderungspflege verwendet werden. 
Ab dem 1. Juli 2025 werden die Leistungen für Verhinderungspflege und 
Kurzzeitpflege zu einem gemeinsamen Jahresbetrag von bis zu 3.539 € zu-
sammengefasst, der flexibel eingesetzt werden kann (vgl. BMG 2024f). 

 
 

2.4.3 Weiterführende Ideen zur Diskussion 
 

In diesem Unterkapitel geht es um weiterführende Konzepte, die den beste-
henden Rahmen sozialrechtlicher Leistungen für informelle Pflegepersonen 
erweitern. Ziel ist es, diese Ideen vor dem Hintergrund der vorgestellten Stu-
dienergebnisse für eine weiterführende Diskussion aufzubereiten. Der Fokus 
liegt dabei auf ausgewählten, besonders anschlussfähigen Ansätzen, die mit 
der Idee eines bedingungslosen Grundeinkommens in Verbindung gebracht 
werden können.  

Dabei fällt auf, dass die Idee eines bedingungslosen Grundeinkommens in 
der Sozialökonomie und Sozialpolitik der Altenpflege bislang kaum Beach-
tung gefunden hat. Klie (2014) erwähnt das Grundeinkommen lediglich im 
Kontext des Subsidiaritätsprinzips als einen „hochrelevanten Vorschlag, da er 
die Voraussetzung für die öffentliche Verantwortungswahrnehmung schafft“ 
(Klie 2014, 169). Eine vertiefte Analyse der spezifischen Auswirkungen und 
der weitergehenden Bedeutung des Grundeinkommens für die Altenpflege-
ökonomie steht jedoch noch aus. 

 
 

2.4.3.1 Der Reformvorschlag des Familienpflegegeldes 
 

In der Öffentlichkeit wird derzeit vor allem die Pflegevollversicherung disku-
tiert. Dabei handelt es sich um ein Konzept, bei dem alle Pflegekosten von 
der Versicherung übernommen werden (vgl. Der Paritätische 2024). Das be-
deutet, dass Pflegebedürftige weder für ambulante Sachleistungen noch für 
stationäre Pflege einen Eigenanteil zahlen müssen. Im Gegensatz zur heuti-
gen Pflegeversicherung, die nur einen Teil der Kosten abdeckt und den Rest 
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den Pflegebedürftigen überlässt, bietet die Pflegevollversicherung eine voll-
ständige finanzielle Absicherung (vgl. Rothgang 2023; Rothgang & Domhoff 
2019). 

In den Diskussionen um das Modell einer Pflegevollversicherung wird die 
Rolle der informellen Pflegepersonen oft weniger berücksichtigt, obwohl 
diese Gruppe prozentual mehr als 80 Prozent der Pflegeleistungen erbringt. 
Damit stellen informell Pflegende einen bedeutenden Faktor im Versor-
gungsgeschehen dar. Eine umfassende Konzeption einer Pflegevollversiche-
rung könnte spezifische Maßnahmen und Hilfen für diese Gruppe beinhalten. 
Der Verein wir pflegen e.V. (2024) argumentiert, dass ohne solche gezielten 
Unterstützungsangebote für informell Pflegende ein wesentlicher Teil des 
Pflegesystems in der Konzeption einer Pflegevollversicherung unberücksich-
tigt bleiben könnte (vgl. wir pflegen e. V. 2024, 5f.). 

Eine Idee, die sich explizit an Pflegepersonen richtet, ist das sog. ‚Familien-
pflegegeld‘ im Rahmen des PflegeZG und FPfZG (vgl. Unabhängiger Beirat 
für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 2023, 26; Kuhlmey & Budnick 
2023, 554f.) Wie bereits in Kapitel 2.4.2.3 dargestellt, haben Pflegepersonen 
einen Anspruch auf Pflegezeit bzw. Familienpflegezeit. Nehmen Pflegeper-
sonen die Pflegezeit in Anspruch, können sie bis zu 6 Monate unter Wahrung 
des Kündigungsschutzes von der beruflichen Tätigkeit freigestellt werden; bei 
der Familienpflegezeit sind es bis zu 24 Monate. In dieser Zeit werden die 
Sozialversicherungsbeiträge von der Pflegeversicherung weitergezahlt, und 
zur Finanzierung dieser Zeit kann die Pflegeperson ein zinsloses Darlehen 
beim BMFzA beantragen. 

Das Konzept des Familienpflegegeldes sieht nun vor, die zwei Gesetze zu 
einem Gesetz zusammenzufassen. Dieses Gesetzesreform soll analog zu den 
Regelungen zum Elterngeld und zur Elternzeit in eine Freistellung (Familien-
pflegezeit) und eine Lohnersatzleistung (Familienpflegegeld) aufgeteilt wer-
den, wobei das bisherige Darlehen als finanzielle Unterstützung entfallen soll 
(vgl. Unabhängiger Beirat für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 2023, 
26). Ziel ist es, die Arbeit informeller Pflegepersonen anzuerkennen und neue 
soziale Maßnahmen einzuführen, die ähnlich den bestehenden Unterstüt-
zungsleistungen für Eltern ausgestaltet sind (vgl. Kuhlmey & Budnick 2023, 
554).  
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Anspruchsberechtigt sind demnach familiäre Pflegepersonen einschließlich 
vergleichbar nahestehender Personen.46 Voraussetzung für die Inanspruch-
nahme von Familienpflegezeit und Familienpflegegeld sei grundsätzlich, dass 
die Pflege in häuslicher Umgebung erfolgt. Es sei jedoch nicht erforderlich, 
dass Pflegebedürftige und Anspruchsberechtigte in einem Haushalt leben. 
Die Pflege könne sowohl im Haushalt des Pflegebedürftigen als auch im 
Haushalt des Anspruchsberechtigten erfolgen (vgl. Unabhängiger Beirat für 
die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 2023, 27f.) 

Für den neuen Anspruch auf Familienpflegegeld wird analog zu den Rege-
lungen beim Elterngeld vorgeschlagen, dass die Anspruchsberechtigten regel-
mäßig nicht mehr als 32 Stunden pro Woche erwerbstätig sein dürfen (vgl. 
ebd., 29). Die Pflegeverantwortung soll auf mehrere Personen verteilt werden 
können, um die Hauptpflegeperson zu entlasten. Durch die Möglichkeit, das 
Familienpflegegeld und die Familienpflegezeit auf mehrere Pflegepersonen 
aufzuteilen, sollen auch diejenigen unterstützt werden, die sonst aus finanzi-
ellen oder zeitlichen Gründen die Pflege nicht übernehmen könnten. Eine 
maximale Anzahl von Anspruchsberechtigten pro Pflegebedürftigen wird 
nicht festgelegt, da die individuelle Situation unterschiedlich sei (vgl. ebd., 31). 

Um die gesetzlichen Freistellungen besser an die durchschnittliche Pflege-
dauer und die vielfältigen Lebensrealitäten anzupassen, sollen Pflegepersonen 
maximal 36 Monate Familienpflegezeit pro Pflegebedürftigen in Anspruch 
nehmen können. Davon können bis zu sechs Monate als vollständige oder 
teilweise Freistellung mit weniger als 15 Wochenstunden in Anspruch genom-
men werden. Die restliche Zeit müsse als teilweise Freistellung mit mindes-
tens 15 Stunden wöchentlicher Arbeitszeit gestaltet werden. Die Freistell-
ungen können nacheinander oder gleichzeitig von verschiedenen Anspruchs-
berechtigten in Anspruch genommen werden. Die Familienpflegezeit kann in 
bis zu drei Zeitabschnitte pro Anspruchsberechtigten aufgeteilt werden, mit 
Zustimmung des Arbeitgebers seien auch weitere Zeitabschnitte möglich. 
Eine Mindestdauer der Familienpflegezeit gebe es nicht. Beim Familienpfle-
gegeld beträgt die Mindestbezugsdauer einen Monat (vgl. ebd., 31-33). 

Das steuerfinanzierte Familienpflegegeld soll einkommensabhängig sein 
und soll bis zu einem zu versteuernden Einkommen von 250.000 € gezahlt 
werden. Die Berechnung erfolgt analog zum Elterngeld, wobei die Beträge 
regelmäßig angepasst werden sollen. Bei einer teilweisen Freistellung werde 
der pflegebedingte Einkommensverlust als Grundlage für die Berechnung des 

 

46 Derzeit sind nach § 7 Abs. 3 PflegeZG nur direkte Verwandte als Pflegepersonen anspruchs-
berechtigt (s. Kap. 2.4.2.3). 
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Familienpflegegeldes herangezogen. Eine Erhöhung sowohl der prozentua-
len Bemessung als auch der Obergrenze von 1.800 € wird als notwendig er-
achtet, um sowohl das Elterngeld als auch das Familienpflegegeld an die 
gestiegenen Lebenshaltungskosten anzupassen. Da informelle Pflegeperso-
nen häufig älter sind und damit über ein höheres Einkommen verfügen, sei 
der Einkommensverlust bei vollständiger Freistellung besonders problema-
tisch. Trotz dieser Problematik sollen die Berechnungsgrundlagen des Eltern-
geldes beibehalten werden (vgl. ebd., 33f.).  

Informelle Pflegepersonen dürfen durch eine teilweise oder vollständige 
Freistellung von der Arbeit keine Nachteile bei der Alterssicherung erleiden. 
Die rentenrechtliche Absicherung ist so zu überarbeiten, dass sie mindestens 
den heutigen Regelungen für Pflegepersonen und Eltern entspricht. Zudem 
wird für die rentenrechtliche Absicherung eine wöchentliche Arbeitszeit von 
maximal 32 Stunden vorausgesetzt (vgl. ebd., 36). 

Auch die Regelungen zur kurzzeitigen Arbeitsverhinderung sollen ausge-
weitet werden. Pflegepersonen können die Pflegezeit für dieselbe pflegebe-
dürftige Person jedes Jahr in Anspruch nehmen, wenn die gesetzlichen 
Voraussetzungen erfüllt sind (vgl. ebd., 38).47 

Kuhlmey und Budnick (2023) unterstützen diesen Entwurf grundsätzlich. 
Allerdings würden nicht alle Pflegenden gleichermaßen profitieren, insbeson-
dere nicht erwerbstätige Vollzeitpflegende wie Mütter oder Angehörige von 
Demenzkranken. Nur eine „generelle Entlohnung von Pflegearbeit würde 
diesen Gruppen Rechnung tragen“ (Kuhlmey & Budnick 2023, 554). Den-
noch werden die Empfehlungen zur Familienpflegezeit und zum Familien-
pflegegeld als Fortschritt für diejenigen gesehen, die Pflege und Beruf ver-
einbaren müssen. Diese Regelungen könnten informell Pflegenden, die bisher 
in Vollzeit gepflegt haben, einen Anreiz bieten, wieder in den Beruf einzustei-
gen, und Berufstätige ermutigen, ihre Arbeitszeit zu reduzieren. So könnten 
Pflegende Pflege und Beruf besser miteinander vereinbaren, ohne große fi-
nanzielle Einbußen hinnehmen zu müssen (vgl. ebd., 554). 

Es bleibt abzuwarten, wie viele Personen das Familienpflegegeld im Falle 
einer Einführung tatsächlich in Anspruch nehmen würden (vgl. ebd., 555). 
Eine aktuelle Mikrosimulation auf Basis von SOEP-Daten aus dem Jahr 2019 
schätzt, dass rund 1,9 Millionen Personen, die mindestens 10 Stunden pro 
Woche häusliche Pflege leisten, Anspruch auf das Familienpflegegeld hätten. 

 

47 Diese Änderung wurde bereits zum 01.01.2024 nach § 2 Abs. 1 PflegeZG von zehn Tagen 
pro pflegebedürftige Person auf einmal im Jahr erweitert (vgl. BMG 2023b). 
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Davon würden rund 1,5 Millionen Personen die Leistung tatsächlich bezie-
hen, was rund 78 Prozent der Pflegenden entspricht. Die Bruttoausgaben für 
diese Leistung würden sich auf insgesamt 6,9 Mrd. € pro Jahr belaufen, wäh-
rend durch höhere Steuereinnahmen und Einsparungen bei anderen Sozial-
leistungen ein Nettoaufwand von rund 5 Mrd. € entstünde. Diese Zahlungen 
würden das Einkommen der Pflegenden um rund 170 € pro Monat erhöhen 
und ihr Armutsrisiko deutlich senken. Die Armutsrisikoquote würde auf 15,6 
Prozent und die Armutsquote um mehr als 20 Prozent sinken. Der Einkom-
menszuwachs wäre bei Pflegehaushalten höher, der Rückgang der Armutsri-
sikoquote bei Pflegepersonen, die außerhalb des Haushalts pflegen, jedoch 
stärker. Bei Frauen würde die Armutsquote von 24 Prozent auf 19 Prozent 
und bei Männern auf rund 13 Prozent sinken (vgl. Felder et al. 2022, 32f.). 

Bemerkenswert ist, dass dieser Reformvorschlag insbesondere hinsichtlich 
der finanziellen Absicherung Parallelen zur Konzeption eines bedingungslo-
sen Grundeinkommens aufweist (s. Kap. 3.2). Diese Ähnlichkeiten machen 
das Familienpflegegeld zu einem vielversprechenden Ausgangspunkt für die 
weitere Diskussion. Im weiteren Verlauf dieser Arbeit sollen die vorgestellten 
Untersuchungsergebnisse dazu dienen, die Annahmen und Ziele dieses Vor-
schlags kritisch zu beleuchten und einzuordnen (s. Kap. 6.1.2.3). 

 
 

2.4.3.2 Das Leitprinzip der Subsidiarität in der Altenpflege 
 

Nach der Betrachtung des konkreten Reformvorschlags des Familienpflege-
geldes wendet sich die Diskussion nun einem grundlegenderen Konzept zu, 
das für die Gestaltung der Altenpflege von zentraler Bedeutung ist: dem Sub-
sidiaritätsprinzip. Dieses Prinzip, ein Schlüsselbegriff der sozialökonomi-
schen Wissenschaft (vgl. Wendt 2007, 23), bietet einen breiteren 
konzeptionellen Rahmen, in den sich auch die Idee eines Grundeinkommens 
einordnen lässt. Klie (2014) argumentiert, dass Subsidiarität als Leitprinzip für 
die zeitgemäße Weiterentwicklung der Altenpflege in Deutschland eine wich-
tige Rolle spielen könnte (vgl. Klie 2014, 190-192). Die Auseinandersetzung 
mit diesem Prinzip eröffnet fruchtbare Diskussionsmöglichkeiten, sowohl im 
Hinblick auf die informelle Altenpflegeökonomie als auch in Bezug auf die 
Idee des Grundeinkommens. 

Das Subsidiaritätsprinzip betont die Bedeutung der Eigenverantwortung 
des Individuums für seine Lebensgestaltung, wobei eine größere Organisati-
onseinheit wie z. B. der Staat unterstützend eingreift, wenn die Selbsthilfe 
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nicht ausreicht (vgl. Sachße 2003, 194). Subsidiarität hat einen doppelten Cha-
rakter: Einerseits betont sie immer die Eigenverantwortung, andererseits 
schafft und fördert sie durch Dritte die Voraussetzungen für die Eigenverant-
wortung (vgl. Schulz-Nieswandt 2006, 136-138; Nell-Breuning 1990, 79). 

Das Subsidiaritätsprinzip hat seinen Ursprung in der katholischen Sozial-
lehre (vgl. Klie 2014, 172-174). Es wurde erstmals in den päpstlichen Enzyk-
liken ‚Rerum novarum‘ von Papst Leo XIII. (1891) und ‚Quadragesimo anno‘ 
von Papst Pius XI. (1931) hervorgehoben. Diese Enzykliken setzten sich mit 
den Auswirkungen des Wirtschaftsliberalismus auseinander und etablierten 
das Prinzip der Fürsorge zwischen Individuum, Gemeinschaft und Gesell-
schaft (vgl. Pius XI. 1931, 120f.). Nell-Breuning (1990) formulierte das Sub-
sidiaritätsprinzip als allgemeinen Rechtsgrundsatz, der die Zuständigkeiten 
zwischen kleineren Gemeinschaften und übergeordneten Einheiten regelt 
(vgl. Nell-Breuning 1990, 114f.). Es betont den Vorrang der kleineren Ein-
heiten vor den größeren und die Pflicht der größeren Einheiten, die kleineren 
zur Erfüllung ihrer Aufgaben zu befähigen (vgl. Sachße 2003, 194): „Subsidi-
arität organisiert Solidarität so, dass Individualität verwirklicht wird.“ (ebd.)  

Das Subsidiaritätsprinzip hat im Laufe der Zeit je nach politischem und ge-
sellschaftlichem Kontext verschiedene Phasen durchlaufen. Während es im 
Liberalismus dazu diente, die Eigenverantwortung der Bürger:innen gegen-
über dem Staat zu stärken, nutzte die katholische Soziallehre das Prinzip, um 
den Ausbau des Wohlfahrtsstaates und die Ausweitung staatlichen Handelns 
zu legitimieren (vgl. ebd., 212). Heute gilt Subsidiarität als Leitprinzip des 
deutschen Sozialstaates und ist im Grundgesetz verankert (vgl. Art. 23 (1) 
GG). Es fördert die Selbsthilfe vor Ort sowie die Eigenaktivität und Eigen-
verantwortung (vgl. Sachße 2003, 210f.). Seit Ende der 1990er Jahre wird Sub-
sidiarität im Rahmen der Debatte um den Wohlfahrtspluralismus betont (vgl. 
Evers & Olk 1996). Dabei verschiebt sich der Fokus von der Kompetenzab-
grenzung zwischen öffentlichen und freien Trägern48 hin zum Verhältnis zwi-
schen Haushalten, Markt, Staat und Drittem Sektor (vgl. Klie 2017, 247f.; 
Sachße 2003, 210). Die Wiederentdeckung der Selbsthilfepotenziale als Alter-
native zur staatlichen Steuerung erfolgte vor dem Hintergrund der Krise des 
Wohlfahrtsstaates, die durch Ökonomisierung, Verrechtlichung, Bürokrati-
sierung, Professionalisierung und Zentralisierung gekennzeichnet war (vgl. 
Kaufmann 2009, 284). In der modernen Interpretation wird der Staat nicht 
mehr als zentrale Instanz gesehen, sondern als ein Akteur unter anderen, der 

 

48 Diese Debatte wird als Neo-Korporatismus bezeichnet und diskutiert das Verhältnis zwi-
schen Staat und Wohlfahrtsverbänden in Deutschland (vgl. Rieger 2014, 149f.). 
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innovative Rahmenbedingungen schafft, Selbstorganisation unterstützt und 
die Zivilgesellschaft befähigt, ihre Herausforderungen eigenständig zu bewäl-
tigen (vgl. Klie 2014, 182; Sachße 2003, 211).  

Ein Grund für die Herausforderungen im deutschen Altenpflegesystem liegt 
möglicherweise in der Vernachlässigung des Subsidiaritätsprinzips, das die 
Balance zwischen staatlicher Intervention und der Eigenverantwortung von 
Individuen, Familien und Gemeinschaften im unmittelbaren Sozialraum be-
schreibt (vgl. Klie 2014, 169-171). Ein Hauptkritikpunkt ist, dass der Staat 
sowohl in die professionelle als auch in die häusliche Pflege durch qualitätssi-
chernde und regulierende Maßnahmen eingreift. Gleichzeitig wird jedoch be-
tont, dass die Pflegeversicherung dem Subsidiaritätsprinzip diene, indem sie 
die Pflegeverantwortung von Familien und lokalen Gemeinschaften über-
haupt erst ermögliche (vgl. ebd., 170). Die zentrale Kritik richtet sich gegen 
Zentralisierungstendenzen und sozialpolitische Top-Down-Strukturen, die 
Eigenverantwortung und Selbstgestaltungspotenziale in kleinen Gemein-
schaften untergraben (vgl. ebd., 192). Der Pflegeversicherung fehle es daher 
an „subsidiärer Vorsorge“ (ebd., 192). 

Ein wesentlicher Aspekt, der in der Diskussion um das Subsidiaritätsprinzip 
betont wird, ist die Notwendigkeit des Aufbaus sozialer Unterstützung von 
unten nach oben. Klie (2014) formuliert diesen Aspekt folgendermaßen:  
Soziale Unterstützung hat sich von unten her aufzubauen, aus den kleinen 
Kreisen. Es gilt, die Selbstorganisationsfähigkeit der Familien, die kleinen 
Kreise auch in neuen Formen, die über klassische Familien hinausgehen, zu 
stärken. Wo dies aber nicht gelingt und solange die nicht gelingt, ist die 
nächste Ebene gefragt, wie etwa die staatliche Beratung, das Case-Manage-
ment, um die solidarische Unterstützung zu stärken, zu ermöglichen, zu or-
ganisieren und professionell zu begleiten. Dabei stellt sich die Frage, was denn 
die Kompetenzen der jeweiligen Akteure ausmacht, worauf zu achten ist, wo-
raus sich die Güte und Tragfähigkeit der solidarischen Unterstützung ergibt. 
Hier sind die Menschenrechte wesentlicher Gradmesser. (ebd., 188f.) 

Das Subsidiaritätsprinzip eröffne immer wieder Raum für die Diskussion 
und Gestaltung der Gesellschaft im Hinblick auf die Balance zwischen Eigen-
verantwortung im Sozialraum und Unterstützung durch übergeordnete Ein-
heiten. Es halte das natürliche menschliche Spannungsfeld zwischen dem 
eigenen Wohlergehen und dem Wohlergehen der Mitmenschen stets präsent 
(vgl. ebd., 191). Klie (2014) fasst diesen Gedanken im Zusammenhang mit 
der Altenpflege in Deutschland wie folgt zusammen:  

Das Subsidiaritätsprinzip eignet sich in einer modernen Gesellschaft als 
ethischer Maßstab für die Bewertung sozialpolitischer Gestaltungsoptionen. 
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Denn jede reglementierte, zentral gesteuerte Dienstleistung für pflegebedürf-
tige Menschen steht in Gefahr, selbstorganisierte Formen der Unterstützung 
und Solidaritätsbereitschaft zu beeinträchtigen. Es lässt sich eine Art Beweis-
last des Sozialstaates aus dem Subsidiaritätsprinzip ableiten, der zufolge In-
terventionen den Grundsätzen der Subsidiarität nicht widersprechen dürfen. 
(ebd., 190) 

Im Kontext der Aussage von Klie (2014) zur Subsidiarität wird das Grund-
einkommen als „hochrelevanter Vorschlag“ (ebd., 169) gesehen, da es die 
Grundlage für die Wahrnehmung öffentlicher Verantwortung schaffen 
könnte (vgl. ebd., 169). Diese Aussage soll in der späteren Diskussion näher 
untersucht werden (s. Kap. 6.1.3). Es geht darum zu verstehen, wie das 
Grundeinkommen die Eigenverantwortung beeinflussen kann und welche 
Rolle es im Rahmen des Subsidiaritätsprinzips für die informelle Altenpflege-
ökonomie spielen könnte. 

 
 

2.4.3.3 Das Leitbild sorgender Gemeinschaften:  

Caring Communities 
 

Das Subsidiaritätsprinzip befasst sich mit Grundfragen der gesellschaftlichen 
Ordnung und konzentriert sich auf das Verhältnis von Staat, Markt, Drittem 
Sektor und Individuum. Es betont insbesondere die Eigenverantwortung des 
Einzelnen und die Unterstützung dieser Eigenverantwortung durch die Ge-
meinschaft (s. Kap. 2.4.3.2). Ein viel diskutiertes Konzept, das eine mögliche 
Konkretisierung des Subsidiaritätsprinzips darstellt, sind sog. ,Sorgende Ge-
meinschaften‘ bzw. ,Caring Communities‘ (vgl. Zängl 2023; Schürch & Hol-
ten 2022; Laufenberg 2018; Wegleitner & Schuchter 2021; Klie 2021). Diese 
werden als zivilgesellschaftliche lokale Verantwortungsgemeinschaften ver-
standen (vgl. Kricheldorff et al. 2015, 408).49 

 

49 Das Konzept der ,Sorgenden Gemeinschaften‘ weist inhaltliche Parallelen zum Ansatz der 
,Commons‘ auf (vgl. Schürch & Holten 2022, 266; Dumschat et al. 2021). Beide Konzepte 
betonen die Bedeutung gemeinschaftlich getragener Verantwortung und kollektiver Ressour-
cennutzung. Helfrich und Bollier (2020) definieren Commons als „lebendige soziale Struktu-
ren, in denen Menschen ihre gemeinsamen Probleme in selbstorganisierter Art und Weise 
angehen.“ (Helfrich & Bollier 2020, 20) Diese Definition lässt sich auch auf sorgende Gemein-
schaften übertragen, die ebenfalls auf Selbstorganisation und gemeinschaftliche Problemlösung 
im Bereich der Pflege und Fürsorge abzielen. 
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Das Leitbild der sorgenden Gemeinschaften erstreckt sich nicht nur auf die 
Pflege älterer Menschen, sondern umfasst auch verschiedene Formen der Un-
terstützung innerhalb lokaler Verantwortungsgemeinschaften (vgl. Netzwerk 
Caring Communities o. J.). Diese Gemeinschaften konzentrieren sich je nach 
Bedarf und Schwerpunktsetzung auf unterschiedliche Themen, die alle Le-
bensphasen betreffen. Dazu gehören neben der Altenpflege und dem Um-
gang mit Krankheit und Behinderung auch Kinderbetreuung, Migration und 
ökologische Nachhaltigkeit (vgl. Schürch & Holten 2022, 265f.). Insbeson-
dere in der Altenpflege gewinnt das Konzept angesichts der demografischen 
Herausforderungen und des abnehmenden häuslichen Pflegepotenzials an 
Bedeutung (vgl. Kricheldorff et al. 2015, 408). 

Das zugrundeliegende Konzept basiert auf verschiedenen Diskussionen 
und Ansätzen aus der Pflege und der Sozialen Arbeit. Dazu gehören die Hos-
pizbewegung, die Inklusionsdebatte von Menschen mit Behinderung oder 
Demenz sowie Vorstellungen einer würdevollen Sterbebegleitung (vgl. Klie 
2014, 113-115; Wegleitner et al. 2023, 70f.; Schürch & Holten 2022, 265-267; 
Laufenberg 2018, 80f.). Ein zentrales Thema ist die gemeinschaftliche Orga-
nisation von Hilfe und Sorge durch bürgerschaftliches Engagement in 
schwierigen Lebenslagen (vgl. Wegleitner & Schuchter 2018, 2). Das Leitbild 
verbindet unterschiedliche Sektoren und Themen zur Bewältigung individu-
eller und gesellschaftlicher Herausforderungen. Es bündelt gemeinsame Inte-
ressen und Aktivitäten, um Unterstützung im lokalen Sozialraum zu bieten 
und die Eigenverantwortung im öffentlichen Raum zu stärken. Das Engage-
ment in diesen Gemeinschaften spiegelt besondere gesellschaftliche Werte 
und Motive wider. Aus sozialwissenschaftlicher Perspektive sind sorgende 
Gemeinschaften Ausdruck von gegenseitiger Hilfe und Fürsorge (vgl. Steine-
bach et al. 2023, 25). Damit sind sie auch für die sozialökonomische Theorie 
und die ökosoziale Perspektive dieser Arbeit von Interesse. 

Dieses Leitbild steht für eine Pflegekultur, die das bürgerschaftliche Enga-
gement in den Mittelpunkt stellt (vgl. Klie 2014, 113f.). Es kann als Antwort 
auf die Herausforderungen einer alternden Gesellschaft mit steigendem Pfle-
gebedarf verstanden werden (vgl. Steinebach et al. 2023, 25). Die Entstehung 
solcher sorgenden Gemeinschaften ist zum Teil auf Verschiebungen zwi-
schen den vier Hauptsektoren des Wohlfahrtspluralismus zurückzuführen. 
Derzeit wird auf verschiedenen Ebenen neu ausgehandelt, inwieweit Sorge-
verantwortung zunehmend durch zivilgesellschaftliches Engagement über-
nommen werden kann (vgl. Fleischer 2023, 109). 

Durch die enge Vernetzung des Individuums mit seinem Wohnumfeld und 
dem Sozialraum erweitert dieses Leitbild den Fokus über das individuelle 
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Pflegesetting und die familiären Grenzen hinaus. Es betont die soziale Ver-
bundenheit und Mitverantwortung bei der Bewältigung schwieriger Lebens-
situationen und zielt darauf ab, die Bedarfe anderer wahrzunehmen und ihre 
Autonomie und Selbstbestimmung zu respektieren (vgl. ebd., 111; Krichel-
dorff et al. 2015, 409). Das Leitbild verweist auf eine „neue soziale Qualität 
des Miteinanders“ (Klie 2014, 126). Neue Wege der Hilfe und Unterstützung 
sollen vor Ort gemeinsam mit den Betroffenen, ihren Angehörigen, Freun-
den, Nachbarn und Fachkräften entwickelt werden. Diese Akteure bilden ein 
Netzwerk, das pflegende Familien unterstützt und die häusliche Pflege auch 
dann ermöglicht, wenn eine einzelne Pflegeperson überfordert wäre (vgl. Kri-
cheldorff et al. 2015, 410). Eine sorgende Gemeinschaft kann aus anderen 
Freiwilligeninitiativen wie der Nachbarschaftshilfe hervorgehen und sich von 
einer anfänglichen Pionierphase zu einem komplexen Ökosystem entwickeln. 
Dabei geht es nicht darum, verschiedene Formen des Engagements zu be-
werten oder zu hierarchisieren (vgl. Zängl 2023, 20). 

Die Idee der sorgenden Gemeinschaft wird als Oberbegriff für unterschied-
liche Lösungsansätze und offene Zugänge zur Unterstützung und Versorgung 
älterer Menschen beschrieben (vgl. Berner 2015, 7). „Caring Communities 
sind gesellschaftliche Hoffnungsbilder und Projektionsflächen zugleich […].“ 
(Wegleitner et al. 2023, 51) Es wird argumentiert, dass diese breite Verwen-
dung den Begriff verwässert und ihn eher als abstraktes Leitbild ohne kon-
krete Handlungsstrategien erscheinen lässt. Dies könne zu einer idealisierten 
Vorstellung von Gemeinschaften führen (vgl. Berner 2015, 11). 
Inzwischen wird nicht nur das Leitbild sorgender Gemeinschaften diskutiert, 
sondern auch überlegt, wie daraus konkrete Handlungsansätze für Sozial-
räume, Quartiere, Kommunen und Gemeinden abgeleitet werden können 
(vgl. Klein & Weigel 2014). Daraus ergeben sich Forschungsfragen, wie sor-
gende Gemeinschaften die häusliche Langzeitpflege verbessern können (vgl. 
Kapser et al. 2021).50 

Eine sorgende Gemeinschaft bedarf, um eine zusammenfassende Aussage 
von Klie (2014) aufzugreifen, „gerade wenn sie als Leitbild taugen soll, der 
Unterstützung, Anregung und Ermutigung, einer Sicherheit gebenden Infra-
struktur und eines professionellen Back-ups“ (Klie 2014, 128). Hier wird die 

 

50 Erste Pilotprojekte wie das ,CareComLab‘ sind bereits gestartet. ,CareCom‘ steht für ‚Caring 
Communities‘ und ,Labs‘ für ‚Laboratorien‘. Bei diesen ,Labs‘ handelt es sich jedoch nicht um 
herkömmliche Experimentierräume an Universitäten, sondern um fünf reale Gemeinden in 
der Schweiz, in denen in Kooperation von Wissenschaft und Zivilgesellschaft geforscht und 
experimentiert wird (vgl. CareComLabs 2022, 1). Erste Projekte in dieser Richtung sind bereits 
abgeschlossen (vgl. Gashi et al. 2022). 
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inhaltliche Nähe zum Subsidiaritätsprinzip deutlich, da beide Ansätze auf die 
Förderung von Eigenverantwortung und die Unterstützung durch eine über-
geordnete Struktur abzielen (s. Kap. 2.4.3.2). 

Die potenziellen Auswirkungen eines bedingungslosen Grundeinkommens 
auf das soziale Netzwerk informeller Pflegepersonen und dessen Bedeutung 
für sorgende Gemeinschaften werden in der anschließenden Diskussion er-
örtert (s. Kap. 6.1.3.3). 
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3 Theoretische Grundlagen des  

bedingungslosen Grundeinkommens 

mit Fokus auf Sorgearbeit 
 
 

Dieses Kapitel bildet den zweiten theoretischen Baustein der vorliegenden 
Arbeit, indem es die Idee des bedingungslosen Grundeinkommens51 sowohl 
allgemein als auch spezifisch im Kontext von Sorgearbeit bzw. ‚Care‘52 be-
leuchtet. Durch die kritische Auseinandersetzung mit dem aktuellen For-
schungsstand und die Identifikation von Forschungslücken leistet dieses 
Kapitel einen Beitrag zur Weiterentwicklung der wissenschaftlichen Debatte 
um Grundeinkommen und Sorgearbeit. Es schafft die theoretische Grund-
lage für die anschließende empirische Untersuchung und begründet deren Fo-
kussierung auf die Lebenslage informeller Pflegepersonen im Lichte eines 
bedingungslosen Grundeinkommens. 

Das Vorgehen gliedert sich in drei Hauptteile: Einleitend werden Vorüber-
legungen zur Rolle von Utopien wie dem bedingungslosen Grundeinkommen 
in den Sozialwissenschaften angestellt, um den erkenntnistheoretischen Rah-
men dieser Untersuchung zu etablieren. Es folgt eine allgemeine Einführung 
in die Idee des Grundeinkommens, einschließlich ihrer historischen Entwick-
lung, aktueller Modelle und zentraler Diskussionslinien. Anschließend wird 
die Debatte um Grundeinkommen und Sorgearbeit ausführlich dargestellt, 

 

51 In dieser Arbeit werden die Begriffe ,Grundeinkommen‘ und ,bedingungsloses Grundein-
kommen‘ synonym verwendet. Jede Erwähnung von ,Grundeinkommen‘ bezieht sich auf das 
Konzept des bedingungslosen Grundeinkommens. Im englischen Sprachraum wird die Idee 
des bedingungslosen Grundeinkommens ,Universal Basic Income‘ bzw. als ,Basic Income‘ be-
zeichnet. 
52 Die vorliegende Arbeit baut auf der Theorie der Sozialökonomie auf und nicht auf feminis-
tischen Care Konzepten (s. Kap. 2.2.2). Obwohl der Begriff der ,Sorge‘ auch in der Sozialöko-
nomie zentral ist, wurde eine bewusste Abgrenzung zur feministischen Care Ökonomie 
vorgenommen. Da der Grundeinkommensdiskurs zur Sorgearbeit jedoch stark feministisch 
geprägt ist, dominiert sowohl in der englischen als auch in der deutschen Debatte der Begriff 
,Care‘. Dieser wird als Sammelbegriff für alle unbezahlten Tätigkeiten verwendet, die häufig 
von Frauen geleistet werden (s. Kap. 2.2.2.2 zum feministischen Verständnis des Care-Be-
griffs). Um dem Diskurs gerecht zu werden und gleichzeitig dem alternativen theoretischen 
Ansatz dieser Arbeit Rechnung zu tragen, werden die Begriffe ,Care‘ und ,Sorgearbeit‘ hier 
synonym verwendet. Diese Klarstellung soll mögliche Missverständnisse vermeiden und so-
wohl eine objektive Darstellung der aktuellen Literatur als auch die Berücksichtigung des spe-
zifischen theoretischen Ansatzes dieser Arbeit ermöglichen. 
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wobei sowohl der englischsprachige als auch der deutschsprachige Diskurs 
berücksichtigt wird. Der dritte Teil bietet eine kritische Einordnung des For-
schungsstandes, zeigt Grenzen auf und schlägt neue Forschungsansätze vor. 

 
 

3.1 Vorüberlegung: Realutopie  

als Orientierungsfunktion 
 

Die Idee eines bedingungslosen Grundeinkommens ist eine sozialpolitische 
Idee,53 bei der alle Bürger:innen einen gesetzlich festgelegten, regelmäßigen 
Geldbetrag erhalten – von der Geburt bis zum Lebensende. Dieses Einkom-
men wird als individueller Rechtsanspruch verstanden, der weder an eine Er-
werbsverpflichtung noch an eine Bedürftigkeitsprüfung gebunden ist (vgl. 
Kovce & Priddat 2019, 11). Diese Grundidee bildet den Ausgangspunkt für 
verschiedene Modelle und weiterführende Diskussionen über die konkrete 
Ausgestaltung und Umsetzung eines solchen Systems (vgl. De Wisperleare 
2015, 47f.).  

Das Grundeinkommen wurde bisher in keinem Land vollständig umgesetzt 
(vgl. Van Parijs 2023, 57; Wright 2017, 44). Dieser Umstand erschwert eine 
umfassende wissenschaftliche Untersuchung seiner gesamtgesellschaftlichen 
Auswirkungen. Zwar gibt es zahlreiche Experimente und Pilotprojekte, die 
einzelne Aspekte des Grundeinkommens in spezifischen Kontexten erpro-
ben, doch sind diese in ihrer Aussagekraft begrenzt (s. Kap. 3.2.1.3). 

Bereits Elster (1987) erkannte die grundsätzliche Herausforderung, vor der 
die Sozialwissenschaften bei der Prognose langfristiger Auswirkungen tief-
greifender institutioneller Veränderungen wie der Einführung eines Grund-
einkommens stehen. Die Komplexität und Dynamik sozialer Systeme mache 
es nahezu unmöglich, die vielschichtigen Folgen solch weitreichender Refor-
men zuverlässig zu prognostizieren (vgl. Elster 1987, 709-711). 

Diese Kritik wirft die Frage auf, ob und wie eine Idee im Sinne einer Utopie, 
die einen noch nichtexistierenden Ort beschreibt (vgl. Kubon-Gilke & Maier-
Rigaud 2020, 13), wissenschaftlich untersucht werden kann. Diese Überle-
gung führt zu einer basalen erkenntnistheoretischen Herausforderung: Wie 

 

53 Das bedingungslose Grundeinkommen wird in der Fachliteratur auch als sozialpolitische 
Reform diskutiert (vgl. Van Parijs 1992; Wright 2017, 20). Heinze und Schupp (2022) verwen-
den diese Bezeichnung, um die potenzielle Rolle des Grundeinkommens als Instrument zur 
Reform des bestehenden Sozialsystems zu betonen (vgl. Heinze & Schupp 2022, 15). 
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können sich die Sozialwissenschaften mit Utopien auseinandersetzen, wenn 
diese per Definition jenseits der gegenwärtigen Realität liegen?54 

Zur erkenntnistheoretischen Einordnung orientiert sich diese Arbeit am 
Ansatz von Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020). Damit wird eine Grund-
lage für einen strukturierten Umgang mit Utopien geschaffen, der es ermög-
licht, unterschiedliche Reformvorschläge sozialwissenschaftlich zu unter-
suchen. Insbesondere wird die Rolle von realen, konkreten und prozesshaften 
Utopien als Orientierungshilfe für sozialwissenschaftliche Untersuchungen 
anerkannt (vgl. Kubon-Gilke & Maier-Rigaud 2020, 9f.). Das Autorenpaar 
vertritt die These, „dass Gesellschaftsutopien in einem relativen, prozessualen 
und realorientierten Verständnis [...] von verschiedensten Beurteilungen der 
Sozialpolitik Anregungen und Orientierungen sowohl für Reformen als auch 
für Transformationen der Sozialpolitik bereithalten können.“ (ebd., 12f.) 

Der Begriff ‚Utopie‘ bezeichnet ein Gesellschaftsmodell oder Teile davon, 
das in der Gegenwart nicht existiert. Dabei kann es sich um ein völlig neues 
Konzept handeln oder um ein Konzept, das in der Vergangenheit existierte, 
heute aber nicht mehr besteht (vgl. ebd., 13). Utopien nehmen die gegenwär-
tige Realität als Ausgangspunkt, bleiben aber nicht in ihren Grenzen stehen. 
Sie nutzen die gegenwärtige Wirklichkeit als Basis, um von dort aus neue 
Möglichkeiten zu erkunden (vgl. ebd., 13). Im Gegensatz zu beliebigen Uto-
pien und Zukunftsvorstellungen betrachten Kubon-Gilke und Maier-Rigaud 
(2020) ‚reale Utopien‘ aus einer sozialwissenschaftlichen Perspektive, die kri-
tische Gesellschaftstheorie mit empirischer Forschung verbindet: 

Reale Utopien legen Augenmerk auf eine sorgfältige und im Zuge der Re-
formen wiederholte Wirkungsanalyse, um nicht nur a priori vermutete Vor-
teile der Alternativen zu preisen, sondern deren konkrete Wirkungen genauer 
zu untersuchen. Dabei geht es auch darum, potentielle Gefahren neuer Insti-
tutionen (...) zu identifizieren, letztlich um sowohl die Robustheit und Wider-
standskraft der Utopien gegenüber abweichenden Wirkungszusammen-
hängen zu prüfen als auch die nötige Anpassungsfähigkeit an veränderte Um-
stände und Funktionalitäten wie etwa einem anderen Mix an informellen und 
formellen Normen zu garantieren. Insofern sind reale Utopien automatisch 
auch immer kritische und relative Utopien. (ebd., 25)55 

 

54 In der Philosophie stellen sich ähnliche Fragen im Zusammenhang mit Gedankenexperi-
menten, die rein gedanklich entwickelt werden und keine Entsprechung in der Realität haben 
(vgl. Linsbichler & da Cunha 2023, 236f.; Brown & Fehige 2023). 
55 Auch für Bregman (2017) sind Utopien nicht als detaillierte Prognosen oder starre Gesell-
schaftsmodelle zu verstehen. Vielmehr fungieren sie als flexible Denkanstöße, die zur kriti-
schen Auseinandersetzung mit der Gegenwart anregen. Ihr Wert liegt in der Fähigkeit, neue 
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In der Diskussion um reale Utopien und ihre Bedeutung für die Sozialwis-
senschaften ist es entscheidend, den engen Zusammenhang zwischen utopi-
schem Denken und sozialpolitischer Praxis zu verstehen. Kubon-Gilke und 
Maier-Rigaud (2020) betonen, dass Sozialpolitik nicht nur innerhalb beste-
hender Systeme wirkt, sondern diese auch aktiv verändert. Dabei betonen sie 
den dynamischen Charakter von Sozialpolitik, der sich aus dem Zusammen-
spiel von staatlichen Interventionen und informellen sozialen Normen ergibt 
(vgl. ebd., 26f.). Diese Perspektive verdeutlicht, dass die Auseinandersetzung 
mit utopischen Konzepten nicht nur Zukunftsvisionen erforscht, sondern 
auch ein Spiegel gegenwärtiger gesellschaftlicher Realität und ihrer sozialpo-
litischen Praxis ist und damit Einsichten in aktuelle gesellschaftliche Dynami-
ken und Bedarfe liefern kann. 

Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020) führen im Rahmen ihrer Untersu-
chung realer Utopien den Begriff ‚Sozialgestalten‘56 ein und definieren ihn wie 
folgt: „Handelt es sich jeweils um konsistente, in sich geschlossene Gedan-
kengebäude, so sprechen wir nachfolgend von Sozialgestalten, ohne sie an 
dieser Stelle gleichzeitig bereits normativ und inhaltlich zu werten.“ (ebd., 
28f.) Der Begriff ‚Sozialgestalt‘ hebt zwei wichtige Aspekte hervor. Erstens 
handelt es sich um umfassende Konzepte einer sozialen Ordnung. Eine So-
zialgestalt beschreibt ein vollständiges Bild, das alle wesentlichen Elemente 
einer Gesellschaft umfasst. Zweitens werden diese Konzepte zunächst neutral 
betrachtet, ohne sie moralisch oder inhaltlich zu bewerten. Diese neutrale und 
ganzheitliche Betrachtungsweise eröffnet neue Perspektiven für die Analyse 
und den Vergleich verschiedener Gesellschaftsentwürfe. Die daraus resultie-
rende „Orientierungsfunktion von Utopien“ (ebd., 30) dient als analytisches 
Werkzeug und erkenntnistheoretischer Rahmen zur systematischen Erfas-
sung und Analyse komplexer sozialpolitischer Ideen, wobei eine vorschnelle 
Bewertung vermieden wird (vgl. ebd. 28-30). 

Aus sozialwissenschaftlicher Sicht sind zwei zentrale Voraussetzungen für 
Realutopien von besonderer Bedeutung. Zum einen basieren Realutopien in 

 

Denkansätze zu fördern und frische Perspektiven auf aktuelle gesellschaftliche Herausforde-
rungen zu eröffnen (vgl. Bregman 2017, 19-21). Wright (2017) verwendet den Begriff ,reale 
Utopie‘ mit dezidiert transformativem Charakter als konkrete Strategie zur Überwindung des 
kapitalistischen Systems (vgl. Wright 2017, 11). Dies steht im Gegensatz zur hier verwendeten 
neutralen Bedeutung, die keinen expliziten Transformationsdruck impliziert. 
56 Der Begriff ,Sozialgestalten‘, den Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020) hier einführen, ba-
siert auf der Gestalttheorie und wird in ihrer Arbeit ausführlich entwickelt. Für eine detaillierte 
Herleitung und theoretische Fundierung dieses Konzepts wird auf die entsprechenden Text-
stellen verwiesen (vgl. Kubon-Gilke & Maier-Rigaud 2020, 73-120). 
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ihrer Orientierungsfunktion auf klaren und prägnanten Vorstellungen einer 
alternativen Gesellschaftsordnung. Zum anderen zeichnet sich eine Realuto-
pie durch eine gründliche Analyse ihrer möglichen Auswirkungen aus. Dies 
umfasst nicht nur die Betrachtung möglicher Vorteile, sondern auch eine kri-
tische Auseinandersetzung mit unbeabsichtigten Folgen und möglichen Risi-
ken (vgl. ebd., 78f.). Diese beiden Bedingungen ermöglichen es, Realutopien 
als strukturierte und reflektierte Konzepte in der sozialwissenschaftlichen 
Forschung einzusetzen.57 

Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020) interpretieren die Idee des bedin-
gungslosen Grundeinkommens als Realutopie. Es stelle ein bisher nicht rea-
lisiertes, umfassendes Modell sozialer Sicherung dar, das zu intensiven 
Diskussionen und Umsetzungsbemühungen anrege. Als Sozialgestalt zeichne 
sich das Grundeinkommen durch seine Komplexität aus, da es Aspekte wie 
Finanzierung, Arbeitsmarkteffekte und gesellschaftliche Auswirkungen integ-
riere. Die kontroversen Debatten um das Grundeinkommen würden seine 
Prägnanz als kohärentes Gedankengebäude unterstreichen (vgl. ebd., 166-
175). 

Das Ziel dieser Vorüberlegung zur Idee des bedingungslosen Grundein-
kommens ist es, die erkenntnistheoretische Herausforderung zu adressieren, 
die sich in der sozialwissenschaftlichen Auseinandersetzung mit Utopien 
stellt. Mit Bezug auf Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020), Levitas (2013) 
und Bregman (2017) wird argumentiert, dass ‚Utopie als Methode‘ im sozial-
wissenschaftlichen Kontext nicht nur möglich ist, sondern auch Erkenntnis-
wert besitzt und als legitime Form der Wissensproduktion gelten kann.58 Sie 
ermöglicht es, alternative Zukunftsszenarien zu entwerfen und kritisch zu 

 

57 Levitas (2013) sieht in der ,Utopie als Methode‘ eine valide Form der Wissensproduktion. 
Diese Methode ermöglicht es, verschiedene Zukunftsmöglichkeiten zu entwickeln und zu er-
forschen. Dabei wird betont, dass diese Ideen vorläufig, veränderbar und von vielen Faktoren 
abhängig sind. Der Prozess ist offen und regt zum kritischen Nachdenken über mögliche Zu-
künfte an (vgl. Levitas 2013, 217-219). 
58 Diese Herangehensweise stützt sich auf Feyerabends (1980) Konzept des Methodenpluralis-
mus in der Wissenschaft. Feyerabend (1980) lehnt die Idee einer einzigen, universell gültigen 
wissenschaftlichen Methode ab und plädiert stattdessen für offene und vielfältige Ansätze. Das 
Motto ,anything goes‘ unterstreicht die Auffassung, dass jede Methode legitim sein kann, so-
lange sie zu neuen Erkenntnissen führt (vgl. Feyerabend 1980, 97-99). Dieser Ansatz rechtfer-
tigt die Beschäftigung mit utopischen Konzepten wie dem Grundeinkommen als legitimen 
Gegenstand wissenschaftlicher Forschung, auch wenn sie jenseits der gegenwärtigen Realität 
liegen. 
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prüfen. In der vorliegenden Arbeit wird das bedingungslose Grundeinkom-
men als Realutopie und Sozialgestalt verstanden, die ohne normative Vorfest-
legung als Orientierungshilfe im offenen Forschungsprozess dient.  

In diesem Sinne ist die Betrachtung des bedingungslosen Grundeinkom-
mens als Realutopie nicht als Abkehr von wissenschaftlicher Rationalität zu 
verstehen, sondern als Erweiterung des methodischen Repertoires, die neue 
Perspektiven und Erkenntnisse ermöglicht. Diese erkenntnistheoretische 
Einbettung ermöglicht es, den möglichen Einfluss eines Grundeinkommens 
auf die Lebenslage informeller Pflegepersonen analytisch nachvollziehbar zu 
untersuchen. 

 
 
 

3.2 Bedingungsloses Grundeinkommen:  

Zur allgemeinen Idee 
 

Das Kapitel führt in das Konzept des bedingungslosen Grundeinkommens 
ein und skizziert dessen historische Entwicklung sowie zentrale Diskussions-
linien. Der Fokus liegt dabei auf der spezifischen Anwendung des Grundein-
kommens in der informellen Altenpflegeökonomie, die im empirischen Teil 
dieser Arbeit untersucht wird. Eine umfassende theoretische Diskussion des 
Grundeinkommens wird bewusst ausgeklammert.59 

 
 

3.2.1 Relevanz, Ideengeschichte, Experimente  

und Pilotprojekte 
 

Die aktuelle Relevanz des Grundeinkommens, seine historische Entwicklung 
und praktische Erprobungen in Experimenten und Pilotprojekten werden 
vorgestellt. Diese Kontextualisierung ermöglicht ein besseres Verständnis der 
Grundeinkommensdebatte. 

  

 

59 Für einen umfassenden Überblick zur Idee des bedingungslosen Grundeinkommens sei auf 
folgende Sammelbände und Monografien verwiesen. Im englischsprachigen Raum: Torry 
(2023), Torry (2021), Van Parijs & Vanderborght (2017), Widerquist et al. (2013), Van Parijs 
(1992); im deutschsprachigen Raum: Kovce & Priddat (2019), Butterwegge & Rinke (2018) & 
Schmidt et al. (2016). 
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3.2.1.1 Nationale und internationale Relevanz 
 

Die Relevanz der Grundeinkommensdiskussion im globalen Kontext ist auf 
verschiedene gesellschaftliche Herausforderungen zurückzuführen und wird 
vor diesem Hintergrund als ein möglicher Lösungsansatz diskutiert (vgl. Van 
Parijs 2023, 56f.).  

In Deutschland ist die Idee des Grundeinkommens nicht nur Gegenstand 
akademischer Debatten, sondern hat zunehmend an politischer und gesell-
schaftlicher Relevanz gewonnen (vgl. Zimmermann et al. 2020, 304f.). Diese 
Entwicklung ist in verschiedenen Bereichen zu beobachten.  

Im wissenschaftlichen Bereich beschäftigen sich verschiedene Forschungs-
einrichtungen intensiv mit der Idee des Grundeinkommens. Zu den wichtigs-
ten Institutionen in diesem Bereich gehören das Deutsche Institut für 
Wirtschaftsforschung (DIW Berlin) und das Freiburg Institute for Basic In-
come Studies (FRIBIS). Diese Institutionen untersuchen verschiedene As-
pekte des Grundeinkommens aus wissenschaftlicher Perspektive. FRIBIS 
zeichnet sich besonders dadurch aus, dass es auch den Dialog mit aktivisti-
schen und politischen Gruppen sucht und in seine Forschung einbezieht (vgl. 
Busemeyer et al. 2023, 1f.).60 

Auf politischer Ebene hat die Idee des Grundeinkommens Eingang in die 
Programme verschiedener Parteien gefunden. So haben sich bspw. Bündnis 
90/Die Grünen und Die Linke bereits programmatisch damit auseinanderge-
setzt (vgl. Bündnis 90/Die Grünen Kreisverband Dortmund 2019; Die Linke 
2021). Zudem hat der Wissenschaftliche Beirat beim Bundesministerium der 
Finanzen (2021) ein Gutachten zur Bewertung der Finanzierung eines bedin-
gungslosen Grundeinkommens erstellt, was die Relevanz des Themas auf 
höchster politischer Ebene unterstreicht.  

Nicht zuletzt spielen zivilgesellschaftliche Initiativen eine entscheidende 
Rolle bei der Verbreitung und Diskussion der Grundeinkommensidee in der 
breiten Öffentlichkeit. Organisationen wie das Netzwerk Grundeinkommen 
e. V. und Mein Grundeinkommen e. V. tragen dazu bei eine gesellschaftliche 
Debatte anzuregen.61 Diese vielfältige Auseinandersetzung mit dem Thema 
Grundeinkommen in Wissenschaft, Politik und Zivilgesellschaft verdeutlicht 
die Bedeutung und Aktualität dieser Idee in Deutschland.  

 

60 DIW Berlin: www.diw.de/de/diw_01.c.611616.de/grundeinkommen.html (abgerufen am 
01.07.2025); FRIBIS: www.fribis.uni-freiburg.de (abgerufen am 01.07.2025). 
61 Netzwerk Grundeinkommen e. V.: www.grundeinkommen.de (abgerufen 01.07.2025); Mein 
Grundeinkommen e. V.: http://www.mein-grundeinkommen.de/ (abgerufen 01.07.2025). 
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Die Diskussion um ein Grundeinkommen ist jedoch nicht auf Deutschland 
beschränkt, sondern wird international auf allen Kontinenten geführt. In der 
Wissenschaft hat sich das Thema fest etabliert, wie die unüberschaubare Zahl 
an Publikationen zeigt. Eine Literaturrecherche in Google Scholar (2024) un-
ter Verwendung der Suchbegriffe ‚bedingungsloses Grundeinkommen‘, 
‚Grundeinkommen‘, ‚basic income‘, ‚universal basic income‘ und ‚unconditi-
onal basic income‘ ergab etwa 27.700 Ergebnisse (vgl. Google Scholar 2024). 
Bemerkenswert ist, dass die Diskussion um ein Grundeinkommen nicht auf 
Industrieländer beschränkt ist, sondern auch in Entwicklungsländern ernst-
haft geführt wird. In einigen dieser Länder werden sogar konkrete Pilotpro-
jekte durchgeführt (vgl. Banerjee et al. 2019, 979f.; Davala et al. 2015). Ein 
wichtiger Meilenstein in der internationalen politischen Debatte um das be-
dingungslose Grundeinkommen war die landesweite Volksabstimmung in der 
Schweiz am 5. Juni 2016, bei der die Einführung eines Grundeinkommens 
von der Mehrheit der Bevölkerung abgelehnt wurde. 23,1 Prozent der Wäh-
ler:innen sprachen sich für die Einführung aus (vgl. Schweizerische Eidgenos-
senschaft 2016). 

 
 

3.2.1.2 Historische Entwicklung der Idee 
 

Die Idee des Grundeinkommens blickt auf eine facettenreiche Geschichte 
zurück. Dieser kurze historische Abriss zeigt die Entwicklung der Kernidee 
des bedingungslosen Grundeinkommens von den Anfängen bis zur aktuellen 
globalen Debatte. Im Folgenden wird eine knappe Auswahl wichtiger Vor-
läufer und Entwicklungsschritte vorgestellt.  

Die Idee eines bedingungslosen Grundeinkommens lässt sich bis ins 18. 
Jahrhundert zurückverfolgen (vgl. Van Parijs & Vanderborght 2017, 70). 
Zwei frühe Vordenker dieser Idee waren Thomas Paine (1796) und Thomas 
Spence (1797). Sie argumentierten, dass die Einführung des Privateigentums 
die Gesellschaft grundlegend verändert und viele Menschen benachteiligt 
habe. Als Ausgleich dafür schlugen sie vor, allen Bürger:innen regelmäßig ei-
nen bestimmten Geldbetrag auszuzahlen. Diese frühen Konzepte betonten 
bereits den universellen und bedingungslosen Charakter des Grundeinkom-
mens (vgl. ebd., 70-72; siehe i. Orig. Paine 1796; Spence 1797). 

Im 19. Jahrhundert entwickelte sich die Idee des Grundeinkommens weiter. 
Joseph Charlier (1848) entwarf das erste detaillierte Konzept für ein landes-
weites Grundeinkommen als eine vierteljährliche Zahlung an alle Bürger:in-
nen unabhängig von ihrer wirtschaftlichen Lage. Die Begründung basierte auf 



3.2 Bedingungsloses Grundeinkommen: Zur allgemeinen Idee 

 

107 

der Idee, dass die Natur und ihre Ressourcen allen Menschen gleichermaßen 
gehören und durch Privateigentum eingeschränkt werden (vgl. Van Parijs & 
Vanderborght 2017, 73f.; siehe i. Orig. Charlier 1848). Der Ökonom John 
Stuart Mill diskutierte zur gleichen Zeit ähnliche Ideen wohlwollend und sah 
darin eine Möglichkeit, soziale Sicherheit mit individueller Freiheit zu verbin-
den (vgl. Van Parijs & Vanderborght 2017, 75-77). 

In den 1960er und 1970er Jahren wurde die Idee des Grundeinkommens im 
Kontext der modernen Industriegesellschaft neu interpretiert. Namhafte 
Ökonomen wie James Tobin (1968) und John Kenneth Galbraith (1966) pro-
pagierten ein garantiertes Einkommen als Instrument zur Bekämpfung von 
Armut und zur Bewältigung des technologischen Wandels (vgl. ebd., 87-89.; 
siehe i. Orig. Tobin 1968; Galbraith 1966). Ähnlich argumentierte der Psy-
choanalytiker und Sozialphilosoph Erich Fromm (1966) aus humanistischer 
Perspektive für ein garantiertes Einkommen, um die Freiheit des Menschen 
gegenüber dem Zwang zur Erwerbsarbeit zu stärken (vgl. Fromm 1966, 175-
177). 

Der liberale Ökonom Milton Friedman (1962) entwickelte parallel dazu das 
Konzept der negativen Einkommenssteuer, das zwar Ähnlichkeiten zum 
Grundeinkommen aufweist, sich aber in wesentlichen Punkten unterscheidet. 
Die negative Einkommensteuer sieht vor, dass Menschen mit einem Einkom-
men unterhalb einer bestimmten Grenze Geld vom Staat erhalten, anstatt 
Steuern zu zahlen. Im Gegensatz zum bedingungslosen Grundeinkommen ist 
diese Zahlung jedoch an das Einkommen gekoppelt und nimmt mit steigen-
dem Verdienst ab (vgl. Van Parijs & Vanderborght, 2017, 90f.; siehe i. Orig. 
Friedman 1962).  

Einen politischen Höhepunkt erreichte die Debatte 1972, als der US-Präsi-
dentschaftskandidat George McGovern ein universelles ‚Demogrant‘ i. H. v. 
1.000 US-Dollar pro Person in sein Wahlprogramm aufnahm (vgl. Bluhm 
1973), diesen Vorschlag aber später wieder zurückzog (vgl. Van Parijs & Van-
derborght, 2017, 90f.).  

Während die Diskussion der Idee in den USA Ende der 1970er Jahre nahezu 
verstummt war, lebte sie in den 1980er Jahren in europäischen Ländern wie-
der auf (vgl. Van Parijs 2023, 53). Wichtige Beiträge zur Grundeinkommens-
diskussion im Kontext der europäischen Wohlfahrtsstaaten kamen unter 
anderem von Schmid (1984), Opielka und Voruba (1985), Büchele und Wohl-
genannt (1985) und Gorz (1984) (vgl. ebd., 54f.).  

Seit den 1990er Jahren wird die Kernidee des Grundeinkommens durch das 
internationale Netzwerk Basic Income Earth Network (BIEN), ein internati-
onales Netzwerk aus Akademiker:innen und zivilgesellschaftlichen Akteuren, 
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vertreten und weiterentwickelt. BIEN hat eine Definition des Grundeinkom-
mens formuliert, die heute weithin anerkannt ist und als zentraler Referenz-
punkt in der aktuellen Diskussion dient (vgl. ebd., 55f.; Van Parijs & 
Vanderborght, 2017, 97f.). Diese Definition erfasst die Idee in ihrer gegen-
wärtigen Form prägnant: „A Basic Income is a periodic cash payment uncon-
ditionally delivered to all on an individual basis, without means test or work 
requirement.” (BIEN o. J.)62 

Diese historische Entwicklung zeigt, wie sich die Idee des Grundeinkom-
mens über die Jahrhunderte von einem philosophischen Konzept zu einem 
konkreten sozialpolitischen Vorschlag entwickelt hat, der heute weltweit dis-
kutiert und auch in verschiedenen Formen erprobt wird. 

 
 

3.2.1.3 Experimente und Pilotprojekte 
 

Die Idee des Grundeinkommens ist in keinem Land der Welt als sozialpoliti-
sche Reform eingeführt. Es gibt sozialpolitische Maßnahmen, die Aspekte der 
Existenzsicherung beinhalten, aber nicht den reinen Kriterien eines Grund-
einkommens entsprechen (vgl. Van Parijs 2023, 57; Wright 2017, 44). Doch 
es gibt weltweit Experimente und Pilotprojekte, die die Idee des Grundein-
kommens in der Praxis erproben.63 

 

62 Dt.: „Ein Grundeinkommen ist eine regelmäßige Geldzahlung, die bedingungslos an alle 
Individuen ausgezahlt wird, ohne Bedürftigkeitsprüfung oder Erwerbsarbeitsverpflichtung.“; 
eigene Übersetzung). 
63 Um Vielfalt und praktische Umsetzung dieser Experimenten zu veranschaulichen, lohnt ein 
Blick auf ausgewählte Piloten: In Indien fand 2012-2013 ein 18-monatiges Pilotprojekt in Mad-
hya Pradesh statt, in dem rund 6.000 Dorfbewohner bedingungslos 200-300 Rupien pro Monat 
erhielten, um die Auswirkungen auf Grundbedürfnisse und soziale Entwicklung zu untersu-
chen (vgl. Davala et al. 2015). In Namibia fand 2008-2009 ein 24-monatiges Gemeindeexperi-
ment im Dorf Otjivero statt, in dem 1.000 Einwohner bedingungslos 9 € pro Monat erhielten, 
um die Auswirkungen auf Armut, Beschäftigung und soziale Indikatoren zu testen (vgl. Haar-
mann et al. 2023). Finnland führte 2017/18 ein zweijähriges randomisiertes Experiment durch, 
bei dem 2.000 zufällig ausgewählte Arbeitslose monatlich 560 € bedingungslos erhielten, um 
die Auswirkungen auf die Erwerbsbeteiligung und das Wohlbefinden zu untersuchen (vgl. De 
Wispelaere et al. 2023). Seit August 2020 läuft in Deutschland eine Langzeitstudie zum bedin-
gungslosen Grundeinkommen, deren Datenerhebung im Mai 2024 abgeschlossen wurde. Das 
vom DIW Berlin geleitete Pilotprojekt umfasst zwei Gruppen: 122 Teilnehmende erhalten über 
drei Jahre monatlich 1.200 €, eine Vergleichsgruppe von 1.380 Personen erhält kein Geld. Beide 
Gruppen beantworten im Laufe der Studie sieben Fragebögen, um die sozialen Auswirkungen 
des Grundeinkommens zu untersuchen (vgl. Pilotprojekt Grundeinkommen o. J.). Die Ergeb-
nisse sind im April 2025 veröffentlicht worden (vgl. Bohmann et al. 2025). 
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Die Experimente zum bedingungslosen Grundeinkommen.64 dienen in ers-
ter Linie dazu, dessen Auswirkungen in realen Kontexten zu untersuchen und 
zu bewerten. Sie ermöglichen einen empirischen Zugang zu einer Idee, die 
eine tiefgreifende Veränderung des Sozialsystems darstellen würde. Durch die 
Durchführung von Experimenten wird das Thema in die öffentliche Diskus-
sion eingebracht, was eine fundierte Auseinandersetzung fördert. Die gewon-
nenen Erkenntnisse können politische Entscheidungsprozesse unterstützen 
und helfen, die komplexen Zusammenhänge zwischen Grundeinkommen 
und verschiedenen gesellschaftlichen Bereichen zu verstehen (vgl. Merrill et 
al. 2022, 6-8). Ergänzend zu diesen Aspekten ist zu betonen, dass Grundein-
kommensexperimente als Teil eines umfassenderen Forschungs- und Diskus-
sionsprozesses zu verstehen sind. Sie können die Debatte zwar nicht 
abschließend klären, aber in Kombination mit anderen Forschungsmethoden 
kontextspezifische Erkenntnisse liefern (vgl. Widerquist 2018, 141-143). 

Experimente und Pilotprojekte weisen zudem zahlreiche Einschränkungen 
auf, die ihre Aussagekraft und Übertragbarkeit auf reale Szenarien einschrän-
ken (vgl. Van Parijs & Vanderborght, 2017, 139f.). Eine zentrale Herausfor-
derung ist die Schwierigkeit, langfristige und gesamtgesellschaftliche Effekte 
in begrenzten Zeiträumen und kleineren Gemeinschaften zu beobachten (vgl. 
Widerquist 2018, 132f.; Merrill et al. 2022, 7). Auch die Auswahl der Teilneh-
menden und Gemeinschaften kann zu Verzerrungen führen und die Ergeb-
nisse sind möglicherweise nicht repräsentativ für die Gesamtbevölkerung 
(vgl. Widerquist 2018, 133f.). Zudem können Experimente in der Regel nicht 
alle relevanten Variablen und Wechselwirkungen erfassen, die für eine umfas-
sende Bewertung eines Grundeinkommens notwendig wären. Schließlich be-
steht die Gefahr, dass die Ergebnisse in der öffentlichen Debatte falsch 
interpretiert oder zu stark vereinfacht werden (vgl. ebd., 137f.).65 

Grundeinkommensexperimente stoßen bei verschiedenen gesellschaftli-
chen Gruppen auf Interesse, allerdings mit unterschiedlichen Schwerpunkten 
und Erwartungen. Politische Entscheidungsträger:innen suchen nach konkre-
ten Handlungsempfehlungen für die Gestaltung von Sozialpolitik. For-
scher:innen streben nach der Gewinnung fundierter wissenschaftlicher 

 

64 Für eine vertiefte Auseinandersetzung mit Experimenten und Pilotprojekten zum bedin-
gungslosen Grundeinkommen sei auf einschlägige Grundlagenwerke verwiesen. Siehe dazu 
Widerquist (2018), Standing (2021), Merrill et al. (2022) und Teil IV bei Torry (2023). 
65 Ein Beispiel hierfür ist das Experiment in Finnland, bei dem ausschließlich Langzeitarbeits-
lose ein Grundeinkommen erhielten. Dadurch waren keine Aussagen über die Auswirkungen 
auf andere Bevölkerungsgruppen möglich (vgl. De Wispelaere et al. 2023). 
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Erkenntnisse über die Auswirkungen eines Grundeinkommens. Die Zivilge-
sellschaft, einschließlich Bürger:innen und Medien, erhofft sich häufig klare 
Antworten auf komplexe soziale Fragen (vgl. ebd., 2f.). 

Diese Experimente und Pilotprojekte liefern trotz ihrer methodischen Ein-
schränkungen empirische Daten zu den möglichen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens und erweitern damit die Diskussion um eine praktische 
Dimension, die über rein theoretische Überlegungen hinausgeht. 

 
 

3.2.2 Modell, Merkmale und Diskussionslinien 
 

Die Debatte um ein bedingungsloses Grundeinkommen umfasst eine Viel-
zahl von Ausgestaltungsmöglichkeiten, die über die allgemeine Definition 
hinausgehen (vgl. Kovce & Priddat 2019, 11f.; Torry 2023a, 24f.; BIEN o. J.). 
Statt die verschiedenen Modelle im Detail zu diskutieren, ist es sinnvoller, sich 
auf die wesentlichen Merkmale von Grundeinkommenskonzepten zu kon-
zentrieren und ihre entscheidenden Eigenschaften herauszuarbeiten.66 Zum 
Abschluss des allgemeinen Teils zur Idee des Grundeinkommens werden die 
wichtigsten kritischen Diskussionslinien skizziert. Dies soll einen inhaltlichen 
Einstieg in die allgemeine Debatte ermöglichen, bevor im nächsten Abschnitt 
die Thematik von Sorgearbeit im Kontext des Grundeinkommens ausführlich 
behandelt wird. 

 
 

3.2.2.1 Arbeitsdefinition: Bedingungsloses Grundeinkommen 
 

Während diverse Modelle und Ansätze zur Idee des bedingungslosen Grund-
einkommens existieren (vgl. Blaschke 2024), stützt sich diese Arbeit auf die 
Definition von Van Parijs und Vanderborght (2017).67 Diese Wahl beruht auf 
einer durchdachten Konzeption, der wissenschaftlichen Reputation des Au-
torenpaares und der Anschlussfähigkeit des Ansatzes.68 

 

66 Eine übersichtliche Darstellung verschiedener Entwürfe findet sich u. a. bei Blaschke (2024), 
die als Grundlage für eine systematische Analyse der wesentlichen Unterscheidungsmerkmale 
und Ansätze dienen kann. 
67 Diese Ausgestaltungsform des Grundeinkommens ist bereits bei Van Parijs (1992) angelegt. 
68 Darüber hinaus wird das Modell von Van Parijs und Vanderborght (2017) in vielen wissen-
schaftlichen Beiträgen als Referenzpunkt verwendet (vgl. u. a. Kim 2021; Hoynes & Rothstein 
2019; Milanovic 2019, 201f.). 
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Van Parijs und Vanderborght (2017) definieren das Grundeinkommen als 
eine monatliche Transferzahlung, die von der Gemeinschaft jedem ihrer Mit-
glieder ohne Bedürftigkeitsprüfung und ohne Erwerbsarbeitszwang gewährt 
wird und die im Sinne eines Mindesteinkommens die Grundbedürfnisse eines 
Menschen in dieser Gesellschaft abdeckt (vgl. Van Parijs & Vanderborght 
2017, 8; Van Parijs 1992, 3f.;).69 Diese Definition umfasst drei zentrale Merk-
male: 

 
1. Individualität: Das Grundeinkommen ist ein persönlicher Anspruch 

jedes Individuums und wird nicht an Haushalte oder Familien als 
Einheit ausgezahlt. 

2. Universalität: Das Grundeinkommen steht ausnahmslos allen Mitglie-
dern der Gesellschaft zu, unabhängig von ihrer finanziellen Situation 
oder ihrem sozialen Status. 

3. Bedingungslosigkeit: Es gibt weder eine Bedürftigkeitsprüfung noch ei-
nen Erwerbsarbeitszwang. Die Auszahlung des Grundeinkommens 
erfolgt periodisch und unabhängig von der individuellen Lebenssitu-
ation und der Bereitschaft zu arbeiten (vgl. Van Parijs & Vander-
borght 2017, 14-22). 

 
Neben den drei allgemeinen Prinzipien gibt es eine breite Diskussion über 

weitere Variablen, die in diesem Zusammenhang diskutiert werden (vgl. De 
Wisperlaere 2015, 49f.; Blaschke 2024). Die wichtigsten Merkmale werden in 
den folgenden Teilkapiteln betrachtet und betreffen den Personenkreis, die 
Höhe des Grundeinkommens, bestehende Sozialversicherungsleistungen und 
die Finanzierung. 

 
 

  

 

69 Das Konzept der Grund- und Mindestsicherung, das in Deutschland durch das Bürgergeld 
und die Sozialhilfe repräsentiert wird (vgl. Bundesregierung 2024), unterscheidet sich vom be-
dingungslosen Grundeinkommen vor allem durch seinen selektiven Charakter. Während das 
Grundeinkommen universell und ohne Prüfung gewährt wird, erfordert die Grundsicherung 
eine detaillierte Bedürftigkeitsprüfung. Sie richtet sich gezielt an Personen in finanziellen Not-
lagen und fungiert als letztes soziales Auffangnetz (vgl. Blaschke 2011, 11f.). 
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3.2.2.2 Anspruchsberechtigte Personen und  

Höhe des Grundeinkommens 
 

Bei der Konzeption eines bedingungslosen Grundeinkommens ist die Frage 
der Anspruchsberechtigung von zentraler Bedeutung. Hier werden vor allem 
zwei Modelle diskutiert: das staatsbürgerschaftsbasierte und das aufenthalts-
basierte Modell. Ersteres knüpft den Anspruch an die Staatsbürgerschaft (vgl. 
Zelleke 2005), während letzteres den dauerhaften Aufenthalt in einem Land 
unabhängig von der Staatsbürgerschaft als Kriterium heranzieht (vgl. Löffler 
2021, 274f.). Van Parijs und Vanderborght (2017) schlagen als dritte Option 
vor, die Anspruchsberechtigung an die steuerliche Ansässigkeit in einer be-
stimmten Gemeinschaft zu knüpfen (vgl. Van Parijs & Vanderborght 2017, 
8f.). 

Die Höhe des Grundeinkommens ist ein weiterer zentraler Diskussions-
punkt in verschiedenen Modellen und hat weitreichende Auswirkungen auf 
die Umsetzbarkeit und die gesellschaftlichen Effekte des Konzepts (vgl. De 
Wisperlaere 2015, 58f.; Torry 2023a, 26). Dabei lassen sich folgende Haupt-
ansätze identifizieren (vgl. Torry 2023a, 27): 

 

▪ Subsistenzniveau: Dieses Niveau zielt auf ein Grundeinkommen, das 
das soziokulturelle Existenzminimum abdeckt (vgl. Straubhaar 2017, 
97f.). Es soll nicht nur die physischen Grundbedürfnisse befriedigen, 
sondern auch die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben ermöglichen. 
Die Definition von Subsistenz variiert jedoch je nach kulturellem und 
ökonomischem Kontext und ist Gegenstand fortlaufender Debatten 
(vgl. De Wisperlaere 2015, 58f.; Yamamori 2022).70 

▪ Demokratische Bestimmung: Ein weiterer Vorschlag ist, die Höhe des 
Grundeinkommens durch demokratische Prozesse in jedem Land in-
dividuell festzulegen (vgl. Torry 2023a, 27). 

▪ Differenzierte Terminologie: Um der Komplexität der Debatte gerecht zu 
werden, wurde in früheren Diskussionen eine Unterscheidung zwi-
schen ‚Full Basic Income‘ (auf dem Niveau des Existenzminimums) 

 

70 Das soziokulturelle Existenzminimum in Deutschland ist im Sozialgesetzbuch II definiert. 
Es beinhaltet Grundbedürfnisse, Wohnbedarf und soziale Teilhabe. Nach § 20 Abs. 1 SGB II 
umfasst es insbesondere „[...] Ernährung, Kleidung, Körperpflege, Hausrat, Haushaltsenergie 
ohne die auf die Heizung und Erzeugung von Warmwasser entfallenden Anteile sowie persön-
liche Bedürfnisse des täglichen Lebens. Zu den persönlichen Bedürfnissen des täglichen Le-
bens gehört in vertretbarem Umfang eine Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben in der 
Gemeinschaft.“ 
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und ‚Partial Basic Income‘ (unterhalb des Existenzminimums) vorge-
schlagen (vgl. Groot 2004, 14; Torry 2023a, 27). 

 
Als Orientierungspunkt für ein existenzsicherndes Grundeinkommen schla-

gen Van Parijs und Vanderborght (2017) einen Betrag von etwa einem Viertel 
des Bruttoinlandsprodukts pro Kopf vor. Dieser Richtwert soll einerseits be-
scheiden genug sein, um als nachhaltig zu gelten, andererseits aber auch groß-
zügig genug, um ein emanzipatorisches Subsistenzniveau zu gewährleisten. 
Die konkrete Höhe variiert je nach Land und wirtschaftlicher Situation und 
kann je nach ethischen Erwägungen oder politischer Durchsetzbarkeit ange-
passt werden (vgl. Van Parijs & Vanderborght, 10-12).71 

 
 

3.2.2.3 Sozialversicherungsleistungen und Finanzierung 
 

Ein zentraler Diskussionspunkt bei der Modellierung eines Grundeinkom-
mens ist die Frage, inwieweit es bestehende Sozialleistungen ersetzen soll. 
Van Parijs und Vanderborght (2017) konzipieren das Grundeinkommen als 
unbedingten Sockelbetrag, der bei Bedarf durch zusätzliche, bedingte Sozial-
leistungen ergänzt werden kann (vgl. ebd., 10-12). In deutschsprachigen Mo-
dellen wird häufig vorgeschlagen, dass das Grundeinkommen Leistungen wie 
Sozialhilfe, Bürgergeld, Kindergeld und die Grundsicherung im Alter ersetzen 
und damit zu einer Vereinfachung und Entbürokratisierung des Sozialsystems 
beitragen soll (vgl. Wissenschaftlicher Beirat beim Bundesministerium der Fi-
nanzen 2021, 2). 

Liberale Modellvorschläge gehen noch einen Schritt weiter und plädieren 
neben der Abkehr von steuerfinanzierten Sozialleistungen für die Abschaf-
fung des gesamten Sozialversicherungssystems. Demnach sollen Unfall-, 
Renten-, Kranken- und Pflegeversicherung vollständig durch ein Grundein-
kommen ersetzt werden (vgl. Straubhaar 2017, 100f.; Hohenleitner & Straub-
haar 2008, 20f.).72 

 

71 Aktuelle Modelle für Deutschland schlagen Beträge zwischen 1.000 € und 1.500 € pro Monat 
für Erwachsene vor. Für Personen unter 18 Jahren wird in den meisten Modellen etwa die 
Hälfte dieser Beträge angesetzt (vgl. Blaschke 2024). 
72 Gleichzeitig werden in diesen liberalen Modellen verschiedene Ansätze diskutiert, um eine 
umfassende medizinische Grundversorgung für alle Bürger:innen zu gewährleisten. Die Vor-
schläge reichen von der Integration der Versicherungsbeiträge ins Grundeinkommen über 
staatlich ausgegebene Versicherungsgutscheine bis hin zu einem vollständig öffentlichen Ge-
sundheitssystem (vgl. Straubhaar 2017, 101f.). 
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Die Finanzierung eines Grundeinkommens ist ein komplexes Thema, das 
verschiedene Ansätze umfasst und zentrale finanzielle Herausforderungen 
aufwirft (vgl. Torry 2023b, 225f.; Heinze & Schupp 2022, 36f.; Van Parijs & 
Vanderborght 2017, 133; De Wisperlaere 2015, 59-61). Grundsätzlich hängt 
die Finanzierbarkeit eines Grundeinkommens maßgeblich davon ab, ob es 
innerhalb des bestehenden Steuer- und Sozialsystems ohne größere Einbußen 
für die Haushalte finanziert werden kann (vgl. Torry 2023b, 226-228). In der 
Diskussion werden insbesondere die folgenden allgemeinen Punkte hervor-
gehoben: 

 

▪ Vielfalt der Finanzierungsansätze: Es gibt sowohl klassische (z. B. Ein-
kommens-, Konsum- und Unternehmenssteuern) als auch innovative 
Ideen (z. B. Tobin-Steuer, Cap-and-Dividend, Kryptowährungen) zur 
Finanzierung des Grundeinkommens. 

▪ Haushaltsumschichtungen versus neue Einnahmequellen: Einige Modelle set-
zen auf die Umlenkung bestehender Budgets, während andere neue 
Einnahmequellen wie z. B. Ressourcendividenden vorschlagen. 

▪ Finanzierungsstrategien: Es besteht die Wahl zwischen allgemeinen und 
zweckgebundenen Steuermodellen. Darüber hinaus wird diskutiert, 
ob das Grundeinkommen haushaltsneutral durch Einsparungen bei 
anderen Programmen oder selbstfinanzierend durch die Senkung der 
Armutskosten gestaltet werden kann (vgl. De Wisperlaere 2015, 59-
61). 

 
Van Parijs und Vanderborght (2017) schlagen eine Finanzierungsstrategie 

für ein Grundeinkommen vor, die auf mehreren Quellen basiert. Eine zent-
rale Komponente ist die Nutzung der Einkommensteuer, die in entwickelten 
Wohlfahrtsstaaten als die naheliegendste Finanzierungsmethode gilt. Ein 
Großteil des Grundeinkommens könnte durch die Streichung von Sozialleis-
tungen und Steuerfreibeträgen finanziert werden (vgl. Van Parijs & Vander-
borght 2017, 134-136). Darüber hinaus könnten alternative Finanzierungs-
quellen wie die Besteuerung von Kapital, die Nutzung von Ressourcendivi-
denden und die mögliche Nutzung der Geldschöpfung genutzt werden (vgl. 
ebd., 147-158). Trotz der Herausforderungen betonen Van Parijs und Van-
derborght (2017) die Möglichkeit, die Nachhaltigkeit durch eine schrittweise 
Einführung eines partiellen Grundeinkommens zu gewährleisten, das durch 
bestehende Steuerstrukturen finanziert wird (vgl. ebd., 165f.). 
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Die Diskussion um die Anspruchsberechtigung, die Höhe des Grundein-
kommens, den Umgang mit bestehenden Sozialleistungen und die Finanzie-
rung zeigt die Komplexität und Vielschichtigkeit des Grundeinkommens-
konzeptes auf. Diese Aspekte sind nicht nur technische Details, sondern ha-
ben weitreichende Auswirkungen auf die sozialen und ökonomischen Effekte 
eines Grundeinkommens. Sie bilden die Grundlage für kontroverse Debatten 
und unterschiedliche Modellvorschläge. Im Folgenden werden die zentralen 
Diskussionslinien, die sich aus diesen grundsätzlichen Überlegungen ergeben 
näher beleuchtet. 

 
 

3.2.2.4 Die kritischen Diskussionslinien 
 

Im Folgenden werden die zentralen Argumentationslinien dieser Debatte dar-
gestellt. Dabei wird deutlich, dass die Diskussion um das Grundeinkommen 
von einer grundsätzlichen Ambivalenz geprägt ist: Zu fast jedem Argument 
gibt es ein Gegenargument, was den vielschichtigen und oft widersprüchli-
chen Charakter der Debatte unterstreicht. Ziel dieses Abschnitts ist es, einen 
ausgewogenen Überblick über die wichtigsten Diskussionspunkte zu geben 
und damit die Komplexität und Kontroversität des Themas zu verdeutlichen. 

 
Grundeinkommen als Lösungsansatz: Positive Aspekte – die Idee eines bedin-

gungslosen Grundeinkommens wird von einer Reihe von Argumenten ge-
stützt, die sich um zentrale Themen wie individuelle Freiheit, die Neude-
finition von Arbeit, Verwaltungseffizienz und Armutsbekämpfung drehen. 
Diese Argumente haben weitreichende gesellschaftliche und kulturelle Impli-
kationen. 

Die Diskussion um ein Grundeinkommen umfasst vielfältige Aspekte, die 
weit über rein ökonomische Überlegungen hinausgehen. Ein Kernpunkt der 
Diskussion betrifft die möglichen Auswirkungen des Konzepts auf individuelle 
Freiheit und Selbstbestimmung. Dabei werden sowohl Chancen für mehr persön-
liche Autonomie als auch mögliche Veränderungen gesellschaftlicher Dyna-
miken und Wertvorstellungen diskutiert (vgl. Van Parijs 1995, 5f.; Standing 
2020, 2f.; Widerquist 2013, 15f.). Ein Grundeinkommen diskriminiere nicht 
zwischen verschiedenen Vorstellungen vom guten Leben und ermögliche 
auch denjenigen, die sich gegen Erwerbsarbeit entscheiden, ein menschen-
würdiges Leben. Dies entspreche dem liberalen Prinzip der Neutralität des 
Staates (vgl. van Parjis 1991, 126-128). 
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Eng damit verbunden ist die Frage nach einer möglichen Neudefinition der Rolle 
von Arbeit in der Gesellschaft. Es wird diskutiert, wie ein Grundeinkommen 
das Verhältnis zwischen Erwerbsarbeit und anderen gesellschaftlich relevan-
ten Tätigkeiten verändern könnte. Dabei geht es auch um die Wertschätzung 
und Anerkennung verschiedener Formen von Arbeit, darunter fallen bspw. 
unbezahlte Sorgearbeit, ehrenamtliche Tätigkeiten und künstlerische Aktivi-
täten. Damit könnte ein Grundeinkommen nicht nur individuelle Lebensent-
würfe, sondern auch grundlegende gesellschaftliche Strukturen und 
Wertesysteme beeinflussen (vgl. Gorz 2000, 119-121; Liebermann 2005, 
531f.; Werner 2008, 80-90). 

Dieses neue Verständnis von Arbeit gewinnt vor dem Hintergrund der Her-
ausforderungen des modernen Arbeitsmarktes besondere Relevanz. In Zeiten zuneh-
mender Automatisierung und technologischen Fortschritts wird die Gefahr 
wachsender Arbeitsplatzverluste und einer fortschreitenden Prekarisierung 
von Arbeitsverhältnissen diskutiert. Das Grundeinkommen wird in diesem 
Zusammenhang als ein möglicher Lösungsansatz betrachtet, um soziale Si-
cherheit in einer sich wandelnden Arbeitswelt zu gewährleisten und gleichzei-
tig neue Formen gesellschaftlicher Teilhabe zu ermöglichen (vgl. Busemeyer 
& Sahm 2022; Dermont & Weisstanner 2020). 

Ein weiterer wichtiger Aspekt in der Debatte sind die möglichen Auswir-
kungen eines Grundeinkommens auf den Staatshaushalt und die Verwaltungs-
strukturen. Es wird argumentiert, dass durch den Ersatz verschiedener 
bestehender Sozialleistungen durch ein einheitliches Grundeinkommen er-
hebliche Einsparungen im Verwaltungsaufwand erzielt werden könnten. Zu-
dem wird diskutiert, ob ein solches System ohne Bedarfsprüfung zu einer 
Verringerung staatlicher Einmischung in das Leben der Bürger:innen und zu 
einer Verschlankung des Sozialstaates führen könnte (vgl. Straubhaar 2017, 
15f.; Kovce & Priddat 2019, 13f.; Werner 2008, 90-92). 

Ein weiterer zentraler Aspekt der Debatte betrifft die möglichen Auswir-
kungen eines Grundeinkommens auf Armut und soziale Sicherheit. Hier wird die 
These vertreten, dass ein solches System ein wirksames Instrument zur (ver-
deckten) Armutsbekämpfung darstellen und die soziale Sicherheit für alle 
Bürger:innen erhöhen könnte. Diese Perspektive betont das Potenzial des 
Grundeinkommens, eine finanzielle Grundsicherung zu bieten und damit zur 
Verringerung sozialer Ungleichheit beizutragen (vgl. Standing 2020, 2f.; vgl. 
Bidadanure 2019, 482; vgl. Kovce & Priddat 2019, 12f.).  
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Grundeinkommen auf dem Prüfstand: Kritische Aspekte – die Kritik am Konzept 
eines bedingungslosen Grundeinkommens umfasst eine Reihe von Einwän-
den, die sich auf Fragen der Finanzierbarkeit, mögliche negative Auswirkun-
gen auf den Arbeitsmarkt und die Arbeitsmoral, sowie Bedenken hinsichtlich 
der Leistungsgerechtigkeit und der Effizienz sozialer Unterstützung konzent-
rieren. 

Im Zentrum der Kritik steht das Finanzierungsdilemma.73 Ein existenzsichern-
des Grundeinkommen würde erhebliche finanzielle Ressourcen erfordern 
(vgl. Rincón, 2023; Chrisp et al., 2020; Rossetti et al., 2020). In der Diskussion 
wird argumentiert, dass dessen Finanzierung entweder umfangreiche Kürzun-
gen im bestehenden Sozialsystem oder deutliche Steuererhöhungen notwen-
dig machen könnte. Beide Optionen könnten potenziell negative Anreiz-
effekte auf die Wirtschaft und das individuelle Verhalten haben (vgl. Cremer 
2019, 21-23; Raddatz 2019, 43-47; Martinelli 2017, 472f.). Dieses Dilemma 
führe zu einem grundsätzlichen Zielkonflikt: Einerseits würde ein niedriges, 
finanzierbares Grundeinkommen seine sozialpolitischen Ziele verfehlen, an-
dererseits wäre ein hohes, zielführendes Grundeinkommen aus finanzieller 
Sicht nicht realisierbar (vgl. Kay 2017, 71f.; Cremer 2019, 24f.; Martinelli 
2017, 462f.). 

Ein zentraler Diskussionspunkt betrifft die möglichen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens auf den Arbeitsmarkt und die Arbeitsmoral. Einerseits wird 
mit dem Konzept die Möglichkeit verbunden, Flexibilität und Kreativität auf 
dem Arbeitsmarkt zu fördern (vgl. Bregman 2017, 165-167). Auf der anderen 
Seite werden mögliche negative ökonomische Folgen diskutiert, insbesondere 
im Hinblick auf die Beschäftigungsquote und die gesamtwirtschaftliche Leis-
tung. Ein zentraler Aspekt dieser Debatte ist die Frage, inwieweit Menschen 
ohne direkte materielle Anreize weiterhin einer Erwerbstätigkeit nachgehen 
würden (vgl. Fratzscher 2017, 522; Cremer 2019, 20f.; Raddatz 2019, 41f.).74 

 

73 Diese stabilisierende Wirkung eines Grundeinkommens betonen auch Neumärker et al. 
(2021) besonders für Krisenzeiten. Ein Grundeinkommen könnte demnach die ökonomische 
Grundsicherung und psychologische Stabilität der Menschen in unsicheren Zeiten gewährleis-
ten und damit ihre Handlungsfähigkeit bewahren (vgl. Neumärker et al. 2021, 21f.). 
74 Der Wissenschaftliche Beirat beim Bundesministerium der Finanzen (2021) hat in einem 
Gutachten umfangreiche Berechnungen zur Finanzierbarkeit verschiedener Varianten des 
Grundeinkommens angestellt. Für ein existenzsicherndes Grundeinkommen von monatlich 
1.208 € für Erwachsene und 684 € für Kinder ergibt sich ein jährlicher Finanzierungsbedarf 
von knapp 1.119 Mrd. €. Selbst wenn alle möglichen Einsparungen im Sozialsystem gegenge-
rechnet würden, verbliebe eine Finanzierungslücke von 887 Mrd. € (vgl. Wissenschaftlicher 
Beirat beim Bundesministerium der Finanzen 2021, 11f.). Die Simulationsrechnungen zeigen, 
dass selbst bei sehr hohen Steuersätzen von 90 Prozent eine aufkommensneutrale Finanzierung 
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Die Debatte um ein Grundeinkommen wirft grundsätzliche Fragen der Leis-
tungsgerechtigkeit und ihrer Auswirkungen auf die gesellschaftliche Arbeitsethik 
auf. Im Zentrum steht die Neujustierung des Verhältnisses von individueller 
Leistung und gesellschaftlicher Entlohnung. Die finanzielle Grundsicherung 
für Nichterwerbstätige stellt das traditionelle Prinzip der Leistungsgerechtig-
keit in Frage und erweitert die Diskussion um die Bewertung gesellschaftlich 
relevanter Tätigkeiten. Diese potenzielle Neuordnung könnte den gesell-
schaftlichen Zusammenhalt und die Motivation zur Erwerbsarbeit beeinflus-
sen (vgl. Elster 1987, 719; Cremer 2019, 25; Raddatz 2019, 39f.).75 

Das Grundeinkommen steht auch in einem grundsätzlichen Konflikt mit 
den Prinzipien der bestehenden Sozialsysteme. Besonders deutlich wird dies 
am Prinzip der Reziprozität. In den heutigen Systemen sind Leistungen oft an 
Bedingungen oder Gegenleistungen geknüpft. Das Grundeinkommen hinge-
gen soll bedingungslos und für alle gelten. Diese Idee weicht so stark von 
etablierten Vorstellungen ab, dass sie als ‚radikale Alternative‘ zum traditio-
nellen Wohlfahrtsstaat bezeichnet wird (vgl. Roosma & van Oorschot 2020). 
Gerade die Bedingungslosigkeit des Grundeinkommens könnte als Bruch mit 
dem Prinzip der Reziprozität wahrgenommen werden, was die Akzeptanz des 
Konzepts in der Bevölkerung erschweren könnte (vgl. Zimmermann et al. 
2020).76 

Zudem sind die Umverteilungswirkungen eines Grundeinkommens unklar 
und möglicherweise nicht so gerecht wie oft angenommen (vgl. Kay 2017, 73; 
Fratzscher 2017, 521f.). Die universelle Auszahlung unabhängig von der fi-
nanziellen Situation wirft Fragen nach der Effizienz der Mittelverwendung auf 

 

nicht möglich wäre (vgl. ebd., 31). Spermann (2022) kritisiert diese Berechnungen in mehrfa-
cher Hinsicht: Erstens würden die negativen Beschäftigungseffekte und damit die fiskalischen 
Kosten durch die Art der Modellierung überschätzt. Zweitens werde nicht ausreichend zwi-
schen Einkommens- und Substitutionseffekten unterschieden. Drittens würden mögliche po-
sitive Effekte wie z. B. reduzierte Bürokratiekosten nicht berücksichtigt. Spermann (2022) 
plädiert daher für weitere Mikrosimulationsstudien mit verbesserter Modellierung, um die tat-
sächlichen Effekte eines Grundeinkommens genauer abschätzen zu können (vgl. Spermann 
2022, 7f.). 
75 Darüber hinaus würde ein Grundeinkommen zwar die individuelle Verhandlungsmacht der 
Beschäftigten stärken, aber die grundlegenden Machtverhältnisse in der Arbeitswelt und die 
rechtlichen Strukturen nicht direkt verändern (vgl. Gourevitch 2016, 23f.). 
76 Neuere empirische Untersuchungen zeigen, dass die Idee der Bedingungslosigkeit in 
Deutschland auf eine höhere Akzeptanz stößt als ursprünglich angenommen (vgl. Busemeyer 
et al. 2023). Dabei wird weniger die Bedingungslosigkeit an sich kritisch gesehen, sondern viel-
mehr beeinflussen Bedenken hinsichtlich der Universalität und sozialen Gerechtigkeit die Ak-
zeptanz eines Grundeinkommens (vgl. Leopold & Lindenmeier 2024). 
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(vgl. Colombino 2019, 6f.). In diesem Zusammenhang wird diskutiert, ob ge-
zielte Sozialprogramme für bedürftige Gruppen nicht eine effektivere Alter-
native darstellen könnten (vgl. Hanna & Olken 2018, 202; Atkinson 2015, 
219f.; Martinelli 2017, 466). 

Schließlich führt die Grundeinkommensdebatte häufig zu einer ungerecht-
fertigten Abwertung des bestehenden Sozialsystems (vgl. Rincon et al. 2022; Chrisp 
et al. 2020; Stephens 2019). Bei einer Finanzierung aus dem bestehenden So-
zialbudget drohen viele wichtige Leistungen wie Kranken- und Pflegeversi-
cherung wegzufallen (vgl. Cremer 2019, 22f.). Ergänzende bedarfsgeprüfte 
Leistungen blieben weiterhin notwendig (vgl. Raddatz 2019, 40f.). 

Zusammenfassend lässt sich feststellen, dass die Debatte um das Grundein-
kommen von einer grundsätzlichen Ambivalenz geprägt ist. Die vorgebrach-
ten Argumente basieren weitgehend auf theoretischen Überlegungen und 
Prognosen. Die bisher durchgeführten Experimente und Modellversuche 
konnten aufgrund ihrer begrenzten Reichweite und Dauer keine abschließen-
den, realitätsnahen Erkenntnisse liefern, die diese theoretischen Annahmen 
eindeutig bestätigen oder widerlegen würden. Diese Unsicherheit bezieht sich 
nicht nur auf die möglichen positiven Effekte eines Grundeinkommens, son-
dern auch auf die befürchteten negativen Folgen. Wright (2017) bringt diese 
Ungewissheit prägnant auf den Punkt:  

 
„Es gibt gewiss keine Garantie, dass ein großzügig berechnetes Grundein-

kommen jemals eingeführt werden wird, und auch keine dafür, dass es im 
Falle seiner Einführung mit staatlichen Initiativen zur Schaffung einer Infra-
struktur einhergeht, die die Ausweitung demokratischer, gesellschaftlich er-
mächtigter Formen der Wirtschaftstätigkeit befördert.“ (Wright 2017, 24) 
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3.3 Sorgearbeit im Kontext der  

Grundeinkommensdiskussion 
 

Dieses Kapitel analysiert die spezifische Bedeutung des Grundeinkommens 
für die Sorgearbeit. Ausgehend von der umfangreicheren englischsprachigen 
und der deutschsprachigen Debatte folgt eine kritische Einordnung des For-
schungsstands. Die Analyse identifiziert bestehende Forschungslücken und 
begründet den gewählten Forschungsansatz der empirischen Untersuchung. 

 
 

3.3.1 Sorgearbeit und Grundeinkommen  

in der englischsprachigen Debatte 
 

Die Diskussion um Sorgearbeit im Kontext des Grundeinkommens ist stark 
von feministischen Perspektiven geprägt. Dabei ist zu beachten, dass es in-
nerhalb der feministischen Bewegung unterschiedliche Positionen gibt, die zu 
unterschiedlichen Bewertungen der Idee eines Grundeinkommens führen. 
Charakteristisch für die Debatte ist die Polarisierung der Argumente: Für fast 
jeden positiven Aspekt gibt es ein konträres Gegenargument und umgekehrt. 

Obwohl die verschiedenen Argumentationslinien eng miteinander verwo-
ben sind und sich teilweise überschneiden, lassen sich auf Basis einer umfas-
senden Literaturanalyse77 fünf zentrale Themenkomplexe identifizieren, die 
den Kern der inhaltlichen Auseinandersetzung bilden und in den folgenden 
Unterkapiteln entfaltet werden: 

 

▪ Anerkennung und Wertschätzung von Sorgearbeit, 

▪ Potenzielle Veränderungen in Familienstrukturen, 

▪ Auswirkungen auf das Arbeitsangebot und damit verbundene  
Einkommenseffekte, 

 

77 Die Literaturanalyse wurde in den Jahren 2022-2024 durchgeführt und hatte zum Ziel, einen 
möglichst umfassenden Überblick über die Forschung zu Sorgearbeit bzw. ,Care‘ im weiteren 
Sinne und Grundeinkommen zu geben. Der Fokus lag auf wissenschaftlichen Publikationen in 
englischer und deutscher Sprache. Zentrale Suchbegriffe waren u. a. ,Universal Basic Income 
and Care‘, ,Basic Income and Informal Care‘, ,Elderly Care‘, ,Grundeinkommen und Care‘ und 
,Grundeinkommen und Pflege‘. Die Analyse umfasste begutachtete Zeitschriftenartikel, Buch-
kapitel und Forschungsberichte aus einschlägigen Datenbanken. Es wurde versucht, alle rele-
vanten Beiträge zum Thema einzubeziehen, um ein möglichst vollständiges Bild der aktuellen 
Diskussion zu erhalten. 
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▪ Geschlechtsspezifische Verteilung von Erwerbs- und Sorgearbeit, 

▪ Ethische Perspektiven auf Care und Grundeinkommen.78 
 
 

3.3.1.1 Die Anerkennung und Wertschätzung von Sorgearbeit 
 

Ein möglicher positiver Effekt des Grundeinkommens auf die Dynamik der 
Sorgearbeit in der Gesellschaft könnte darin bestehen, dass durch die Zahlung 
eines Grundeinkommens an alle Menschen der Eigenwert von Sorgetätigkei-
ten und unbezahlter Arbeit anerkannt und aufgewertet würde (vgl. Baker 
2008, 4f.; Zelleke 2011, 91f.; McKay 2001, 115). Dabei wäre das Grundein-
kommen nicht als Entlohnung oder finanzielle Kompensation für Sorgearbeit 
zu verstehen, würde diese aber auch nicht ausschließen. Das Grundeinkom-
men könnte somit als universelle Unterstützung von Sorgearbeit verstanden 
werden, da es Handlungsspielräume (insbesondere für Frauen) eröffnen und 
den Rahmen des Transfersystems erweitern würde (vgl. Baker 2008, 4f.; Fitz-
patrick 1999, 164). Ob das Grundeinkommen tatsächlich so interpretiert wer-
den würde, hänge stark von der öffentlichen Debatte und dem ideologischen 
Klima ab (vgl. Baker 2008, 4f.). 

 

78 Da es nur eine Publikation zur ethischen Perspektive gibt, soll der Inhalt als Fußnote genü-
gen. Aus Sicht von Kim (2021) könne ein Grundeinkommen allein Sorgearbeit nicht leisten. 
Es könne nicht auf die menschliche Abhängigkeit und die Fürsorgebedürfnisse der Menschen 
reagieren, da diese Bedürfnisse der Fürsorgeempfänger:innen durch persönliche Zuwendung 
der Fürsorgenden und nicht durch bloße finanzielle Unterstützung erfüllt werden müssten. Im 
Kern werde hier die Marktlogik angewandt, wobei zwischenmenschliche Aspekte vernachläs-
sigt würden (vgl. Kim 2021, 6f.). Entgegen der Behauptung, dass ein Grundeinkommen die 
Autonomie der Sorgearbeitenden erhöhen würde (vgl. Van Parijs & Vanderborght 2017, 14), 
argumentiert Kim (2021), dass Care keine unabhängige und autonome Tätigkeit sei, die ohne 
externen Aufwand existieren könne. Zudem sei die Wahlfreiheit für Betreuungspersonen rela-
tiv eingeschränkt, da sie aufgrund ihrer Verantwortung für andere Menschen einen geringeren 
Handlungsspielraum hätten. So könnten bspw. Pflegekräfte nicht so leicht mit Streik drohen 
wie Industriearbeiter:innen (vgl. Kim 2021, 7f.). In Anlehnung an Folbre (2001) werden die 
Sorgenden so zu „Gefangenen der Liebe“ (Folbre 2001, 40). Die gegenwärtige Gesellschafts-
struktur ermögliche eine ,privilegierte Verantwortungslosigkeit‘ (vgl. Tronto 1993, 146f.; 
Tronto 2013, 103-105). Dies bedeutet, dass Menschen, die keine Sorgearbeit leisten und sich 
dieser entziehen, dennoch von ihr profitieren würden und umgekehrt. Ein anschauliches Bei-
spiel sei eine alleinerziehende Mutter, die trotz eines hohen Einkommens gegenüber einer Per-
son ohne Sorgeverantwortung stets benachteiligt sei (vgl. Bergmann 2008, 4f.). Kim (2021) 
argumentiert, dass ein Grundeinkommen dieses strukturelle Problem nicht adressieren würde 
und vertritt die Ansicht, dass ein Grundeinkommen allein nicht ausreiche, um die strukturellen 
Ungleichheiten im Bereich der Fürsorge zu beheben (vgl. Kim 2021, 11f.). 
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Die Gegenargumente hinsichtlich der Anerkennung von Sorgearbeit stehen 
einem Grundeinkommen mit neutralen bis negativen Wirkungspotenzialen 
gegenüber. Da ein Grundeinkommen universell gezahlt würde, d. h. jede Per-
son unabhängig von ihrer Beteiligung an Sorgearbeit ein Grundeinkommen 
erhalten würde, scheint die besondere Anerkennung von Sorgearbeit keine 
Rolle zu spielen. Lediglich ein Grundeinkommen, das speziell auf Personen 
zugeschnitten ist, die Sorgearbeit leisten, würde Sorgearbeit wirklich anerken-
nen (vgl. Krebs 2000, 172-175; Robeyns 2001, 102f.). 

Ein universelles Grundeinkommen würde Sorgearbeit nicht als öffentlichen 
Wert anerkennen, da es nicht automatisch eine Priorität für Sorgearbeit in der 
Gesellschaft schaffe und ihren grundlegenden Charakter nicht anerkenne. 
Der Wert der Sorgearbeit müsse also erst zu einem öffentlichen Wert werden 
(vgl. Kim 2021, 8). Auch wenn ein Grundeinkommen den Wert von Sorgetä-
tigkeiten anerkennen würde, wäre damit noch lange nicht festgelegt, wie die 
Arbeit zwischen den Geschlechtern aufgeteilt werde (vgl. Fitzpatrick 1999, 
167). In Bezug auf Geschlechterunterschiede wird argumentiert, dass, solange 
Männer sich aus der Verantwortung für Sorgearbeit zurückziehen,79 könnte 
das Grundeinkommen die Abwertung von Sorgearbeit sogar tendenziell ver-
stärken (vgl. Gheaus 2008, 5; Fitzpatrick 1999, 166f.). 

 
 

3.3.1.2 Die potenziellen Veränderungen in Familienstrukturen 
 

Ein Grundeinkommen könnte neue Handlungsspielräume im Familiengefüge 
eröffnen, indem es Frauen von dem Zwang befreit, unter allen Umständen in 
der Familie bleiben zu müssen. Das Konzept „power to say no“ (Widerquist 
2013, 15; dt.: „Die Macht, Nein zu sagen“; eigene Übersetzung), das im Hin-
blick auf ein Grundeinkommen im Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Verhältnis dis-
kutiert wird (vgl. ebd., 15f.), ließe sich auch auf das Verhältnis zwischen Frau 
und Familie übertragen. Dies könnte bedeuten, dass Frauen weniger aus fi-
nanziellen Gründen in Partnerschaften gedrängt werden und eher die Mög-
lichkeit hätten, sich aus gewalttätigen Beziehungen zu lösen, da sich ihre 
ökonomische Situation verbessert hätte. Die ökonomische Verhandlungspo-
sition von Frauen gegenüber ihren Partner:innen könnte gestärkt werden, da 

 

79 Für die Zurückhaltung von Männern in der Sorgearbeit werden verschiedene Gründe ange-
führt: Sie wird häufig als gesellschaftlich geringgeschätzt, monoton oder unvereinbar mit tra-
ditionellen Männlichkeitsbildern wahrgenommen (vgl. Gheaus 2008, 5). 
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das Haushaltseinkommen möglicherweise gerechter verteilt werde und die fi-
nanziellen Ressourcen nicht mehr ausschließlich von den männlichen Part-
nern kontrolliert werden würden (vgl. Fitzpatrick 1999, 164; Zelleke 2011, 
91f.). Vor diesem Hintergrund sollte eine feministische Sozialpolitik eine ge-
schlechtsspezifische Form der Dekommodifizierung (relative Freiheit vom 
Markt) und der Entfamilisierung (Unabhängigkeit von Haushalt und Familie) 
betonen (vgl. Fitzpatrick 1999, 166f.). Dies könnte dazu beitragen, die Auto-
nomie von Frauen sowohl innerhalb als auch außerhalb der Familie zu stär-
ken. 

Auch für Männer könnte sich der Zwang des sog. „breadwinner model“ 
(Fitzpatrick 1999, 162; dt.: „Brotverdienermodell“; eigene Übersetzung) lo-
ckern, da sie nicht mehr ausschließlich auf Lohnarbeit angewiesen wären. Die 
durch ein Grundeinkommen gewährte Freiheit vom Arbeitsmarkt, ausge-
drückt durch das Konzept „power to say no“ (Widerquist 2013, 15), würde 
Männern die Möglichkeit eröffnen, ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren. In 
der Folge könnten sie mehr Zeit in unbezahlte Tätigkeiten investieren, was 
potenziell zu einer verstärkten Übernahme von Sorgearbeit durch Männer 
führen könnte (vgl. Baker 2008, 6; Fitzpatrick 1999, 164f.). Diese Verschie-
bung könnte zu einer ausgewogeneren Verteilung der Verantwortung für Sor-
gearbeit zwischen den Geschlechtern beitragen und traditionelle Rollenbilder 
aufweichen. 

Im Hinblick auf eine sich möglicherweise verändernde Familienstruktur, in 
der sich Frauen von der Familie emanzipieren könnten und Männer mehr 
Zeitressourcen für Sorgearbeit zur Verfügung hätten, wird die Vermutung ge-
äußert, dass Männer und Frauen gleichberechtigter für Sorgearbeit zuständig 
wären. Es sei aber nicht sicher, ob Männer die von der Erwerbsarbeit befreite 
Zeit tatsächlich für Sorgearbeit nutzen würden (vgl. Carlson 1997, 8). Das 
Grundeinkommen könnte somit Möglichkeiten für Trittbrettfahrer eröffnen, 
die zwar von der finanziellen Unterstützung profitieren, aber im Gegenzug 
nicht mehr Verantwortung im Bereich der Sorgearbeit übernehmen würden 
(vgl. Fitzpatrick 1999, 62). Diese Bedenken verdeutlichen, dass neben den 
ökonomischen Anreizen auch kulturelle und soziale Faktoren bei der mögli-
chen Wirkung eines Grundeinkommens berücksichtigt werden müssen. 
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3.3.1.3 Die Auswirkungen auf das Arbeitsangebot  

und damit verbundene Einkommenseffekte 
 

Ein positiver Effekt des Grundeinkommens könnte durch die Veränderung 
des sog. „wagework bias“ (Uhde 2018, 5) erwartet werden. Dieser beschreibt 
die Tendenz, bezahlte Erwerbsarbeit gegenüber anderen Arbeitsformen wie 
unbezahlter Sorgearbeit oder ehrenamtlichen Tätigkeiten zu bevorzugen, was 
zu einer Marginalisierung unbezahlter, aber gesellschaftlich wichtiger Arbeits-
formen führt. Diese erwerbsarbeitszentrierte Ethik könnte durch ein Grund-
einkommen verändert werden. Dies könnte auch zu einer Verringerung des 
‚Gender-Pay-Gap‘ führen, da dieser gesellschaftlich tief verankert sei und die 
Anerkennung von Sorgearbeit bisher verhindere (vgl. Uhde 2018, 5). 

Dieser Effekt auf das Arbeitsangebot, der durch die Wahlfreiheit entsteht, 
die ein Grundeinkommen ermöglichen würde, könnte insbesondere für 
Frauen in gering entlohnten Beschäftigungsverhältnissen relevant sein. Ein 
Teil dieser Frauen würde sich möglicherweise aus der Erwerbsarbeit zurück-
ziehen, wobei Teilzeitarbeit als Option erhalten bliebe (vgl. Robeyns 2001, 
90f.). Dieser mögliche Rückzug aus der Vollzeitbeschäftigung bzw. aus dem 
Arbeitsmarkt insgesamt könnte als Zugewinn an individueller Freiheit und 
Selbstbestimmung interpretiert werden. 

Bezüglich der Einkommenseffekte ist es nicht möglich, absolute oder rela-
tive Einkommensveränderungen im Verhältnis zu den Partner:innen genau 
vorherzusagen. Dennoch seien drei Aussagen möglich: 

 
1. Die Höhe des Grundeinkommens würde die Stärke des Effekts  

bestimmen. 
2. Frauen ohne bisheriges Einkommen würden eine Einkommens- 

verbesserung erfahren. 
3. Alleinerziehende Mütter wären finanziell bessergestellt, wenn es  

neben dem Grundeinkommen weiterhin Sozialleistungen geben 
würde (vgl. Robeyns 2001, 91). 

 
Negative Auswirkungen auf den „wagework bias“ (Uhde 2018, 5) werden 

damit erklärt, dass ein Grundeinkommen die Wahlfreiheit zwischen bezahlter 
und unbezahlter Arbeit nicht verbessern würde. Zentrales Argument ist, dass 
die traditionelle geschlechtsspezifische Arbeitsteilung durch den Rückzug von 
Frauen aus dem Arbeitsmarkt verfestigt und verstärkt werden könnte (vgl. 
Gheaus 2008, 4f.). Die Segregation des Arbeitsmarktes könnte durch diese 
Tendenz verstärkt werden (vgl. Fitzpatrick 1999, 168; McKay 2001, 114). Ein 
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Grundeinkommen würde möglicherweise nicht den erhofften freien Wechsel 
zwischen bezahlter und unbezahlter Arbeit ermöglichen. Die Besteuerung 
von Arbeitseinkommen könnte viele Niedriglohnbezieher:innen dazu veran-
lassen, sich aus dem Arbeitsmarkt zurückzuziehen. Da die Mehrheit der Nied-
riglohnempfänger:innen Frauen sind, hätte ein solcher Rückzug ent-
sprechende geschlechtsspezifische Auswirkungen (vgl. Fitzpatrick 1999, 
167f.). Bestehende geschlechtsspezifische Ungleichheiten auf dem Arbeits-
markt könnten dadurch eher verstärkt als abgebaut werden. 

 
 
 

3.3.1.4 Die geschlechtsspezifische Verteilung  

von Erwerbs- und Sorgearbeit 
 

Bei der Diskussion der Veränderungen des Arbeitsangebots und der Einkom-
menseffekte wurden bereits Aspekte der geschlechtsspezifischen Arbeitstei-
lung angesprochen. Diese Dimension der Diskussion verdient jedoch eine 
gesonderte Betrachtung, da es sich um ein sensibles und emotional aufgela-
denes Thema handelt (vgl. ebd., 165). Die Diskussion um die Auswirkungen 
eines Grundeinkommens auf die geschlechtsspezifische Arbeitsteilung offen-
bart ein Spannungsfeld mit gegensätzlichen Hypothesen. 

Das Verhältnis der geschlechtsspezifischen Arbeitsteilung könnte durch ein 
Grundeinkommen eine positive Wendung erfahren, indem unbezahlte Tätig-
keiten aufgewertet und ökonomische Unabhängigkeit gefördert werden (vgl. 
ebd., 164). Entgegen der Befürchtung, dass ein Grundeinkommen die ge-
schlechtsspezifische Arbeitsteilung verfestigen könnte, wird argumentiert, 
dass es Sorgetätigkeiten für beide Geschlechter attraktiver machen und damit 
auch Männern den Einstieg in die Sorgearbeit erleichtern könnte (vgl. Baker 
2008, 6). 

Auch das Verhältnis der Marktsegregation könnte sich durch ein Grundein-
kommen verändern. Der Zugang von Frauen zum Arbeitsmarkt hänge häufig 
davon ab, ob sich Erwerbsarbeit für sie finanziell lohnt, wobei der ökonomi-
sche Verdienst des Partners als Maßstab dient (vgl. Fitzpatrick 1999, 165f.). 
Ein Grundeinkommen könnte Teilzeitarbeit finanziell attraktiver machen 
und damit die Segregation zwischen Teilzeit- und Vollzeitarbeit verringern 
(vgl. Standing 1992, 59). Dies würde bedeuten, dass das Grundeinkommen 
nicht mehr auf dem Brotverdienermodell basiert, da es zu einer Angleichung 
der ökonomischen Stellung beider Geschlechter beitragen könnte (vgl. Fitz-
patrick 1999, 166). 
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Die oben dargestellten Argumente für ein Grundeinkommen werden als po-
tenziell androzentrisch kritisiert, da die formale Einführung gleicher Rechte 
nicht automatisch zu gleichen Ergebnissen führe (vgl. McKay 2001, 103f.). 
Aus ökonomischer Sicht bestehe die Gefahr, dass Frauen durch einen mögli-
chen Rückzug vom Arbeitsmarkt Qualifikationen und damit Humankapital 
verlieren würden. Dies würde einen späteren Wiedereinstieg erschweren und 
sich in einem geringeren Einkommen niederschlagen (vgl. Gheaus 2008, 5; 
Zelleke 2011, 93). 

Auf sozialer und kultureller Ebene sei unklar, ob ein Grundeinkommen 
häusliche Gewalt und Geschlechterstereotype reduzieren oder möglicher-
weise sogar verstärken würde. Auf der psychologischen Ebene bestehe die 
Gefahr, dass Frauen weiterhin die Verantwortung für die Sorgearbeit zuge-
schrieben werde, was ihre soziale Marginalisierung verfestigen könnte. Dar-
über hinaus könnte die Privatisierung von Sorgearbeit die individuellen 
Kosten für eine geschlechtssymmetrische Lebensführung erhöhen, insbeson-
dere in eher geschlechtskonservativen Gruppen. Dies könnte zur Verfesti-
gung geschlechterungerechter Normen beitragen (vgl. Gheaus 2008, 5). 

Ein Grundeinkommen, so wird argumentiert, gewähre keine wirkliche Frei-
heit. Dies liege an den unterschiedlichen Wahlmöglichkeiten von Männern 
und Frauen sowie an der Abhängigkeit von sozialen Gruppen. Zum einen 
sind männliche Partner weniger bereit als weibliche Personen, Verantwortung 
für den Haushalt zu übernehmen. Zum anderen gehe der Arbeitsmarkt davon 
aus, dass Erwerbstätige frei von Betreuungspflichten seien, was Frauen stär-
ker einschränke als Männer (vgl. Robeyns 2001, 101). 

Uhde (2018) widerlegt das Argument, ein Grundeinkommen würde Ge-
schlechterrollen verfestigen, indem es Frauen vom Arbeitsmarkt fernhalte 
(vgl. Bergmann, 2008; Gheaus, 2008; Krebs, 2000; Robeyns, 2001). Dieses 
Argument sei zu statisch, da es die umfassenden Auswirkungen eines Grund-
einkommens auf das menschliche Verhalten nicht berücksichtige (vgl. Uhde 
2018, 1). Der Versuch, die geschlechtsspezifische Arbeitsteilung durch Aus-
lagerung und Kommerzialisierung der Sorgearbeit zu bekämpfen und gleich-
zeitig die Pflegenden in die Erwerbsarbeit zu drängen, widerspreche dem tief 
verwurzelten Verständnis zwischenmenschlicher Beziehungen. Sie frustriere 
das Bedürfnis nach Liebe und Fürsorge. Dies bedeute nicht, dass die Vorstel-
lung von Sorgearbeit als weiblicher Tätigkeit unhinterfragt bleiben sollte. Die 
Bedeutung von Intimität und der Widerstand gegen Kommerzialisierung 
müssten jedoch kritisch hinterfragt werden. Sozialpolitik solle daher darauf 
abzielen, Liebes- und Fürsorgebeziehungen zu unterstützen, anstatt sie zu 
verdrängen (vgl. Baker 2008, 7). 
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Die englischsprachige Debatte zu Sorgearbeit und Grundeinkommen zeigt 
eine komplexe und oft widersprüchliche Argumentationslandschaft, die von 
feministischen Perspektiven geprägt ist und zentrale Fragen zur Anerkennung 
von Sorgearbeit, Familienstrukturen, Arbeitsmarktdynamiken und Ge-
schlechterrollen aufwirft, ohne dabei zu eindeutigen Schlussfolgerungen zu 
gelangen. 

 
 

3.3.2 Sorgearbeit und Grundeinkommen  

in der deutschsprachigen Debatte 
 

Im Gegensatz zur umfangreichen englischsprachigen Diskussion ist die 
deutschsprachige Debatte zu Grundeinkommen und Sorgearbeit weniger 
breit angelegt, setzt aber eigene Akzente. Um die spezifischen Beiträge und 
Schwerpunkte des deutschsprachigen Diskurses herauszuarbeiten, werden die 
Positionen im Folgenden entlang der prägenden Autor:innen dargestellt. 

Praetorius (2014) kritisiert, dass die Grundeinkommensdebatte auf einem 
„ungeklärten Verständnis“ (Praetorius 2014, 100) der wirtschaftlichen und 
sozialen Verhältnisse basiere (vgl. ebd., 99f.). Der zentrale Fehler der gegen-
wärtigen Ökonomie liege in der Gleichsetzung von Bedürfnissen mit wirt-
schaftlicher Nachfrage. Dabei würden Lebensbereiche, die ohne monetären 
Tausch funktionieren (u. a. private Haushalte, Nachbarschaftshilfe, landwirt-
schaftliche Subsistenzwirtschaft, ehrenamtliche Tätigkeiten), vernachlässigt 
(vgl. ebd., 101). Diese feministische Forderung nach einem Grundeinkom-
men impliziert die Notwendigkeit eines staatlich geförderten Care-Sektors, in 
dem Sorgearbeit in reguläre Erwerbsarbeit transformiert wird. Nur in dieser 
Kombination sei ein Grundeinkommen postpatriarchal zukunftsfähig (vgl. 
ebd., 108-110).  

Ringger (2015) sieht in der Idee des Grundeinkommens eine Alternative zu 
den strukturellen Problemen des Kapitalismus. Er betont, dass private Sorge-
arbeit ökonomisch entwertet werde und zudem ein hoher Kostendruck auf 
den öffentlichen Sorge- und Pflegesektor herrsche (vgl. ebd., 92-94). Ringger 
(2015) argumentiert, dass ein Grundeinkommen allein die Macht des Kapitals 
nicht auflöse und nicht das Ende der Erwerbsarbeitsgesellschaft bedeute. 
Denn eine Veränderung der Geschlechterverhältnisse sei durch ein Grund-
einkommen nicht impliziert. Es bestehe sogar die Möglichkeit, dass sich die 
Verhältnisse verhärten und das Grundeinkommen den Effekt einer „Herd-
prämie“ (ebd., 97) für Frauen mit sich bringe (vgl. ebd., 96f.). 
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Fischer (2015) stellt die Frage, ob das Konzept des Grundeinkommens eine 
Grundlage für die Transformation des Care-Sektors sein könnte. Die Bedeu-
tung von Care für die Erhaltung und Entwicklung der sozialen und natürli-
chen Umwelt wird dabei hervorgehoben (vgl. Fischer 2015, 40).80 Fischer 
(2015) stellt fest, dass Sorgearbeit meist durch Erwerbsarbeit oder Familien-
einkommen abgesichert werde. Im Grundeinkommen wird dann die positive 
Möglichkeit gesehen, das Verhältnis von Erwerbsarbeit und Einkommen zu 
entkoppeln. Gleichzeitig bestünden offene Fragen hinsichtlich der Finanzie-
rung und der Auswirkungen auf die geschlechtsspezifische Arbeitsteilung 
(vgl. ebd., 42-44). 

Blaschke (2014) betrachtet den Zusammenhang zwischen Grundeinkom-
men und Sorgearbeit im Kontext von vier feministischen Positionen.81 Neben 
der Darstellung der verschiedenen Feminismen in Bezug auf den Care-Begriff 
fasst Blaschke (2014) zusammen, dass sich ein Grundeinkommen positiv auf 
die Verhandlungsmacht auf dem Arbeitsmarkt, die politische Partizipation, 
die Selbstbestimmungsmöglichkeiten, die Existenzsicherung und die Loslö-
sung von finanziellen Abhängigkeiten auswirken könnte (vgl. Blaschke 2014, 
119f.). Diese potenziellen Vorteile würden vor allem von erwerbsarbeitsze-
ntrierten feministischen Positionen abgelehnt, die einen engen Begriff von 
Care-Arbeit und Care Ökonomie vertreten (vgl. ebd., 126). 

Winker (2021) plädiert im Rahmen der Transformation zu solidarischen 
Strukturen für ein Grundeinkommen als „erwerbsunabhängige Existenzsi-
cherung“ (Winker 2021, 149). Damit könnten insbesondere unbezahlte Sor-
getätigkeiten wieder in den Fokus rücken, die in der kapitalistisch 
organisierten Gesellschaft häufig ignoriert werden würden. Eine existenzielle 
Absicherung könnte Raum für Lebensentwürfe schaffen, die Verantwortung 

 

80 Ausgehend vom soziologischen Ansatz der dreifachen Reproduktion stellt Fischer (2015) 
fest, dass eine Gesellschaft die sexuelle Reproduktion (Nachwuchs), die soziale Reproduktion 
(soziales Verhalten untereinander) und die materielle Reproduktion (existenzielle Lebens-
grundlage) benötigt. Kulturelle Praxis sei das Ergebnis des Handelns von Individuen und Ge-
sellschaft in Bezug auf die „Bewährungsdimensionen“ (Fischer 2009, 39), ihre zentralen 
Herausforderungen (vgl. Fischer 2009, 38-40). 
81 Die vier Hauptpositionen sind: 1) Gleichstellungspolitische Position (stellt die Frage, ob die 
Gleichstellung von Frauen unter ökonomischen Bedingungen gewährleistet ist oder nicht); 2) 
Postpatriarchale Position (stellt die kapitalistische Logik von Produktion und Reproduktion in 
Frage und rückt die Sorge um den Menschen ins Zentrum); 3) Sozialökologische Position (kri-
tisiert das Mensch-Natur-Verhältnis auf Basis der Produktionslogik); 4) Demokratiepolitische 
Position (erweitert in Anlehnung an Hannah Arendt den engen Care-Begriff auf das Öffent-
lich-Politische) (vgl. Blaschke 2014, 119). 
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für Selbst- und Fremdsorge ermöglichen und durch die Befreiung von Exis-
tenzängsten neue Handlungsspielräume eröffnen würden (vgl. ebd., 150f.). Es 
wird darauf hingewiesen, dass ein Grundeinkommen eine gerechtere ge-
schlechtliche Arbeitsteilung zwischen Männern und Frauen zwar fördern, 
aber nicht vollständig ausgleichen könne. Daher sei auch in einer Grundein-
kommensgesellschaft eine intensive Auseinandersetzung mit diesem Thema 
notwendig. Diese erweiterte feministische Perspektive ermögliche es, das ka-
pitalistische Leistungsprinzip und die „Überbetonung der Erwerbsarbeit“ 
(ebd., 151) zu hinterfragen und gleichzeitig unbezahlte Sorgetätigkeiten auf-
zuwerten. Dies wird als Grundlage für eine Neuorganisation gesellschaftlicher 
Arbeit im Sinne menschlicher Bedürfnisse und Grenzen gesehen, die als 
„Care Revolution" (ebd., 16) bezeichnet wird (vgl. ebd., 151f.). 

Ähnlich argumentieren Appel und Prainsack (2024), dass die Bedingungslo-
sigkeit bereits in den Pflegetätigkeiten selbst angelegt sei und in der kapitalis-
tischen Gesellschaft als selbstverständlich vorausgesetzt werde. Sie bewerten 
dies als eine Form der Ausbeutung (vgl. Appel & Prainsack 2024, 18f.). Dem 
Grundeinkommen wird daher ein emanzipatorisches Potenzial zugeschrie-
ben, das dieser selbstverständlichen Ausbeutung entgegenwirken könne (vgl. 
ebd., 20f.).82 Es wird sowohl als redistributives Instrument zur Umverteilung 
gesamtgesellschaftlicher Ungleichheiten zwischen Arm und Reich als auch als 
prädistributives Instrument verstanden. Letzteres ermögliche „vielfältige Bei-
träge zum Gelingen des Gemeinwesens“ und erleichtere „die (Selbst-)Orga-
nisation in kooperativen Arbeitsformen“ (ebd., 24). 

Schnerring und Verlan (2020) diskutieren das Grundeinkommen im Kon-
text der politischen Forderung nach ‚Equal Care‘. Frauen und Männer sollen 
danach gemeinsam Verantwortung für eine gerechte Verteilung von Sorgear-
beit übernehmen (vgl. Schnerring & Verlan 2020, 17). Zwar wird das Poten-
zial eines Grundeinkommens gesehen, die finanziellen Rahmenbedingungen 
für Sorgearbeit zu verbessern; gleichzeitig wird bezweifelt, dass es allein die 
geschlechtsspezifischen Ungleichheiten auflösen könne. Frauen mit Sorge-
verantwortung würden lediglich finanziell bessergestellt (vgl. ebd., 144). Da-
her wird zusätzlich ein ‚Care-Konto vorgeschlagen, um die Notwendigkeit 
und Verteilung von Sorgearbeit sichtbar zu machen (vgl. ebd., 116f.).83 

 

82 Der hier verwendete Emanzipationsbegriff zielt darauf ab, „die Bedingungen für die Verän-
derung gesellschaftlicher Verhältnisse zu schaffen und damit Unterdrückung zu beenden.“ 
(Appel & Prainsack 2024, 21) 
83 Das ,Care-Konto‘ ist ein konzeptionelles Modell, das darauf abzielt, den Bedarf und die 
Leistung von Sorgearbeit über den Lebensverlauf eines Menschen zu erfassen und sichtbar zu 
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Die deutschsprachige Debatte zu Sorgearbeit und Grundeinkommen zeigt, 
trotz ihrer geringeren Breite im Vergleich zum englischsprachigen Diskurs, 
eine differenzierte Auseinandersetzung mit dem Thema. Sie hebt insbeson-
dere die Notwendigkeit struktureller Veränderungen hervor, betont die 
Wechselwirkungen zwischen Grundeinkommen und Care und weist auf die 
Grenzen eines Grundeinkommens als alleinige Lösung für geschlechtsspezi-
fische Ungleichheiten in der Sorgearbeit hin. 

 
 

3.3.3 Kritische Einordnung des Forschungsstandes 
 

Die feministische Care-Perspektive erweitert die Grundeinkommensdebatte 
über rein ökonomische Aspekte und individuelle Freiheiten hinaus, indem sie 
zwischenmenschliche Beziehungen und unbezahlte Arbeit in den Mittelpunkt 
rückt. Die folgende Analyse untersucht die zentralen Argumentationslinien 
der bisherigen Forschung, arbeitet deren Stärken und Schwächen heraus und 
identifiziert relevante Forschungslücken im Schnittfeld von Grundeinkom-
men und Care-Arbeit.  

 
 

3.3.3.1 Relativierung und Kritik feministischer Argumente 
 

Obwohl die Argumente für und gegen ein Grundeinkommen aus der Per-
spektive der Sorgearbeit auf den ersten Blick widersprüchlich erscheinen, gibt 
es einen wichtigen Konsens: Die Einführung eines Grundeinkommens allein 
reiche nicht aus, um Geschlechtergerechtigkeit zu erreichen. Vielmehr bedarf 
es zusätzlicher sozialpolitischer Maßnahmen. Betont wird zumeist die Not-
wendigkeit staatlicher Unterstützung, um Frauen in verschiedenen Lebensbe-
reichen zu entlasten (vgl. Robeyns 2001, 103; McKay 2001, 115; Uhde 2018, 
1f.). 

 

machen. Es basiert auf der Idee, dass jeder Mensch sowohl Empfänger:in als auch Geber:in 
von Fürsorge ist. Auf der einen Seite des Kontos wird die Sorgearbeit verbucht, die eine Person 
im Laufe ihres Lebens benötigt (Soll-Seite). Auf der anderen Seite werden die Fürsorgeleistun-
gen erfasst, die die Person für sich selbst und andere erbringt (Haben-Seite). Ziel sei es, ein 
Bewusstsein für den Wert und die Verteilung von Sorgearbeit zu schaffen und möglicherweise 
Mechanismen für einen gesellschaftlichen Ausgleich zu entwickeln. Idealerweise sollte sich 
zum Lebensende ein Gleichgewicht zwischen empfangener und geleisteter Sorgearbeit ergeben 
(vgl. Schnerring & Verlan 2020, 116f.). 
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Ein wesentlicher Kritikpunkt an der feministischen Argumentation zum 
Grundeinkommen ist die unzureichende Berücksichtigung des Konzepts der 
Intersektionalität. Dieses Konzept besagt, dass sich verschiedene soziale Ka-
tegorien wie Geschlecht, Rasse und Klasse überschneiden und so die indivi-
duellen Erfahrungen und Benachteiligungen einer Person prägen. Die 
Identität einer Frau werde demnach nicht nur durch ihr Geschlecht, sondern 
auch durch andere soziale Faktoren wie ihre ethnische Zugehörigkeit, ihren 
sozioökonomischen Status oder ihre sexuelle Orientierung bestimmt (vgl. Ca-
rastathis 2014, 311f.; Crensshar 1989, 141-143). Diese Vielfalt an Erfahrungen 
mache es schwierig, von universellen Fraueninteressen zu sprechen (vgl. 
McLean & McKay 2015, 5). 

Ein damit verbundener Kritikpunkt ist, dass die feministische Debatte häu-
fig von einer bestimmten Gruppe dominiert werde: weiße Frauen aus der Mit-
telschicht. Diese Gruppe tendiere dazu, ihre eigenen Erfahrungen und 
Interessen in den Vordergrund zu stellen, was ungewollt dazu führen könne, 
dass die vielfältigen Lebensrealitäten und Bedürfnisse von Frauen aus anderen 
sozialen Gruppen vernachlässigt oder übersehen werden (vgl. Zack 2005, 
199f.). Dies könne zu einer verzerrten oder unvollständigen Darstellung der 
Auswirkungen eines Grundeinkommens auf Frauen führen, da nicht alle Per-
spektiven gleichermaßen berücksichtigt werden. 

In der Grundeinkommensdebatte spiegele sich auch ein feministischer 
Grundkonflikt wider: Wie kann unbezahlte Hausarbeit angemessen gewürdigt 
werden, ohne traditionelle Geschlechterrollen zu verfestigen? Die verein-
fachte Gegenüberstellung von ‚Arbeitnehmerin‘ und ‚Mutter‘ werde der 
Komplexität weiblicher Lebenserfahrungen und den vielfältigen Formen ge-
schlechtsspezifischer Benachteiligung nicht gerecht (vgl. McLean & McKay 
2015, 10). 

Fraser (1994) hat zwei zentrale Prinzipien hervorgehoben, die bei der Be-
wertung des Grundeinkommens aus feministischer Perspektive nicht aus den 
Augen verloren werden sollten: die Bekämpfung von Armut und die Verhin-
derung von Ausbeutung (vgl. Fraser 1994, 596-598). Das Grundeinkommen 
könne als ein Versuch gesehen werden, ökonomische Sicherheit auf diskrimi-
nierungsfreie Weise zu gewährleisten. Auch wenn es Einkommensunter-
schiede nicht vollständig beseitigen kann, könne es doch zu deren 
Verringerung beitragen und damit die Verwirklichung von Gleichstellungs-
zielen unterstützen. Dabei trägt es potenziell auch der Intersektionalität und 
Heterogenität innerhalb der Gruppe der Frauen Rechnung (vgl. McLean & 
McKay 2015, 2). 
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Die feministische Debatte um das Grundeinkommen macht sowohl die Po-
tenziale als auch die Grenzen dieses Konzepts für die Förderung von Ge-
schlechtergerechtigkeit und die Aufwertung von Sorgearbeit deutlich: 
Während es einerseits ökonomische Sicherheit und Handlungsspielräume er-
weitern kann, zeigt die kritische Analyse andererseits die Notwendigkeit, in-
tersektionale Perspektiven stärker zu berücksichtigen, vereinfachende 
Dichotomien zu überwinden und das Grundeinkommen als Teil eines umfas-
senderen Ansatzes zur Transformation gesellschaftlicher Strukturen zu ver-
stehen. 

 
 

3.3.3.2 Weiterführende Forschungswege 
 

Die bisherige Debatte um Sorgearbeit im Kontext des Grundeinkommens 
wurde vor allem aus feministischer Perspektive geführt. Diese Diskussionen 
haben wichtige Erkenntnisse hervorgebracht, insbesondere hinsichtlich der 
Kritik an den bestehenden Geschlechterverhältnissen in Bezug auf Sorge- 
und Erwerbsarbeit. Das Ideal einer geschlechtergerechten Arbeitsteilung wird 
dabei häufig als zentraler Bewertungsmaßstab für sozialpolitische Maßnah-
men herangezogen. 

Neben dem Mangel an empirischen Studien, die die tatsächlichen Auswir-
kungen eines Grundeinkommens auf die Verteilung von Sorgearbeit in unter-
schiedlichen sozialen Kontexten analysieren, bleiben viele Argumente in der 
Debatte spekulativ. Dies führt zu einer deutlichen Polarisierung der Diskus-
sion: Während die einen im Grundeinkommen ein Potenzial für geschlech-
terausgleichende Handlungsmöglichkeiten sehen, befürchten andere eine 
Verfestigung bestehender Ungleichheiten (s. Kap. 3.3.1). Diese Pattsituation 
verdeutlicht die Notwendigkeit, den Diskurs zu erweitern und neue For-
schungsansätze zu verfolgen. Dies soll im Folgenden begründet werden. 
Die Fixierung auf das Ideal der Geschlechtergerechtigkeit in der Care-Diskurs 
stellt ein zentrales Problem dar, das einer differenzierten und realitätsnahen 
Analyse im Wege steht. Dieses Problem lässt sich anhand der von Sen (2009) 
beschriebenen Unterscheidung zwischen ‚transcendental institutionalism‘ 
und ‚comparative approaches‘ verdeutlichen. Das Ideal der Geschlechterge-
rechtigkeit entspricht dem von Sen (2009) kritisierten ‚transcendental institu-
tionalism‘, der von einer festen, idealisierten Vorstellung vollkommener 
Gerechtigkeit ausgeht und versucht, alle Diskussionen daran auszurichten 
(vgl. Sen 2009, 5-7). Dies führt dazu, dass die Debatte häufig in einer Selbs-



3.3 Sorgearbeit im Kontext der Grundeinkommensdiskussion 

 

133 

treferenzialität gefangen bleibt und die Komplexität der realen Sozialökono-
mie vernachlässigt. Sen (2009) plädiert demgegenüber für einen ‚comparative 
approach‘, der sich an den realen sozialen Verhältnissen orientiert und auf die 
Beseitigung konkreter Ungerechtigkeiten abzielt. Dabei handelt es sich um 
ein prozessuales Verständnis von Gerechtigkeit, das Rahmenbedingungen 
und Alternativen zur Verringerung von Ungerechtigkeiten in den Blick 
nimmt, anstatt sich an einem unerreichbaren Idealzustand zu orientieren (vgl. 
ebd., 9f.). 

Diese Unterscheidung lässt sich auch auf die feministische Debatte übertra-
gen, in der sowohl radikale als auch moderate Strömungen zu beobachten 
sind. Während moderate Feminismen eher dazu neigen, verschiedene Alter-
nativen kritisch abzuwägen, kreisen radikale Feminismen eher um eine fixe 
Gerechtigkeitsvorstellung. Eine Loslösung von der starren Fixierung auf das 
Ideal der Geschlechtergerechtigkeit kann den Raum für eine differenzierte 
Diskussion über die Auswirkungen eines Grundeinkommens auf Sorgearbeit 
öffnen.84 Eine wegweisende Perspektive aus der gegenwärtigen Sackgasse der 
Sorgearbeit- und Grundeinkommensdebatte erfordert eine Neubewertung 
der Rolle feministischer Positionen. Diese leisten zweifellos einen zentralen 
Beitrag, sollten aber nicht als alleiniger Ausgangs- und Endpunkt der Diskus-
sion verstanden werden. Es besteht die Gefahr, dass die Debatte sonst aus-
schließlich um feministische Kriterien kreist und dadurch einseitig gefärbt 
wird.  

Die Kritik an der feministischen Strömung in der Debatte um Care und 
Grundeinkommen lässt sich auch auf die allgemeine Grundeinkommensde-
batte übertragen. Ähnlich wie die feministische Perspektive, die sich oft zu 
sehr auf ein idealisiertes Konzept von Geschlechtergerechtigkeit konzentriert, 
neigt auch die allgemeine Grundeinkommensdebatte dazu, die Auswirkungen 
auf die Sorgearbeit zu vereinfachen und zu verallgemeinern. In diesem Zu-
sammenhang wird häufig pauschal argumentiert, dass Menschen durch ein 
Grundeinkommen mehr Zeit für Sorgearbeit hätten (vgl. Standing 1992, 59), 
ohne die spezifische Ausgestaltung dieser Bereiche zu berücksichtigen. Diese 
Vereinfachung wird der Komplexität und Vielfalt von Sorgearbeit sowie den 
unterschiedlichen sozialen, ökonomischen und kulturellen Kontexten, in de-
nen sie stattfindet, nicht gerecht. 

 

84 Zu beachten ist auch, dass etwa ein Drittel der informellen Pflegepersonen in Deutschland 
männlich ist – ein Anteil, der häufig unterschätzt werde (vgl. Hammer 2014, 9f.). 
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Ein weiteres zentrales Problem in der aktuellen Debatte ist die Verallgemei-
nerung des Begriffs ‚Care‘ (s. Kap. 2.2.2.2 zur Begriffsklärung). Häufig wird 
dieser Sammelbegriff undifferenziert verwendet, ohne die vielfältigen und 
komplexen Aspekte zu berücksichtigen, die sich dahinter verbergen. ‚Care‘ ist 
kein homogener Bereich, sondern umfasst ein breites Spektrum von Tätigkei-
ten, deren Anforderungen, Kontexte und Herausforderungen sehr unter-
schiedlich sein können. Dazu gehören die Kindererziehung, die Pflege älterer 
und kranker Menschen, die Betreuung von Menschen mit Behinderungen, die 
Haushaltsführung und die emotionale Unterstützung von Familienmitglie-
dern oder Wahlverwandten. Jeder dieser Bereiche hat seine eigenen spezifi-
schen Merkmale und sozialen Bedarfe. Die Erziehung von Kindern erfordert 
bspw. andere Fähigkeiten und Zeitstrukturen als die Pflege älterer Menschen. 
Darüber hinaus ist zu beachten, dass die sozialpolitischen und rechtlichen 
Rahmenbedingungen für die verschiedenen Bereiche oft sehr unterschiedlich 
sind. So gelten für die professionelle Altenpflege andere gesetzliche Regelun-
gen und Qualifikationsanforderungen als für die Kinderbetreuung. Um die 
Diskussion voranzubringen, ist es sinnvoll, wie von Blaschke (2014) vorge-
schlagen, einen erweiterten Care-Begriff zu verwenden, der diskurs- und an-
schlussfähig ist. Dieser Ansatz ermöglicht es, unterschiedliche Aspekte von 
‚Care‘ jenseits klassisch feministischer Perspektiven in den Blick zu nehmen. 
Ergänzend bieten Arbeiten wie die von Fischer (2015), Winker (2021), Baker 
(2008) und Uhde (2018) erweiterte feministische Perspektiven, die Raum für 
weiterführende Diskussionen eröffnen. 

Ein weiterführender Ansatz in der Debatte um Sorgearbeit und Grundein-
kommen erfordert die Überwindung einer oft zu pauschalen Sichtweise, die 
sich vor allem auf westliche Staaten und Demokratien bezieht, ohne die spe-
zifischen sozialpolitischen Kontexte zu berücksichtigen. Diese Verallgemei-
nerung wird der Komplexität des Themas nicht gerecht, da sie die erheblichen 
Unterschiede in der Ausgestaltung der Sozialpolitik zwischen verschiedenen 
Nationalstaaten außer Acht lässt. Die Herausforderung besteht darin, dass die 
sozialpolitischen Systeme auf nationaler Ebene stark variieren und zudem von 
regionalen Unterschieden geprägt sind (s. Kap. 2.1.3). In Deutschland erge-
ben sich bspw. durch die föderale Struktur (Bundesebene, Länderebene und 
kommunale Ebene) weitere Differenzierungen, die in der Analyse berücksich-
tigt werden sollten. 

Um den Diskurs um Grundeinkommen und Sorgearbeit zu vertiefen, zielt 
diese Arbeit auf eine höhere Auflösung in der Analyse ihrer Wechselwirkungen. 
Der Forschungsansatz zielt darauf ab, ein differenzierteres Bild zwischen dem 
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bedingungslosen Grundeinkommen und den spezifischen Realitäten der Sor-
gearbeit zu zeichnen. Dies wird durch drei zentrale Aspekte erreicht: 

 
1. Relativierung feministischer Dimensionen: Die ökosoziale Perspektive der 

Sozialökonomie stellt die unmittelbare Lebenswelt der Menschen in 
den Mittelpunkt. Dieser Ansatz verzichtet auf primär geschlechts-
spezifische Annahmen, kann diese aber, wo relevant, einbeziehen 
und ermöglicht so eine erweiterte Sichtweise (s. Kap. 2.2.2.3). 

2. Spezifische Ausdifferenzierung von Sorgearbeit: Bisherige Arbeiten und 
Forschungen haben ‚Care‘ häufig als homogenes Feld betrachtet, 
ohne die Besonderheiten einzelner Bereiche zu berücksichtigen.  
Zudem blieben viele Untersuchungen auf der Ebene theoretischer 
Argumentationen stehen. Diese Arbeit geht einen Schritt weiter,  
indem sie sich speziell auf erwerbsfähige informelle Pflegepersonen 
im Kontext der Altenpflegeökonomie konzentriert und einen empi-
rischen Ansatz verfolgt. 

3. Sozialpolitische Systemgrenzen: Die Untersuchung bezieht sich auf 
Deutschland und auf der Länderebene auf Nordrhein-Westfalen. 
Durch diese klare geographische und politische Eingrenzung können 
die spezifischen sozialpolitischen Rahmenbedingungen und Struktu-
ren, die für die informelle Altenpflegeökonomie in diesem Kontext 
relevant sind, berücksichtigt werden. 

 
Mit diesem Forschungsansatz will die vorliegende Studie einen Beitrag zum 

Diskurs um Sorgearbeit und Grundeinkommen leisten, mit einem spezifi-
schen Fokus auf die informelle Ökonomie der Altenpflege. Statt auf abstrak-
ten Konzepten zu verharren, werden konkrete Kontexte und Personen-
gruppen in den Blick genommen, um die Wechselwirkungen zwischen 
Grundeinkommen und Sorgearbeit empirisch zu untersuchen und praxisrele-
vante Erkenntnisse zu gewinnen. 
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4 Forschungsdesign und Methodik 
 
 

In diesem Kapitel werden das Forschungsdesign und die Methoden der qua-
litativen Studie erläutert, die die potenzielle Wirkung eines Grundeinkom-
mens auf die Lebenslage erwerbsfähiger informeller Pflegepersonen unter-
sucht. Es behandelt die Forschungsfragen, das Ziel der Studie, den theoreti-
schen Rahmen, die Strategie der Stichprobenziehung, die Entwicklung des 
Interviewleitfadens, die Methoden der Datenerhebung, die Techniken der 
Datenanalyse sowie ethische Überlegungen. Damit soll die Transparenz, in-
tersubjektive Nachvollziehbarkeit und wissenschaftliche Qualität der Unter-
suchung gewährleistet werden.85 

 
 

4.1 Die Forschungsfrage und das Erkenntnisinteresse 
 

Die zentrale Forschungsfrage dieser Studie lautet: Wie schätzen erwerbsfä-
hige informelle Pflegepersonen den potenziellen Einfluss eines bedingungs-
losen Grundeinkommens auf ihre Lebenslage ein?  

Diese Frage zielt darauf ab, die subjektive Wahrnehmung und Einschätzung 
der informellen Pflegepersonen hinsichtlich der möglichen Auswirkungen ei-
nes Grundeinkommens auf ihre Lebenslage zu erfassen. Um die Hauptfrage 
umfassend beantworten zu können, werden zwei Unterfragen formuliert. 
Diese Unterfragen sollen helfen, die verschiedenen Dimensionen und Facet-
ten der Hauptfrage zu beleuchten und ein tieferes Verständnis der Lebenslage 
informeller Pflegepersonen und der möglichen Veränderungen durch ein 
Grundeinkommen zu erlangen. 

 
Welche Bedeutung haben die gegenwärtigen Handlungsspielräume für erwerbsfähige in-

formelle Pflegepersonen?86 
 

 

85 Für allgemeine Aspekte der qualitativen Sozialforschung, die in dieser Arbeit behandelt wer-
den, finden sich Grundlagen in den Werken von Flick (2021), Lamneck und Krell (2016), Przy-
borski und Wohlrab-Sahr (2014) sowie im umfassenden Sammelband von Baur und Blasius 
(2019). 
86 Handlungsspielräume, Handlungsmöglichkeiten und Handlungsoptionen werden synonym 
verwendet. 
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Bei dieser Frage geht es darum zu verstehen, welche Ressourcen und Stra-
tegien informell Pflegende derzeit nutzen, um ihren Pflegealltag zu bewälti-
gen. Die Analyse dieser aktuellen Handlungsmöglichkeiten ist entscheidend, 
um ein klares Bild der aktuellen Lebenslage zu zeichnen. Es geht darum her-
auszufinden, welche Faktoren die Alltagsbewältigung ermöglichen und wel-
che Herausforderungen sie dabei bewältigen müssen. Die Bedeutung dieser 
Handlungsmöglichkeiten wird durch die subjektiven Erfahrungen und Be-
wertungen der Pflegepersonen selbst bestimmt, was einen tiefen Einblick in 
ihre Alltagsrealität und die damit verbundenen Strategien und Handlungs-
muster ermöglicht. 

 
Wie schätzen erwerbsfähige informelle Pflegepersonen den potenziellen Einfluss eines 

Grundeinkommens auf ihre Handlungsspielräume ein, den Pflegealltag zu bewältigen? 
 
Diese Frage untersucht, inwiefern ein bedingungsloses Grundeinkommen 

die gegenwärtigen Handlungsspielräume von informellen Pflegepersonen 
verändern könnte. Es geht darum, die hypothetischen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens auf die verschiedenen Dimensionen ihres Pflegealltags zu 
erfassen. Ziel der Evaluation ist es, die Auswirkungen eines Grundeinkom-
mens auf die Lebenslage informell Pflegender zu untersuchen. Dabei wird das 
gesamte Spektrum der Möglichkeiten ohne normative Vorfestlegung betrach-
tet – von der Eröffnung neuer Handlungsspielräume über die Veränderung 
bestehender Belastungen bis hin zu möglichen neuen Herausforderungen 
oder dem Ausbleiben wesentlicher Veränderungen. 

Durch die Betrachtung sowohl des Status quo als auch des hypothetischen 
Szenarios eines Grundeinkommens kann die Studie die tatsächlichen Bedarfe 
und potenziellen Handlungsmöglichkeiten informell Pflegender erfassen. 

Dabei stehen zwei Aspekte im Mittelpunkt: Zum einen die konkreten Hand-
lungsstrategien (Faktoren), die informelle Pflegepersonen aktuell nutzen, um 
ihren Alltag zu bewältigen. Zum anderen die Bedeutungsdimension, die be-
schreibt, welchen Sinn und welche Bedeutung die Pflegepersonen diesen 
Handlungsstrategien und Ressourcen zuschreiben. Dies bedeutet, dass nicht 
nur eine Auflistung der Strategien und Maßnahmen erfolgt, sondern auch de-
ren subjektive Sinnhaftigkeit und Bedeutung für die Pflegenden erfasst wird. 
Diese Erkenntnisse sind für die Erforschung einer Utopie wie dem Grund-
einkommen besonders wertvoll, da sie aufzeigen, wie sich die Handlungsmög-
lichkeiten im Szenario eines Grundeinkommens theoretisch in alle Rich-
tungen – positiv, negativ oder neutral – verändern könnten. 



4.1 Die Forschungsfrage und das Erkenntnisinteresse 

 

139 

Für die Beantwortung der Hauptforschungsfrage ist die Darstellung der ak-
tuellen Handlungsmöglichkeiten und ihrer Bedeutung aus zwei Gründen we-
sentlich: 

 
1. Diese Arbeit folgt dem Prinzip einer neutralen und detaillierten Beschrei-

bung der Realität als Ausgangspunkt für weiterführende Analysen 
und Interpretationen (vgl. Baumann 2018, 20-22). Eine fundierte 
Darstellung des Status quo erlaubt es, ein möglichst objektives und 
differenziertes Bild der Lebenslage zu zeichnen, bevor Schlussfolge-
rungen gezogen werden. 

2. Fundierte Utopieforschung braucht einen starken Realitätsbezug (vgl. Le-
vitas 2013, 153f.; Kubon-Gilke & Maier-Rigaud 2020, 225f.; s. Kap. 
3.1). Die detaillierte Beschreibung der gegenwärtigen Situation er-
möglicht es, die Ergebnisse aus dem hypothetischen Szenario in ei-
nen realistischen Kontext zu stellen. Dies ermöglicht eine daten-
gestützte Analyse und interpretative Schlussfolgerungen, wie ein 
Grundeinkommen die aktuelle Lebenslage verändern könnte, welche 
Bedarfe bestehen und inwiefern mögliche Maßnahmen die Hand-
lungsspielräume informeller Pflegepersonen verändern könnten. 

 
Diese zwei Gründe verdeutlichen, warum die Beschreibung des Status quo 

nicht nur für die Beantwortung der zentralen Forschungsfrage, sondern auch 
für die generelle Erweiterung des Wissens über die informelle Altenpflege-
ökonomie relevant ist. Eine fundierte Analyse der aktuellen Handlungsmög-
lichkeiten bietet die Grundlage für eine realistische und umfassende 
Einschätzung der möglichen Wirkungen eines Grundeinkommens. 
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4.2 Die Erhebungsmethode 
 

Für die Beantwortung der Forschungsfragen ist neben der Auswahl der Stich-
probe die Erhebungsmethode von entscheidender Bedeutung. Da sich die 
Forschungsfrage auf die Bedeutung von Handlungsspielräumen in der Le-
benslage informell Pflegender bezieht und somit die subjektive Einschätzung 
abgefragt wird, wurde eine qualitative Erhebungsmethode gewählt. 

 
 
 

4.2.1 Qualitativ erheben 
 

In dieser Studie wird ein neuartiger Forschungsansatz verfolgt, der die mög-
lichen Auswirkungen eines bedingungslosen Grundeinkommens auf die Le-
benslage von erwerbsfähigen Pflegepersonen untersucht. Besonderes 
Augenmerk liegt dabei auf der subjektiven Wahrnehmung und Bewertung der 
Betroffenen hinsichtlich möglicher Veränderungen, die ein Grundeinkom-
men in ihrem Alltag bewirken könnte. Da dieser Bereich bisher wenig er-
forscht ist (s. Kap. 2.4.3 & Kap. 3.3.3.2), wird ein explorativer Ansatz gewählt, 
um neue Erkenntnisse zu gewinnen und ein vertieftes Verständnis für die 
spezifischen Herausforderungen und Chancen zu entwickeln, mit denen diese 
Personengruppe konfrontiert ist. 

Aufgrund der Komplexität der Fragestellung und des explorativen Charak-
ters der Studie sind qualitative Forschungsmethoden besonders geeignet. 
Während quantitative Ansätze statistische Daten liefern können, erfassen sie 
nicht die Tiefe und Nuancen, die für das Verständnis subjektiver Perspektiven 
und komplexer sozialer Realitäten notwendig sind (vgl. Hussy et al. 2013, 51-
53). Qualitative Interviews bieten die notwendige Flexibilität und Offenheit, 
um neue Themenbereiche zu entdecken, die in standardisierten Befragungen 
möglicherweise übersehen werden. Sie ermöglichen es, detaillierte Informati-
onen über die individuellen Erfahrungen, Wahrnehmungen und Bewertungen 
der informellen Pflegepersonen zu erhalten (vgl. ebd., 189-191; Wichmann 
2019, 52f.). 

Für die vorliegende Untersuchung wurde eine Primärerhebung gewählt, bei 
der die Daten selbst erhoben werden (vgl. Akremi, 2019, 318f.). Diese Me-
thode ermöglicht eine direkte und zielgerichtete Erfassung der relevanten In-
formationen und bietet die notwendige Flexibilität, um auf spezifische 
Forschungsfragen einzugehen. 
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Die Studie verwendet ein offenes, qualitatives Forschungsdesign, das für die 
noch wenig erforschten Auswirkungen eines Grundeinkommens auf infor-
mell Pflegende besonders geeignet ist. Durch offene Interviews können sub-
jektive Perspektiven und komplexe Zusammenhänge in der Tiefe erfasst 
werden. Das flexible, explorative Vorgehen ermöglicht wertvolle Einblicke in 
die individuellen Erfahrungen und Bedeutungszuschreibungen der Betroffe-
nen. 

 
 

4.2.2 Problemzentriertes Interview als Basis 
 

Die folgende Darstellung des problemzentrierten Interviews basiert auf den 
methodischen Arbeiten von Witzel (1985; 2000), Witzel und Reiter (2012), 
Helfferich (2011) sowie Lamnek und Krell (2016) und fasst deren zentrale 
Charakteristika zusammen. 

Als grundlegende Erhebungsmethode wurde für die Studie das problem-
zentrierte Interview gewählt. Diese Methode eignet sich besonders gut, um 
die komplexen und vielschichtigen Erfahrungen informeller Pflegepersonen 
zu erfassen. Das problemzentrierte Interview kombiniert offene Fragen mit 
einem Leitfaden, der sich auf zentrale Probleme und Themen konzentriert, 
die für die Forschungsfrage relevant sind. Auf diese Weise können sowohl die 
subjektiven Perspektiven der Befragten als auch spezifische Problemfelder 
detailliert untersucht werden. 

Die Besonderheit des problemzentrierten Interviews liegt in der Fokussie-
rung auf konkrete Fragestellungen. Ziel ist es, ein tieferes Verständnis der 
Problematik aus Sicht der Teilnehmenden zu erlangen. Dabei steht der offene 
Dialog im Vordergrund, sodass die Teilnehmenden ihre eigenen Erfahrun-
gen, Einschätzungen und Perspektiven umfassend darstellen können. 

Das Interview wird nicht-direktiv geführt, d. h. der Interviewer gibt keine 
vorgefertigten Lösungen oder Meinungen vor. Stattdessen wird den Teilneh-
menden Raum gegeben, ihre Gedanken frei zu äußern und eigene Stand-
punkte zu entwickeln. Die interviewführende Person agiert als einfühlsame 
Gesprächspartner:in, die aktiv zuhört und den Gesprächsverlauf durch Nach-
fragen lenkt, ohne jedoch die Antworten der Teilnehmenden zu beeinflussen 

Der Leitfaden des problemzentrierten Interviews dient nicht als enges Kor-
sett, sondern als strukturelle Orientierung und Möglichkeit zur Vertiefung 
einzelner Aspekte. Im Mittelpunkt des Gesprächs steht der selbst entwickelte 
Erzählstrang des Interviewten. Der Leitfaden gibt dem Interviewer eine grobe 
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Struktur vor, um sicherzustellen, dass relevante Themen angesprochen wer-
den. Er ermöglicht es dem Interviewer, den Gesprächsverlauf zu lenken und 
gezielte Nachfragen zu stellen, um eine vertiefte Exploration des Problems 
zu ermöglichen. Es ist jedoch wichtig zu betonen, dass der Leitfaden flexibel 
gehandhabt wird. Der Interviewer lässt der befragten Person Raum, ihren ei-
genen Erzählstrang zu entwickeln und die für sie wichtigen Aspekte zu beto-
nen. Es wird darauf geachtet, dass die interviewte Person die Kontrolle über 
den Erzählprozess behält und die Möglichkeit hat, ihre eigenen Erfahrungen, 
Einschätzungen und Perspektiven ausführlich darzustellen. Dieses Vorgehen 
gewährleistet, dass die Befragten ihre Erfahrungen und Sichtweisen in ihrem 
eigenen Tempo und auf ihre eigene Art und Weise darstellen können (vgl. 
Witzel 1985; Witzel 2000; Witzel und Reiter 2012, 51; Helfferich 2011, 36, 
Lamnek & Krell 2016, 344-346). 

 
 
 

4.2.3 Szenario-Methode und Fallvignette kombinieren 
 

Das problemzentrierte Interview ist ein wichtiges Instrument für offene und 
zielgerichtete Befragungen, stößt aber an seine Grenzen, wenn es darum geht, 
Zukunftsszenarien wie die Einführung eines Grundeinkommens abzubilden. 
Solche Szenarien erfordern ergänzende Instrumente, die es ermöglichen, die 
Teilnehmenden in hypothetische Situationen zu versetzen und ihre möglichen 
Reaktionen und Handlungen realistisch zu erfassen. 

Zwei dieser ergänzenden Instrumente sind die Szenario-Methode und die 
Fallvignette. Die Szenario-Methode ermöglicht die systematische Erkundung 
zukünftiger Entwicklungen, während Fallvignetten konkrete Situationen dar-
stellen, auf die die Teilnehmenden reagieren können. Die Kombination der 
Szenario-Methode mit der Fallvignette ermöglicht einen Ansatz, der sowohl 
eine systematische Darstellung als auch explorative Elemente integriert. Die 
Entwicklung dieser kombinierten Methode wird im Folgenden anhand der in 
der Literatur beschriebenen Verfahren erläutert. 

 
 

4.2.3.1 Die klassische Szenario-Methode 
 

Die klassische Szenario-Methode, die darauf ausgelegt ist, mögliche zukünf-
tige Zustände und Entwicklungen zu erforschen, regt die befragten Personen 
an, über mögliche Veränderungen und deren Auswirkungen nachzudenken. 
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Diese Methode zeichnet sich durch ihren systematischen und nachvollzieh-
baren Charakter aus, der eine wissenschaftliche Überprüfbarkeit und Repro-
duzierbarkeit ermöglicht. Durch die Entwicklung und den Vergleich 
verschiedener Szenarien können Forschende die Auswirkungen bestimmter 
Bedingungen oder Entscheidungen untersuchen. Auf diese Weise können Ur-
sache-Wirkungs-Beziehungen analysiert und Schlussfolgerungen gezogen 
werden (vgl. Kosow & Gaßner 2008; Kosow & León 2015; Schlosser 2022). 

Beispiele für die klassische Szenario-Methode: 
 

▪ Szenario 1: Ein bedingungsloses Grundeinkommens i. H. v. 1.000 € 
pro Monat wird eingeführt. Die Teilnehmenden werden gebeten, sich 
vorzustellen, wie sich ihr Leben und ihre Pflegeverantwortung unter 
diesen neuen finanziellen Rahmenbedingungen verändern würden. 

▪ Szenario 2: Eine bedingte Sozialleistung, die an bestimmte Kriterien 
wie Pflegeverantwortung oder Arbeitssuche geknüpft ist, wird einge-
führt. Die Teilnehmenden reflektieren, wie diese Bedingungen ihren 
Handlungsspielraum und ihre Lebensqualität beeinflussen könnten. 

 
Diese Beispiele veranschaulichen, wie die Methode es ermöglicht, unter-

schiedliche Zukunftsbilder zu entwickeln und deren Konsequenzen systema-
tisch zu vergleichen. Dabei ist zu betonen, dass die Anwendung der Szenario-
Methode stark vom spezifischen Forschungsinteresse abhängt. 

 
 

4.2.3.2 Die klassische Fallvignette 
 

Die Fallvignette erlaubt eine detaillierte Analyse aktueller und konkreter Situ-
ationen. Sie ermöglicht es den Befragten, ihre aktuellen Erfahrungen und Her-
ausforderungen zu thematisieren und in einen hypothetischen Kontext zu 
stellen. Die Fallvignette stellt ein einzelnes Szenario dar, das jedoch eher ge-
genwarts- oder vergangenheitsbezogen ist. Dadurch kann der Fokus auf kon-
krete Situationen gelegt werden, um ein besseres Verständnis für aktuelle 
Bedingungen und Herausforderungen zu erhalten (vgl. Schnurr 2003; Dülmer 
2019). 

Bei der klassischen Anwendung der Fallvignette wird eine konkrete, aktuelle 
Situation dargestellt, um die Reaktionen der Teilnehmenden zu erfassen. Fol-
gend eine Fallvignette als Beispiel:  

Anna (54), eine pflegende Angehörige, die Bürgergeld bezieht, pflegt ihre 
Mutter (88) mit Pflegegrad 3. Anna hat zugunsten der Pflege ihrer Mutter 
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ihren Beruf aufgegeben, was zu finanziellen Engpässen führt. Die Teilneh-
menden werden gebeten, ihre Eindrücke zu dieser konkreten Situation zu 
schildern. 

Diese Methode erlaubt es, die unmittelbaren Reaktionen und Überlegungen 
der Teilnehmenden zu erfassen und daraus wertvolle Erkenntnisse über die 
derzeitigen Bedingungen und Herausforderungen abzuleiten. Die Anwen-
dung der Fallvignette kann somit je nach Forschungsinteresse variieren und 
bietet eine präzise Möglichkeit, aktuelle Probleme und deren Auswirkungen 
auf die Betroffenen zu beleuchten. 

 
 

4.2.4 Szenario-Methode und Fallvignette  

methodisch integrieren 
 

Eine Erhebungsmethode, die die subjektive Bedeutung informeller Pflegeper-
sonen in einem hypothetischen Zukunftsszenario abbilden will, benötigt also 
eine auf die Zukunft (Szenario) bezogene Form (Fallvignette).87 Diese Kom-
bination ergänzt das problemzentrierte Interview in idealer Weise, da sie es 
ermöglicht, hypothetische Szenarien zu nutzen, um die subjektiven Bedeu-
tungen und Handlungsoptionen der Befragten zu erkunden. Durch die In-
tegration beider Methoden können sowohl zukünftige als auch aktuelle 
Herausforderungen in den Blick genommen werden. 

Im weiteren Verlauf der Arbeit wird methodisch nur noch über das ‚Szena-
rio Grundeinkommen‘ gesprochen, da es sich um ein hypothetisches zukünf-
tiges Szenario handelt. Dieser Begriff ist jedoch im Sinne der Kombination 
von Szenario-Methode und Fallvignette zu verstehen. 

Das Szenario wird in den Interviews standardisiert dargestellt. Es gibt ein 
vorgefertigtes Narrativ, das auf alle Teilnehmenden angewendet wird (s. Kap. 
4.4 zum Interviewleitfaden). Dies gewährleistet die Vergleichbarkeit der Er-
gebnisse, da alle Teilnehmenden mit denselben hypothetischen Bedingungen 
konfrontiert werden. 

 
 
 

 

87 In der recherchierten Literatur wurde die Kombination von Szenario-Methode und Fallvig-
nette bisher nicht in dieser Weise hergeleitet und zusammengeführt. 
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4.3. Die Stichprobe: Strategie,  

Feldzugang und Umsetzung 
 

Die Auswahl der Stichprobe und der Zugang zum Forschungsfeld sind zent-
rale Elemente einer qualitativen Studie. In diesem Kapitel werden die ange-
wandte Stichprobenstrategie, der Feldzugang, die Akquise der Studienteil-
nehmenden sowie die ethischen Überlegungen bei der Durchführung der Stu-
die detailliert erläutert. Abschließend wird die realisierte Stichprobe vorge-
stellt. 

 
 

4.3.1 Die Stichprobenstrategie 
 

Die Umsetzung der folgenden Stichprobenstrategie im Sinne eines heteroge-
nen Quotenplans orientiert sich an Akremi (2019). Bei dieser Stichpro-
benstrategie handelt es sich um eine nicht-zufällige Methode, bei der die Auswahl 
der Teilnehmenden anhand spezifischer Kriterien erfolgt. Im Gegensatz zur 
Zufallsstichprobe, die eine repräsentative Abbildung der Grundgesamtheit 
anstrebt, erfolgt bei der nicht-zufälligen Methode eine gezielte Auswahl, um 
bestimmte Merkmale und Variationen innerhalb der Zielgruppe abzubilden. 
Diese Methode ist besonders nützlich in qualitativen Studien, in denen das 
Ziel darin besteht, tiefere Einblicke und ein umfassenderes Verständnis der 
untersuchten Phänomene zu gewinnen. 

Die Stichprobenstrategie ist prozessgenerierend, d. h. sie entwickelt sich dyna-
misch während der Datenerhebung. Dies ermöglicht eine flexible Reaktion 
auf neue Erkenntnisse und Anforderungen, die sich im Laufe der Studie er-
geben. Anstatt sich strikt an eine vorab festgelegte Stichprobe zu halten, kön-
nen während des Prozesses Anpassungen vorgenommen werden, um 
sicherzustellen, dass alle relevanten Perspektiven und Erfahrungen erfasst 
werden. 

Ein zentrales Element dieser Strategie ist der Quotenplan. Der Quotenplan 
definiert die Zielgruppe und legt spezifische Quoten für verschiedene Merk-
male fest (vgl. Akremi 2019, 321-323). Für diese Untersuchung sind das Ge-
schlecht und die Art der Beschäftigung (erwerbslos, Vollzeit, Teilzeit) von 
besonderer Bedeutung, um die Vielfalt der Erfahrungen und Hintergründe 
widerzuspiegeln. 

Für die empirische Untersuchung wurden erwerbsfähige informelle Pflege-
personen im Raum Köln und Umgebung (Nordrhein-Westfalen) ausgewählt, 
die eine pflegebedürftige Person im vierten Lebensalter mit Pflegegrad 2 bis 
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5 (nach SGB XI) betreuen (s. Kap. 2.3.1 zur Theoriebildung der informellen 
Altenpflegeökonomie). Die Auswahlkriterien umfassen: 

Erwerbsfähige informelle Pflegepersonen: Die Studie konzentriert sich auf Perso-
nen, die nicht verrentet sind und nicht im gleichen Haushalt leben wie die 
pflegebedürftige Person. Erwerbsfähige Pflegepersonen, unabhängig davon, 
ob sie Vollzeit, Teilzeit oder derzeit erwerbslos sind, sind besonders interes-
sant, weil sie verschiedene Perspektiven auf die Vereinbarkeit der Lebensbe-
reiche bieten. Dabei lag der Fokus auf informellen Pflegepersonen wie 
Töchtern, Söhnen, Schwiegertöchtern und -söhnen sowie weiteren Verwand-
ten und Wahlverwandten.88 

Pflegegrade 2 bis 5 nach SGB XI: Diese Pflegegrade wurden im Hinblick auf 
die Gewährleistung eines hohen Maßes an Unterstützung für die pflegebe-
dürftigen Personen gewählt. Die Orientierung an den sozialpolitischen Pfle-
gegraden stellt sicher, dass die informell Pflegenden vor substanziellen 
Herausforderungen stehen, was die Analyse ihrer Handlungsmöglichkeiten 
und Strategien besonders relevant macht.89 

Hochaltrigkeit der Pflegebedürftigen: Unter Hochaltrigkeit90 wird ein durch-
schnittliches Lebensalter von mindestens 80 Jahren für Frauen und Männer 

 

88 In dieser Studie wurde versucht, auch informelle Pflegepersonen zu identifizieren, die nicht 
direkt zur Familie gehören, aber dennoch Pflegeverantwortung übernehmen. Es stellte sich 
jedoch heraus, dass solche zugehörige Personen schwer zu finden ist, was die Rekrutierung 
erheblich erschwerte und schließlich zum Verzicht auf dieses Merkmal führte. Die Studie kon-
zentriert sich daher ausschließlich auf pflegende Angehörige im direkten Verwandtschaftsver-
hältnis zur pflegebedürftigen Person. Aus diesem Grund werden die Begriffe ,informelle 
Pflegeperson‘, ,informell Pflegende‘ und ,pflegende Angehörige‘ in der Beschreibung der Stu-
die synonym verwendet, da hier ausschließlich angehörige Personen gemeint sind. 
89 Der Begriff ,Pflegeperson‘ ist ein sozialrechtlicher Begriff für verantwortliche Pflegeperso-
nen, die bei der Beantragung eines Pflegegrads von der Pflegekasse erfasst werden. Diese Re-
gistrierung berechtigt Pflegepersonen zu Ansprüchen wie Rentenfortzahlung, Pflegezeit und 
Familienpflegezeit. Es gibt jedoch auch Personen, die aus unterschiedlichen Gründen keine 
sozialrechtlichen Pflegeleistungen in Anspruch nehmen und somit nicht als Pflegepersonen im 
sozialrechtlichen Sinne erfasst werden, obwohl sie pflegende Angehörige sind. In der Aus-
schreibung der Studie wurde gezielt nach pflegenden Angehörigen gesucht, die auch als Pfle-
geperson registriert sind, um die Komplexität zu reduzieren. Die Begriffe ,Pflegeperson‘ und 
,pflegende Angehörige‘ werden in diesem Zusammenhang synonym verwendet. 
90 Es handelt sich hierbei um eine pragmatische Definition von Hochaltrigkeit, da eine einheit-
liche Definition anhand der physischen, psychischen und sozialen Dimensionen nicht be-
gründbar ist (vgl. Eggen 2012, 11-13). In vielen deutschsprachigen Publikationen wird eine 
Altersgrenze von 80 Jahren als Beginn der Hochaltrigkeit angegeben, da dies eine gängige und 
pragmatische Definition in der Altersforschung darstellt. Diese Altersgrenze spiegelt die allge-
mein anerkannte Auffassung wider, dass sich ab diesem Alter spezifische körperliche, psychi-
sche und soziale Veränderungen häufen, die einer differenzierten Betrachtung und 
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verstanden. Der Fokus auf die Pflege von hochaltrigen Menschen ist für diese 
Arbeit zentral, da die altersspezifischen Pflegebedarfe und die damit verbun-
denen Herausforderungen eine wesentliche Komponente des Forschungsin-
teresses darstellen. Obwohl das SGB XI sozialrechtlich alle Personen umfasst, 
die Pflege benötigen, liegt der Schwerpunkt dieser Studie spezifisch auf der 
Altenpflege. Durch die Konzentration auf hochaltrige Pflegebedürftige kön-
nen die Studienergebnisse präzise auf die Besonderheiten und Anforderungen 
der Altenpflege zugeschnitten werden. 

Die Kombination der nicht-zufälligen Methode und des Quotenplans hat 
mehrere Vorteile. Der prozessgenerierende Charakter der Methode ermög-
licht es, flexibel auf unvorhergesehene Entwicklungen und neue Erkenntnisse 
während der Datenerhebung zu reagieren. Die gezielte Auswahl und der Quo-
tenplan ermöglichen es, eine große Vielfalt an Erfahrungen und Perspektiven 
zu erfassen, die für ein tiefes Verständnis des untersuchten Phänomens not-
wendig sind. Die spezifischen Auswahlkriterien stellen sicher, dass die Teil-
nehmenden relevante und vergleichbare Erfahrungen teilen, was die Qualität 
und Aussagekraft der Ergebnisse erhöht. Darüber hinaus erleichtert die Kon-
zentration auf eine bestimmte Zielgruppe und Region die Rekrutierung und 
Durchführung der Interviews, insbesondere im Hinblick auf logistische und 
zeitliche Aspekte.91 

 
 

4.3.2 Feldzugang und Akquise für Studienteilnahme 
 

Die transparente Darstellung des Feldzugangs und der damit verbundenen 
Herausforderungen ist nicht nur für die methodische Nachvollziehbarkeit der 
Studie wichtig, sondern soll auch zukünftige Forschungsprojekte inspirieren 

 

Unterstützung bedürfen. Darüber hinaus ermöglicht diese Definition eine einheitliche Grund-
lage für empirische Untersuchungen und erleichtert die Vergleichbarkeit von Studienergebnis-
sen (vgl. BMFSFJ 2002, 53f.). Zudem entspricht diese Altersgrenze der aktuellen 
Lebenserwartung: Nach den Ergebnissen der aktuellen Sterbetafel 2020/2022 liegt die Lebens-
erwartung für Männer bei 78,3 Jahren und für Frauen bei 83,2 Jahren (vgl. Statistisches Bun-
desamt 2024c). 
91 Die Entscheidung, die Interviews im Raum Köln und Umgebung (Nordrhein-Westfalen) 
durchzuführen, basiert auf praktischen und methodischen Überlegungen: Der Wohnort des 
Autors erleichtert die logistische Durchführung und die Konzentration auf eine Region ver-
meidet die Komplexität unterschiedlicher gesetzlicher Regelungen in den einzelnen Bundes-
ländern. Im Vordergrund steht die Erfassung individueller Erfahrungen, nicht der regionale 
Vergleich. Regionale Unterschiede in Kultur und Infrastruktur können in dieser Arbeit jedoch 
nicht berücksichtigt werden. 
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und unterstützen. Die vorliegende Studie wurde als Untersuchung zur All-
tagsbewältigung pflegender Angehöriger ausgeschrieben. Der gesamte Pro-
zess von den ersten Akquise-Versuchen bis zur Terminierung des ersten 
Interviews dauerte ca. 2,5 Monate. 

Die Informationen über die Studie wurden umfassend zur Verfügung ge-
stellt und Interessenten konnten sich telefonisch oder per E-Mail an den Pro-
jektleiter wenden. Ein telefonisches Vorgespräch diente dazu, die Studie 
transparent zu erläutern, die Teilnehmenden zu qualifizieren und eventuelle 
Fragen ihrerseits zu klären. So konnte ein Termin für ein persönliches Inter-
view vereinbart werden.  

Der Ort des Interviews sollte die Lebensnähe des Gesprächs unterstützen 
und in einer Umgebung stattfinden, die den Befragten natürlich und vertraut 
erscheint. Daher wurde der Haushalt als bevorzugter Ort für die Befragungen 
gewählt, um eine authentische und komfortable Atmosphäre zu schaffen (vgl. 
Lamnek & Krell 2016, 378). Um die Belastung für die Teilnehmenden so ge-
ring wie möglich zu halten, wurde stets angeboten, einen neutralen Ort zu 
wählen, falls ein Besuch im eigenen Haushalt abgelehnt wurde. 

Die Offenheit der Befragung wird dadurch gewährleistet, dass Personen be-
fragt werden, die nicht im selben Haushalt wie die pflegebedürftige Person 
leben. Dieses Vorgehen ermöglicht es den Befragten, ihre Sichtweisen und 
Erfahrungen frei und ohne mögliche Beeinflussung durch die unmittelbare 
räumliche Nähe zur pflegebedürftigen Person zu äußern (vgl. Misoch 2019, 
222-224; Reuband 1984, 36). Lebt die befragte Person im selben Haushalt, ist 
es möglich, dass sie aus Sorge um die Privatsphäre der pflegebedürftigen Per-
son zurückhaltender ist oder bestimmte Informationen zurückhält. Durch die 
Einbeziehung von Personen, die nicht im selben Haushalt leben, wird eine 
größere Offenheit und Bereitschaft erwartet, ehrlich und detailliert über ihre 
Erfahrungen, Belastungen und Einschätzungen im Zusammenhang mit der 
Pflege zu berichten. 

Für die Teilnahme an der Studie wurde eine Aufwandsentschädigung von 
20 € angeboten. Drei der 15 Teilnehmenden lehnten die Auszahlung der 20 € 
ab, was zeigt, dass die finanzielle Aufwandsentschädigung nicht die Haupt-
motivation war. Vielmehr stand das Interesse am Thema der Studie und der 
Beitrag zur Forschung für alle Beteiligten im Vordergrund. 
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4.3.2.1 Herausforderungen beim Feldzugang  

und Erfahrungen bei der Akquise 
 

In einem ersten Schritt wurden in Anlehnung an die Praxishinweise von Auth 
et al. (2018) sog. ‚Gate-Keeper‘ identifiziert, also Personen oder Institutionen, 
die der Zielgruppe im öffentlichen Raum am nächsten stehen und Zugang zu 
ihr haben (vgl. Misoch 2019, 201f.). Zu diesen Gate-Keepern zählen vor allem 
Seniorenberatungsstellen, die spezifische Unterstützung und Beratung für äl-
tere Menschen anbieten, sowie Gesprächskreise für pflegende Angehörige 
und Demenzgruppen, die regelmäßige Treffen und Austauschmöglichkeiten 
für Betroffene und deren Angehörige anbieten. Auch ambulante Pflege-
dienste, die direkt zu den Pflegebedürftigen nach Hause kommen und eng mit 
den pflegenden Angehörigen zusammenarbeiten, sowie Hausärzte, die häufig 
die erste Anlaufstelle bei Fragen zu Gesundheit und Pflegebedürftigkeit sind, 
zählen zu den identifizierten Gate-Keepern (vgl. Auth et al. 2018, 8). Diese 
Institutionen und Personen wurden gezielt angesprochen, um den Zugang 
zur Zielgruppe zu erleichtern und geeignete Teilnehmende für die Studie zu 
finden. Die tatsächlichen Erfahrungen und Erlebnisse werden in den folgen-
den Abschnitten geteilt. 

Seniorenberatungsstellen und Demenzgruppen: Obwohl die Seniorenberatungsstel-
len eine naheliegende Anlaufstelle zu sein schienen, erwies es sich als schwie-
rig, erwerbsfähige informelle Pflegepersonen zu finden. Die Seniorenbera-
ter:innen berichteten, dass es sich bei den Pflegenden meist um die pensio-
nierten Partner:innen im gleichen Alter handelt. Informell Pflegende, die 
selbst noch berufstätig sind, hätten oft keine Zeit, solche Beratungsstellen 
aufzusuchen. Es wurden auch angeleitete Selbsthilfe- und Demenzgruppen 
kontaktiert, aber auch hier waren die meisten Teilnehmenden verrentete Pfle-
gepersonen. Aufgrund der sensiblen Situation und der zeitlichen Verpflich-
tungen der Teilnehmenden in diesen Gruppen wurde der Studienaufruf 
verständlicherweise nicht weitergeleitet. 

Ambulante Pflegedienste: Die Mitarbeiter:innen der ambulanten Pflegedienste, 
die in direktem Kontakt mit den Pflegebedürftigen und ihren Pflegepersonen 
stehen, fanden die Studie interessant, mussten aber aus Gründen der eigenen 
Überlastung die Bitte um Weiterleitung ablehnen. 

Flyer in Hausarztpraxen und medizinischen Versorgungszentren: Flyer wurden in 
Hausarztpraxen und Medizinischen Versorgungszentren ausgelegt. Dies 
führte jedoch zu keiner Interviewteilnahme. 

Da die Rücklaufquote über diese Gate-Keeper gering war, musste die Stra-
tegie geändert werden, um den Zugang zum Feld erfolgreich zu gestalten. 
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Zeitungsanzeige und Social Media: Ein Zeitungsartikel mit Informationen über 
die Studie in einer Lokalzeitung im Raum Köln erwies sich als erfolgreich. 
Daraufhin meldete sich die Hälfte der Teilnehmenden. Auch in Social Media 
Gruppen (Facebook) wurde der Studienaufruf geteilt, woraus sich ein Inter-
view ergab. 

Unternehmen: Da erwerbsfähige informelle Pflegepersonen in öffentlichen 
Beratungsstellen seltener anzutreffen sind, wurde die Akquise auf betriebliche 
Kontexte ausgeweitet. Mit dieser Strategie sollten Personen erreicht werden, 
die in Teilzeit oder Vollzeit beschäftigt sind und gleichzeitig Pflegeverantwor-
tung tragen. Viele große Unternehmen im Raum Köln wurden angeschrieben 
und um Teilnahme gebeten. Zwei Unternehmen leiteten die Ausschreibung 
weiter und stellten sie in ihr Intranet. Aus Datenschutzgründen können die 
Kontaktdaten nicht direkt herausgegeben werden, so dass eine interne Aus-
schreibung erforderlich war. Daraus ergaben sich weitere Gespräche. 

Die einzige erwerbslose Pflegeperson wurde über eine persönliche Empfehlung 
erreicht. Um mehr erwerbslose informelle Pflegepersonen in der Studie ab-
bilden zu können, wurde explizit bei den örtlichen Jobcentern und der Agen-
tur für Arbeit nachgefragt, in der Annahme, dass diese dort zu finden sind. 

Agentur für Arbeit/Jobcenter: Die Anfrage wurde jedoch aufgrund der Priori-
täten der Arbeitsagenturen freundlich abgelehnt. Theoretisch sind die Infor-
mationen dort hinterlegt und Personen mit dem Status ‚erwerbslos und 
pflegend angehörig‘ könnten direkt angesprochen werden. Dieser Hinweis 
führte zu weiteren statistischen Recherchen, die auf Basis der Einzelfalldar-
stellung in eine interessante Diskussionen mündeten (s. Kap. 6.1.1.4). 

 

 
 

4.3.2.2 Schlussfolgerung für zukünftige Forschung 
 

Die Akquise von erwerbsfähigen informell Pflegenden für die Studie war mit 
verschiedenen Herausforderungen verbunden. Die Ansprache von offen-
sichtlichen Gate-Keepern erwies sich als wenig zielführend, da diese Perso-
nengruppe in diesen Kontexten selten anzutreffen ist. Eine Anpassung der 
Strategie war erforderlich. Um den Zugang zum Feld für zukünftige For-
schung effektiver und effizienter zu gestalten, wird vorgeschlagen, mehrere 
Ansätze zu kombinieren: 

Breite Öffentlichkeitsarbeit: Zeitungsanzeigen und Social Media haben sich als 
effektiv erwiesen. Diese sollten gezielt genutzt werden, um eine breite Öffent-
lichkeit zu erreichen und potenzielle Teilnehmende zu informieren. 
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Unternehmenskooperationen: Kooperationen mit großen Unternehmen, die in-
terne Ausschreibungen ermöglichen, können den Zugang zu erwerbstätigen 
Pflegepersonen erleichtern. Unternehmen sollten frühzeitig in die Planung 
einbezogen werden, um Datenschutzbedenken auszuräumen und eine rei-
bungslose Kommunikation zu gewährleisten. 

Gezielte Ansprache über Jobcenter: Auch wenn die direkte Ansprache von Job-
centern in dieser Studie nicht erfolgreich war, könnte eine intensivere Koope-
ration und gezielte Ansprache von erwerbslosen Pflegenden in zukünftigen 
Projekten erfolgversprechend sein. Eine statistische Erfassung dieser Ziel-
gruppe könnte helfen, gezielter vorzugehen. 

Direkte Empfehlungen und Netzwerke: Persönliche Empfehlungen und die Nut-
zung bestehender Netzwerke haben sich als wertvoll erwiesen. Die Mobilisie-
rung von Kontakten und Empfehlungen aus dem persönlichen Umfeld der 
Forschenden kann zusätzliche Teilnehmende generieren. 

Durch die Kombination dieser Strategien kann der Zugang zum Feld in zu-
künftigen Studien nicht nur effizienter gestaltet, sondern auch die Repräsen-
tativität und Diversität der Teilnehmenden erhöht werden. Dies trägt zur 
Validität der Forschung und zur Gewinnung breiterer Erkenntnisse bei. 

 
 
 

4.3.3 Ethische Überlegungen bei der Studienerhebung 
 

Im Rahmen der Studienplanung wurde in ‚Peer-Groups‘ intensiv diskutiert,92 
ob ein Antrag bei der Ethikkommission gestellt werden sollte. Obwohl infor-
melle Pflegepersonen einer hohen Belastung ausgesetzt sein können, wurde 
diese Gruppe nicht als vulnerabel im Sinne der Ethikkommission eingestuft 
(vgl. Ethik-Kommission der Albert-Ludwigs-Universität Freiburg 2024). Eine 
solche Einstufung wäre notwendig gewesen, wenn die Pflegebedürftigen 
selbst befragt worden wären. Nach differenzierter Abwägung in den Peer-
Groups, in denen insbesondere die Belastungen und Stressoren informeller 
Pflegepersonen thematisiert wurden, wurde daher auf einen Ethikantrag ver-
zichtet. 

 

92 Es handelt sich um zwei wissenschaftliche Gruppen an der Universität Freiburg: das Kollo-
quium des Arbeitsbereichs Caritaswissenschaft und das FRIBIS-Team Care. Beide Gruppen 
setzen sich aus verschiedenen Mitgliedern der Professorenschaft, dem wissenschaftlichen 
Nachwuchs auf Postdoc-Ebene und Doktorierenden zusammen, die sowohl inhaltlich als auch 
methodisch fachkundig sind. 
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Diese Entscheidung bedeutet jedoch nicht, dass keine ethischen Standards 
eingehalten wurden. Im Gegenteil, es wurde großer Wert auf ein ethisch ver-
antwortungsvolles Vorgehen gelegt, um die wissenschaftliche Integrität in 
Anlehnung an Friedrich (2019) zu gewährleisten. Folgende Maßnahmen wur-
den getroffen: 

 

▪ Transparente Information und freiwillige Teilnahme: Alle Teilnehmenden 
wurden umfassend über den Zweck und den Ablauf der S 
tudie informiert und nahmen freiwillig teil. 

▪ Freie Wahl des Interviewortes: Den Teilnehmenden wurde die Möglich-
keit gegeben, den Ort des Interviews selbst zu wählen, um eine ange-
nehme und vertraute Umgebung zu gewährleisten. 

▪ Bereitstellung von Unterlagen und Kontaktadressen: Alle relevanten Unterla-
gen und Kontaktinformationen wurden den Teilnehmenden zur Ver-
fügung gestellt. 

▪ Möglichkeit zur Pause oder zum Abbruch des Interviews: Die Teilnehmenden 
hatten jederzeit die Möglichkeit, das Interview zu unterbrechen oder 
abzubrechen, wenn sie sich unwohl fühlten. 

▪ Information über Datenablage und Vernichtung: Die Teilnehmenden wur-
den darüber informiert, wie ihre Daten gespeichert und nach Ab-
schluss der Studie vernichtet werden. 

▪ Rücknahme der Daten bei nachträglichem Unwohlsein: Die Teilnehmenden 
hatten die Möglichkeit, ihre Daten zurückziehen zu lassen, falls sie 
nach dem Interview ein ungutes Gefühl hatten. 

▪ Vertraulichkeit und Anonymität: Die Vertraulichkeit und Anonymität der 
Teilnehmenden wurden zu jeder Zeit gewährleistet. Identifizierende 
Informationen wurden anonymisiert, um sicherzustellen, dass keine 
Rückschlüsse auf die Identität der Teilnehmenden gezogen werden 
können. 

▪ Nachbetreuung: Nach den Interviews hatten die Teilnehmenden  
die Möglichkeit, sich bei weiteren Fragen oder Anliegen an das For-
schungsteam zu wenden. Kontaktinformationen für eine mögliche 
Nachbetreuung wurden zur Verfügung gestellt. 

 
Diese Informationen wurden den Teilnehmenden vor Beginn des Inter-

views ausführlich mitgeteilt und eine schriftliche Einverständniserklärung 
wurde eingeholt. Diese Maßnahmen stellen sicher, dass die Studie nach wis-
senschaftlichen ethischen Standards durchgeführt wurde. 
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4.3.4 Die konkrete Stichprobe 
 

Im Rahmen der methodischen Darstellung soll nach der Beschreibung der 
Stichprobenstrategie und des Feldzugangs nun die konkrete Stichprobe vor-
gestellt werden. Inhaltlich relevante Aspekte werden im Ergebniskapitel im 
Zusammenhang dargestellt (s. Kap 5.1), weshalb sich die Informationen zur 
Stichprobe auf ein Minimum beschränken, um rein methodische Fragen zu 
beantworten. 

Die Stichprobe besteht aus 15 Interviewpartner:innen. Unter den Befragten 
befinden sich 4 Männer und 11 Frauen. Die Altersspanne reicht von 49 bis 
62 Jahren, das Durchschnittsalter liegt bei 55 Jahren (s. Tab. 3). Die meisten 
Interviews wurden im Raum Köln und Umgebung (Nordrhein-Westfalen) ge-
führt, vereinzelt auch in Richtung Niederrhein, Münsterland und Ruhrge-
biet.93 Um die Anonymität der Teilnehmenden zu wahren, werden die 
spezifischen Orte nicht genannt. Sowohl ländliche als auch städtische Regio-
nen wurden abgedeckt. 13 der 15 Interviews wurden bei den Teilnehmenden 
zu Hause durchgeführt, die beiden anderen in den Büros von Unternehmen. 

Die Verteilung der Stichprobe zeigt, dass etwa zwei Drittel Frauen und ein 
Drittel Männer in dieser Altersgruppe pflegende Angehörige sind. Diese Ver-
teilung entspricht zwar allgemeiner statistischer Beobachtungen (s. Kap. 
2.3.2.3), darf aber nicht als statistische Validität interpretiert werden. Das be-
deutet, dass die Ergebnisse dieser Studie nicht dazu dienen sollen, exakte Zah-
len oder Verhältnisse für die Gesamtpopulation informell Pflegender zu 
ermitteln. Vielmehr sollen sie einen qualitativen Einblick in die unterschiedli-
chen Erfahrungen und Herausforderungen geben, die diese Personen in ih-
rem Alltag erleben. 

Der heterogene Quotenplan sah Unterschiede hinsichtlich der Beschäfti-
gungsart (erwerbslos, Vollzeit, Teilzeit) und des Geschlechts vor (Männer, 
Frauen, Divers). Dieser Plan wurde weitgehend umgesetzt, wobei im Verlauf 
der Erhebungsphase verstärkt versucht wurde, weitere Männer und erwerbs-
lose Personen für die Studie zu gewinnen.  

 

93 Die Stichprobe ist nicht repräsentativ für Nordrhein-Westfalen insgesamt oder für eine be-
stimmte Region. Statistische Repräsentativität ist nicht das Ziel dieser qualitativen Studie. Das 
bedeutet, dass die Stichprobe nicht so ausgewählt wurde, dass sie die Grundgesamtheit (z. B. 
alle informellen Pflegepersonen in Nordrhein-Westfalen) exakt abbildet. Stattdessen wurde die 
Stichprobe nach anderen Kriterien zusammengestellt (z. B. nach Geschlecht und Art der Be-
schäftigung), um ein breites Spektrum an Erfahrungen abzubilden (s. Kap. 4.3.1). 
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Pflegende Männer wurden gezielt über Gate-Keeper angesprochen, lehnten 
jedoch aus unterschiedlichen Gründen, häufig aus Zeitmangel, ab. Auch eine 
Kooperation mit Jobcentern zur Ansprache erwerbsloser Pflegepersonen 
konnte nicht aufgebaut werden. Es ist davon auszugehen, dass diese Perso-
nengruppe besonderen Herausforderungen ausgesetzt ist, die bisher nicht 
vollständig erfasst werden konnten. 

Alle Teilnehmenden gaben ihr informiertes Einverständnis zur Teilnahme, 
Aufzeichnung und Auswertung der Interviews. Sie stimmten auch der Veröf-
fentlichung der Ergebnisse unter der Bedingung zu, dass ihre Anonymität ge-
wahrt bleibt und eine Rückverfolgung ausgeschlossen ist. 

 

Alter (Jahre) Geschlecht Beschäftigungsstatus Interviewdauer (Min.) 

62 weiblich erwerbslos 84 

55 weiblich Teilzeit 36 

55 weiblich Teilzeit 37 

60 weiblich Teilzeit 38 

54 weiblich Teilzeit 42 

51 weiblich Teilzeit 60 

50 weiblich Teilzeit 65 

58 weiblich Teilzeit 71 

59 weiblich Vollzeit 28 

49 männlich Vollzeit 33 

54 weiblich Vollzeit 38 

59 weiblich Vollzeit 54 

59 männlich Vollzeit 57 

51 männlich Vollzeit 62 

49 männlich Vollzeit 79 

∅ 55,0 w: 11, m: 4 V: 7, T: 7, E: 1 ∅ 52,3 

 
Tabelle 3: Soziodemografische Merkmale und Interviewdauer der interviewten Pflegepersonen. Die 

Stichprobe (n=15) setzt sich aus elf Frauen und vier Männern zusammen. Die Beschäftigungssi-

tuation verteilt sich auf sieben Vollzeitbeschäftigte (V), sieben Teilzeitbeschäftigte (T) und eine er-

werbslose Person (E). Die durchschnittliche Interviewdauer betrug 52,3 Minuten bei einem 

Durchschnittsalter von 55,0 Jahren. 
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Die durchschnittliche Interviewdauer betrug ca. 52 Minuten, wobei das kür-
zeste Interview 28 Minuten und das längste 84 Minuten dauerte. Insgesamt 
wurden 784 Minuten (ca. 13 Stunden) Daten erhoben. 

 
 

4.4. Der Interview-Leitfaden 
 

Dieses Kapitel führt durch den Prozess der Entwicklung des Interview-Leit-
fadens, beginnend mit der Operationalisierung der Lebenslage über die Kon-
zeption des Fragebogens bis hin zur konkreten Ausgestaltung der Interviews. 
Dabei werden sowohl methodische Überlegungen als auch praktische An-
wendungen beleuchtet, um eine fundierte Datenerhebung zu gewährleisten. 

 
 

4.4.1 Den Lebenslagen-Ansatz operationalisieren 
 

Da sich die zentrale Forschungsfrage auf die Lebenslage informeller Pflege-
personen bezieht, ist es notwendig, diese für die Studie zu definieren und zu 
operationalisieren. Dies ist notwendig, um die theoretischen Konzepte des 
Lebenslagen-Ansatzes in messbare und beobachtbare Einheiten zu überset-
zen. Operationalisierung bedeutet in diesem Zusammenhang, die abstrakten 
Konzepte und Theorien in konkrete Fragen, Kategorien und Messinstru-
mente zu überführen, die im Rahmen von Interviews und Datenerhebungen 
eingesetzt werden können (vgl. Lamnek & Krell 2016, 130-132). Operationa-
lisierung ist somit „das Bindeglied zwischen Theorie und Empirie.“ (ebd., 
132). 

Wie im Theorieteil dieser Arbeit ausführlich dargelegt (s. Kap. 2.1), basiert 
die theoretische Grundlage dieser Untersuchung auf der Sozialökonomie, die 
das Versorgungsgeschehen sozialer Bedarfe in den Mittelpunkt stellt. Inner-
halb dieses Rahmens wird eine ökosoziale Perspektive eingenommen, die es 
ermöglicht, die Lebenswelt der Akteure in den Blick zu nehmen. Als analyti-
sches Instrument zur Erfassung und Untersuchung der Handlungsspielräume 
wird der Lebenslagen-Ansatz verwendet (s. Kap. 2.2.3). Der dort entwickelte 
theoretische Ansatz wird nun für den empirischen Teil der Arbeit operatio-
nalisiert. Im Folgenden soll der Lebenslagen-Ansatz im Kontext des Metho-
denkapitels kurz erläutert werden. 

Der Lebenslagen-Ansatz ist ein sozialwissenschaftliches Konzept, das eine 
sozialökonomische und eine sozialpolitische Perspektive integriert. Er be-
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trachtet die Lebenslage einer Person als die Gesamtheit der Handlungsspiel-
räume, die sie in ihrer spezifischen Lebensphase angesichts von Anforderun-
gen und Herausforderungen nutzt und über die sie verfügt. Der Lebenslagen-
Ansatz betont die Bedeutung des individuellen Erlebens und der subjektiven 
Wahrnehmung der Lebenslage einer Person. Gleichzeitig erkennt er an, dass 
Handlungsspielräume sowohl durch persönliche Ressourcen als auch durch 
äußere Faktoren beeinflusst werden können. Basierend auf der theoretischen 
Grundlage und empirischen Erkenntnissen wurden für diese Studie vier zent-
rale Lebenslagenfaktoren identifiziert: (1) Vereinbarkeit der Lebensbereiche, 
(2) finanzielle Situation, (3) persönliches Wohlbefinden und (4) soziales Netz-
werk. Diese Faktoren bilden die Grundlage für die Analyse der Handlungs-
spielräume informeller Pflegepersonen. Durch die Zusammenführung von 
subjektivem Erleben und objektiven Faktoren bietet der Lebenslagen-Ansatz 
einen analytischen Vorteil und dient daher als Werkzeug für die vorliegende 
Forschungsarbeit (s. Kap. 2.2.3.3).94 

Für die weitere empirische Untersuchung ist es notwendig, den Lebensla-
gen-Ansatz zu operationalisieren und für das Interview in die soziale Realität 
der Pflegenden zu übersetzen. Dabei ist es entscheidend, dass die Formulie-
rungen für die Pflegepersonen verständlich sind und ihrer Alltagssprache ent-
sprechen. Dies ermöglicht den Befragten, die Fragen korrekt zu interpretieren 
und authentisch sowie präzise zu antworten. Eine zu akademische oder abs-
trakte Sprache könnte zu Missverständnissen oder ungenauen Antworten 
führen (vgl. Lamnek & Krell 2016, 134f.). 

Es wird argumentiert, dass der Schwerpunkt der Untersuchung auf der all-
täglichen Lebensbewältigung von Personen in ihrer Rolle als informell Pflegende 
liegt und auf der subjektiven Bedeutung, die sie ihren Handlungen und Res-
sourcen beimessen. Die Operationalisierung des Lebenslagen-Ansatzes für 
die Studie erfolgt in zwei Schritten: 

Von der Lebenslage zu konkreten Handlungsspielräumen: Ausgehend vom theore-
tischen Rahmen des Lebenslagen-Ansatzes werden Handlungsspielräume als 

 

94 Der Lebenslagen-Ansatz dient in dieser Arbeit als analytisches Werkzeug, ohne jedoch die 
empirische Datenerhebung und Theorieentwicklung vollständig vorzubestimmen. In einem 
offenen Forschungsprozess werden zwar Erkenntnisse aus der empirischen Literatur in Form 
der vier Lebenslagenfaktoren bei der Gestaltung des Interviewleitfadens berücksichtigt (s. Kap. 
2.3.3.3), diese fungieren jedoch lediglich als Ausgangspunkte und nicht als festgelegte Katego-
rien. Das Hauptziel ist es, in diesem offenen Prozess die subjektiven Sinn- und Bedeutungsge-
halte herauszuarbeiten, die Pflegende ihrem alltäglichen Handeln zuschreiben. Dieser Ansatz 
ermöglicht es, über vorhandene Konzepte hinauszugehen und neue, unerwartete Einsichten 
zu gewinnen, die direkt aus den Erfahrungen und Perspektiven der Pflegenden erwachsen. 
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Möglichkeiten und Ressourcen definiert, die informell Pflegende zur Bewäl-
tigung ihres Alltags nutzen. Die ‚Bewältigung des Pflegealltags‘ umfasst dabei 
die Bewältigung aller Aufgaben und Herausforderungen, die mit der Pflege 
eines pflegebedürftigen Menschen verbunden sind. Diese Formulierung spie-
gelt die soziale Realität der Pflegepersonen wider. Der Begriff ‚Bewältigung‘ 
wurde bewusst gewählt, da er neutral ist und weder eine positive noch eine 
negative Konnotation hat. Er beschreibt lediglich die Bewältigung der alltäg-
lichen Anforderungen, ohne zu bewerten, ob dies gut oder schlecht gelingt. 

Empirische Erhebung: Für den Leitfaden der Interviews werden spezifische 
Fragen zur Bewältigung des Pflegealltags entwickelt. Die Frage nach dem 
‚Wie‘ zielt darauf ab, die konkreten Strategien zu erfassen, mit denen Pfle-
gende ihren Alltag bewältigen, z. B. „Wie gelingt es Ihnen, den Pflegealltag zu 
bewältigen?“. Die Frage nach dem ‚Inwiefern‘ ist darauf ausgerichtet, die Be-
deutung dieser Strategien zu erfassen, z. B.: „Inwiefern hilft Ihnen diese Stra-
tegie, den Pflegealltag zu bewältigen?“. Diese Fragen decken die praktischen 
Maßnahmen und deren subjektive Bedeutung ab.95 

Durch dieses strukturierte Vorgehen kann die empirische Erhebung Daten 
liefern, die sowohl die praktischen Bewältigungsstrategien als auch die dahin-
ter liegenden Bedeutungsdimensionen der informell Pflegenden abbilden. 
Dies ermöglicht eine vertiefte Analyse ihrer Lebenslage und bietet eine fun-
dierte Basis für weiterführende Interpretationen und theoretische Überlegun-
gen. 

 
 

4.4.2 Den Leitfaden entwickeln 
 

Der Leitfaden für die Interviews wurde so entwickelt, dass alle relevanten As-
pekte der Lebenslage informeller Pflegepersonen systematisch und umfas-
send erfasst werden. Dabei wurde darauf geachtet, dass der Leitfaden sowohl 
offene als auch gezielte Fragen enthält, um die subjektiven Erfahrungen und 
objektiven Bedingungen der informell Pflegenden zu beleuchten (vgl. Helf-
ferich 2019, 676-678). Der Prozess der Leitfadenentwicklung orientiert sich 
am ‚SPSS-Verfahren‘ nach Helfferich (2011). Das praxisorientierte Verfahren 
bietet einen methodischen Ansatz zur Erstellung von Interviewleitfäden, die 

 

95 Alle interviewten Personen haben die Frage mit dem Bezugspunkt der Bewältigung ohne 
Nachfrage verstanden, was die Relevanz und Verständlichkeit dieser Operationalisierung un-
terstreicht. 
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sowohl Offenheit als auch Struktur gewährleisten. Die ausformulierte Me-
thode umfasst vier Schritte: Sammeln, Prüfen, Sortieren und Subsumieren 
(vgl. Helfferich 2011, 182-189). 

 

▪ Sammeln: In diesem ersten Schritt werden alle potenziell relevanten 
Fragen gesammelt, die sich auf den Forschungsgegenstand beziehen. 
Es wird eine breite Sammlung angestrebt, ohne die Eignung der Fra-
gen oder ihre inhaltliche Relevanz zu diesem Zeitpunkt zu bewerten. 

▪ Prüfen: Nachdem eine umfangreiche Liste von Fragen erstellt wurde, 
erfolgt eine kritische Durchsicht. Dabei werden die Fragen auf ihre 
Relevanz und Brauchbarkeit überprüft und die Liste wird deutlich re-
duziert, so dass nur noch die wesentlichen Fragen übrig bleiben. 

▪ Sortieren: Die verbleibenden Fragen und Stichpunkte werden nach re-
levanten Kriterien wie zeitlicher Abfolge oder inhaltlichen Aspekten 
strukturiert. Das Ergebnis ist eine Gliederung der Fragen in wenige, 
thematisch zusammenhängende Blöcke. 

▪ Subsumieren: Im letzten Schritt wird für jede Fragengruppe ein überge-
ordneter Erzählaufruf entwickelt, der die einzelnen Fragen zusam-
menfasst und erzählgenerierend wirkt. Ziel ist es, eine Erzählung zu 
initiieren, in der die interessierenden Aspekte von den Befragten 
möglichst selbstständig angesprochen werden. 

 
Durch diesen Prozess wird nicht nur der Leitfaden strukturiert, sondern 

auch das eigene theoretische Vorwissen expliziert und reflektiert, was die 
Qualität der Forschungsergebnisse erhöht (vgl. ebd., 189). 

 
 

4.4.3 Das Interview strukturieren 
 

Die Fragen innerhalb des Interviews sind in thematische Abschnitte geglie-
dert, beginnend mit einfachen Einstiegsfragen. Soziodemographische und 
möglicherweise sensible Fragen werden in der Regel an das Ende gestellt, um 
das Risiko für vorzeitige Abbrüche zu minimieren. Überleitungstexte zwi-
schen den Blöcken erleichtern die Navigation durch den Fragebogen und er-
halten die Motivation der Befragten. Abschließend bietet der Fragebogen 
Raum für Kommentare, was die Wertschätzung der Teilnehmenden zeigt und 
zusätzliche Einblicke ermöglicht (vgl. Fietz & Friedrichs 2019, 813-817). 
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Entsprechend den Empfehlungen von Porst (2019) wurde beachtet, dass 
die Qualität einer Interviewfrage maßgeblich von ihrer Formulierung ab-
hängt. Diese beeinflusst vor allem das Verständnis der Frage. Die Teilneh-
menden müssen sowohl die semantische Bedeutung der verwendeten Wörter 
erfassen als auch den pragmatischen Kontext verstehen, d. h. erkennen, was 
genau die interviewende Person herausfinden möchte (vgl. Porst 2019, 830).  

Basierend auf diesen Überlegungen wurde ein detaillierter Interviewleitfa-
den entwickelt, der die vier identifizierten Lebenslagenfaktoren berücksichtigt 
und eine strukturierte Exploration der Handlungsspielräume informeller Pfle-
gepersonen im Status quo und im Szenario ermöglicht (s. Anh. A.1 Interview-
leitfaden).  

 
Im Folgenden werden die Hauptabschnitte des Leitfadens kurz erläutert: 
 

1. Einstieg über die biografische Entwicklung und die aktuelle Pflegesituation: Die 
Einstiegsfragen zielen darauf ab, die biografische Entwicklung der 
informell Pflegenden vom Beginn der Pflege bis zur aktuellen Situa-
tion zu erfassen. Dabei wird die Lebensphase als pflegende Person 
nach eigenen Relevanzkriterien erzählt und das aktuelle Pflegearran-
gement beschrieben. Dieser Teil dient als Einstieg in das Interview 
und soll eine vertrauensvolle Atmosphäre schaffen. Darüber hinaus 
wird die aktuelle Pflegesituation ausführlich beschrieben, einschließ-
lich des Umfangs der Tätigkeiten und des zeitlichen Aufwands, den 
die Pflege erfordert. Dies ermöglicht ein umfassendes Verständnis 
der täglichen Herausforderungen und Verpflichtungen, denen sich 
die Pflegenden gegenübersehen. 

2. Gegenwärtige Handlungsspielräume (Status quo): Dieser Abschnitt fokus-
siert auf die Alltagsbewältigung der Pflegepersonen. Es werden die 
Bewältigungsstrategien und deren Bedeutung im täglichen Leben un-
tersucht. Der Interviewprozess beginnt mit allgemeinen, offenen 
Fragen, um den Teilnehmenden Raum für ihre individuellen Erfah-
rungen zu geben. Anschließend werden die zuvor identifizierten Le-
benslagenfaktoren gezielt angesprochen, sofern sie nicht bereits von 
den Befragten selbst thematisiert wurden. Dieser Abschnitt soll die 
aktuellen Handlungsmöglichkeiten und deren Bedeutung für die 
Pflegenden erfassen und nimmt ca. 60 bis 70 Prozent der Interview-
zeit in Anspruch. Dies ermöglicht eine vertiefte Reflexion der aktuel-
len Lebenslage, bevor das Szenario diskutiert wird. Wichtig ist, dass 
sich die Pflegepersonen in ihrer aktuellen Situation wertgeschätzt 
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und ernst genommen fühlen. Würde das Interview sofort mit dem 
Szenario beginnen, so die Argumentation, würde die notwendige 
Fundierung fehlen und Zusammenhänge könnten nicht sichtbar ge-
macht werden. 

3. Übergangsfrage: Dieser Teil bildet den Abschluss der Erfassung des 
Status quo und leitet über zur Exploration des Szenarios. Hier wer-
den die tatsächlichen Erwartungen und Wünsche der Pflegenden zur 
Veränderung ihrer Lebenslage erfragt, bevor ihnen eine neue Idee 
vorgegeben wird. Dahinter steht eine doppelte methodische Überle-
gung: Erstens ermöglicht es den Pflegenden, ihre eigenen Vorstel-
lungen zu artikulieren, was sie potenziell offener für neue Konzepte 
macht. Zweitens dient es als natürlicher Einstieg in das folgende Sze-
nario, indem es den Fokus bereits auf mögliche Veränderungen 
lenkt. 

4. Potenzielle Handlungsspielräume (Szenario Grundeinkommen): Das Szenario 
des bedingungslosen Grundeinkommens bildet den Kern des Inter-
views, da es die zentrale Forschungsfrage adressiert. Es dient als In-
strument, um potenzielle Veränderungen in den Handlungsspielräu-
men der informellen Pflegepersonen zu explorieren. Es wird ein 
Grundeinkommensmodell als hypothetisches Szenario vorgestellt, in 
dem alle Bürger:innen monatlich 1.500 € bedingungslos erhalten.96 
Ziel ist es, die informell Pflegenden dazu einzuladen, über die mögli-
chen Einfluss eines solchen Grundeinkommens auf ihre Alltagsbe-
wältigung nachzudenken. Zunächst wird den Teilnehmenden in 
einem offenen Gesprächsrahmen die Idee des Grundeinkommens 

 

96 Das hier verwendete Grundeinkommens-Modell orientiert sich am Konzept des emanzipa-
torischen Grundeinkommens nach Van Parijs und Vanderborght (2017). Es zeichnet sich 
durch folgende Merkmale aus: Universalität (Zahlung an alle Bürger:innen), Individualität (per-
sonenbezogene Auszahlung), Bedingungslosigkeit (keine Bedürftigkeitsprüfung oder Erwerbs-
arbeitsverpflichtung) und existenzsichernde Höhe. Ein zentraler Aspekt dieses Modells ist, dass 
es nicht nur die physische Existenz sichern, sondern auch kulturelle und soziale Teilhabe er-
möglichen soll (s. Kap. 3.2.2). Die Höhe von 1.500 € wurde aus methodischen Überlegungen 
gewählt, um ein einfaches und greifbares Szenario für die Befragten zu schaffen, das sowohl 
Existenzsicherung als auch gesellschaftliche Partizipation berücksichtigt. Dieser Betrag liegt an 
der oberen Grenze aktueller Modellvorschläge für Deutschland (vgl. Blaschke 2024) und über 
der Armutsgefährdungsschwelle, die für eine alleinlebende Person in Deutschland im Jahr 2024 
bei 1.381,92 € im Monat lag (vgl. Statistisches Bundesamt 2024d). Die Wahl eines relativ hohen 
Betrags soll den Teilnehmenden ermöglichen, potenzielle Veränderungen in ihren Handlungs-
spielräumen umfassend zu reflektieren. Es sei darauf hingewiesen, dass in der Realität die Ein-
führung eines Grundeinkommens komplexere wirtschaftliche Anpassungen erfordern würde 
und die Finanzierung eines so hohen Grundeinkommens fraglich ist (s. Kap. 3.2.2.4). 
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vorgestellt. Dabei werden sie ermutigt, ihre spontanen Gedanken, 
Assoziationen und ersten Einschätzungen frei zu äußern. Dies dient 
dazu, die Teilnehmenden gedanklich auf das Szenario vorzubereiten, 
ihre Vorverständnisse und ersten Reaktionen zu erfassen, ohne die 
Teilnehmenden in eine bestimmte Richtung zu lenken. Anschließend 
wird das Szenario detailliert beschrieben, um sicherzustellen, dass 
alle Teilnehmenden ein gemeinsames Verständnis haben. Eine klare 
und detaillierte Beschreibung des Szenarios minimiert Missverständ-
nisse und schafft eine solide Grundlage für die Analyse und Ver-
gleichbarkeit der Daten.97 Die Pflegenden werden gebeten, offen 
und frei über die möglichen Auswirkungen eines monatlichen 
Grundeinkommens von 1.500 € auf ihre Alltagsbewältigung nachzu-
denken.98 
Offene Fragen bilden den Kern dieses Interviewabschnitts. Sie er-
möglichen es den Teilnehmenden, ihre subjektiven Einschätzungen 
zu den potenziellen Auswirkungen eines Grundeinkommens auf ihre 
Handlungsmöglichkeiten frei zu äußern. Dieser Ansatz zielt darauf ab, 

 

97 In der Konzeption des Szenarios wurde bewusst darauf geachtet, das Grundeinkommen 
nicht als zusätzliches Einkommen darzustellen. Diese methodische Entscheidung basiert auf 
der theoretischen Annahme, dass ein Grundeinkommen durch Umverteilung bestehender Res-
sourcen finanziert würde, nicht durch zusätzliche Geldschöpfung (vgl. Van Parijs & Vander-
borght 2017). Entsprechend den Berechnungen des Wissenschaftlichen Beirats beim 
Bundesministerium der Finanzen (2021) würde ein Grundeinkommen erhebliche Umvertei-
lungseffekte haben, ohne notwendigerweise das gesamtgesellschaftliche Einkommen zu erhö-
hen. Im Szenario wurde den Teilnehmenden daher vermittelt, dass ihr Gesamteinkommen 
(Grundeinkommen plus eventuelles Erwerbseinkommen) in etwa dem entsprechen würde, was 
sie bisher durch ihre Erwerbstätigkeit erzielen. Diese Darstellung sollte den Fokus der Pflegen-
den auf die potenziellen qualitativen Veränderungen in ihrer Alltagsbewältigung lenken, ohne 
durch die Vorstellung eines zusätzlichen Einkommens abgelenkt zu werden. 
98 Im Rahmen der Interviewvorbereitung wurden Strategien entwickelt, um auf mögliche kriti-
sche Einwände der Teilnehmenden zu reagieren (s. Anh. A.1 Interviewleitfaden). Diese betra-
fen insbesondere kontroverse Aspekte des Grundeinkommens wie dessen Finanzierung, 
potenzielle Auswirkungen auf die Arbeitsmotivation und Folgen für das Sozialversicherungs-
system. Ziel war es, solche Bedenken respektvoll aufzugreifen und gleichzeitig den Fokus auf 
das Forschungsanliegen zu wahren. In der Praxis erwies sich der Einsatz dieser vorbereiteten 
Interventionen als nicht notwendig. Die Mehrheit der Teilnehmenden zeigte eine grundlegende 
Vertrautheit mit dem Konzept des Grundeinkommens und war bereit, dessen potenzielle Aus-
wirkungen auf ihre persönliche Situation zu reflektieren. Auch Teilnehmende ohne Vorkennt-
nisse konnten das Konzept nach kurzer Erläuterung nachvollziehen und auf ihre Lebenslage 
anwenden. Diese Offenheit der Befragten ermöglichte es, direkt in die inhaltliche Diskussion 
einzusteigen, ohne dass Interventionen erforderlich waren. 
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einen authentischen und tiefen Einblick in die Perspektiven der Pfle-
genden zu gewinnen. Im Anschluss an die offenen Fragen folgen ge-
zielte Nachfragen zu spezifischen Lebenslagenfaktoren. Diese struk-
turierten Nachfragen orientieren sich an den zuvor identifizierten Ka-
tegorien der Lebenslage (s. Kap. 2.3.3.3) und werden eingesetzt, wenn 
bestimmte Aspekte von den Teilnehmenden nicht spontan angespro-
chen werden. Diese Kombination aus offenen und gezielten Fragen, 
charakteristisch für das problemzentrierte Interview, ermöglicht es, 
sowohl unerwartete Einsichten zu gewinnen als auch sicherzustellen, 
dass alle relevanten Dimensionen der Lebenslage im Kontext des 
Grundeinkommens beleuchtet werden. 

5. Abschluss über Allgemeine Meinung zum Grundeinkommen: Im letzten Teil 
des Interviews wird die allgemeine Meinung der Befragten zur Idee 
des Grundeinkommens erfragt. Dies dient dazu, ihre grundsätzliche 
Haltung und eventuelle Vorbehalte oder Zustimmung zu dokumen-
tieren. Darüber hinaus wird den Teilnehmenden Raum gegeben, of-
fene Punkte anzusprechen und weitere Anmerkungen zu machen, 
die während des Interviews nicht zur Sprache gekommen sind. Diese 
Gelegenheit ermöglicht es den Pflegenden, zusätzliche Gedanken, 
Bedenken oder Anregungen zu äußern, was zur Vollständigkeit der 
gewonnenen Daten beiträgt und das Interview in einer reflektierten 
Weise abschließt. 

 
Im Anschluss an das Interview wurden zusätzlich soziodemografische Da-

ten sowohl zur pflegenden als auch zur pflegebedürftigen Person erhoben (s. 
Anh. A.2 für den Fragebogen). Diese Erhebung umfasste Informationen wie 
Alter, Geschlecht, Nationalität, Sprache, Wohnort, Familienstand, Anzahl der 
Kinder, Bildungsstand, Beruf und monatliches Einkommen der pflegenden 
Person. Für die pflegebedürftige Person wurden, soweit bekannt, ebenfalls 
relevante Daten wie Alter, Geschlecht, Wohnort, Familienstand, Anzahl der 
Kinder, Verwandtschaftsverhältnis, monatliches Einkommen, Pflegegrad 
und erhaltene Pflegeleistungen erhoben. Diese Daten ermöglichen eine de-
taillierte Beschreibung der Stichprobe und dienen der Identifizierung von Un-
terschieden und Gemeinsamkeiten innerhalb der Gruppe der informell 
Pflegenden und der Pflegebedürftigen. 
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4.4.4 Den Leitfaden in der Praxis testen  

und die reale Interviewsituation 
 

Vor der eigentlichen Datenerhebung wurde der Leitfaden im Rahmen eines 
‚Pretests‘ unter realen Bedingungen einer Interviewsituation getestet, um si-
cherzustellen, dass die Leitfragen klar und für einen flüssigen Gesprächsver-
lauf förderlich sind, alle relevanten Themen abdecken und die gewünschten 
Informationen effizient generieren (vgl. Weichbold 2019, 352-354). Die Per-
son, die an diesem Interview teilnahm, war Teil der ursprünglichen Auswahl 
potenzieller Interviewpersonen und hätte daher auch für die regulären Inter-
views berücksichtigt werden können. Da keine größeren Änderungen am 
Leitfaden notwendig waren und die Einverständniserklärung die Verwendung 
des Interviews erlaubte, wurde das Transkript des Pretest-Interviews in die zu 
analysierende Datensammlung aufgenommen und ausgewertet. 

Die Interviews wurden an verschiedenen Orten durchgeführt, um den Prä-
ferenzen und Möglichkeiten der Teilnehmenden entgegenzukommen. Der 
Großteil, nämlich 13 Gespräche, fand in den privaten Räumlichkeiten der Be-
fragten statt. Die übrigen zwei Interviews wurden in einer ruhigen Umgebung 
am Arbeitsplatz der Befragten durchgeführt, wobei auf Privatsphäre und Un-
gestörtheit geachtet wurde. 

Nach einer freundlichen Begrüßung und einem kurzen Smalltalk wurden die 
Teilnehmenden in die bevorstehende Interviewsituation eingeführt. Meist in 
entspannter Atmosphäre, z. B. im Wohnzimmer oder in der Wohnküche, 
wurden sie nochmals über das Thema, die Ziele und die zu erwartende Dauer 
des Interviews informiert. Darüber hinaus wurde über die Datenschutzbe-
stimmungen, die Verwendung der Daten und die vorgesehenen Anonymisie-
rungsverfahren informiert. Die Einhaltung des Datenschutzes wurde durch 
schriftliche Einverständniserklärungen der Teilnehmenden sichergestellt.  

Zu Beginn wurde besonders betont, dass die Fragen offen gestellt und 
ebenso offen beantwortet werden sollten, um einen detaillierten Erzählstil zu 
unterstützen. Die Teilnehmenden wurden auch darüber informiert, dass sie 
das Interview jederzeit unterbrechen oder vorzeitig beenden können. Nach-
dem diese Punkte geklärt waren, wurde das Aufnahmegerät eingeschaltet und 
das Interview begann. Der Interviewleitfaden diente als flexible Orientie-
rungshilfe, um einen möglichst natürlichen Gesprächsverlauf zu gewährleis-
ten. Neben den vorbereiteten Fragen wurden auch spontane Nachfragen und 
Detailfragen gestellt, um die Aussagen der Befragten besser verstehen zu kön-
nen. Im Anschluss an das Interview wurden die Teilnehmenden gebeten, auf 
freiwilliger Basis einen Fragebogen zu ihren soziodemographischen Daten 
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auszufüllen. Als Dankeschön für ihre Teilnahme erhielten sie eine Aufwands-
entschädigung von 20 €. 

Diese Grundhaltung und situative Gesprächsführung während der Inter-
views orientierte sich an den Empfehlungen und Techniken, die in den Ar-
beiten von Helfferich (2011) sowie Lucius-Hoene und Deppermann (2002) 
beschrieben sind (vgl. Helfferich 2011, 119-162; Lucius-Hoene & Depper-
mann 2002, 300-305). 

 
 

4.5 Datenauswertung 
 

In diesem Kapitel werden die wichtigsten Schritte der Datenauswertung be-
schrieben. Zuerst werden die Interviews transkribiert. Anschließend erfolgt 
die inhaltlich-strukturierende Inhaltsanalyse, nach der die Daten codiert wer-
den. Darauf folgt die Analyse, die eine kategorienbasierte Untersuchung so-
wie vertiefende Einzelfallanalysen und paarweise Korrelationen umfasst. 
Abschließend wird die Gütequalität der Forschung durch Transparenz und 
detaillierte Darstellung der Methodik sichergestellt. 

 
 

4.5.1 Die Daten transkribieren 
 
Die Transkription sprachlicher Äußerungen in Textform folgt festgelegten 

Transkriptionsregeln (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 197). Diese Regeln legen 
fest, wie verbale und nonverbale Elemente wie Intonation, Lautstärke, 
Sprechpausen, Dialekte, Gestik und paraverbale Signale wie Lachen oder 
Husten schriftlich festgehalten werden. Die Auswahl der zu dokumentieren-
den Merkmale hängt sowohl vom Ziel der Analyse als auch von den verfüg-
baren Ressourcen ab. Verschiedene Transkriptionssysteme bieten unter-
schiedliche Ansätze zur Erfassung dieser Details (vgl. Kuckartz & Rädiker 
2022, 197-199). 

Für die Datenanalyse wurde eine vereinfachte Transkriptionsmethode in 
Anlehnung an Kuckartz und Rädiker (2022) und basierend auf den Überle-
gungen von Dresing und Pehl (2018) verwendet, um den Prozess zu beschleu-
nigen und ein Gleichgewicht zwischen Genauigkeit und Lesbarkeit zu 
erreichen. 

In der Transkription werden alle Sprechbeiträge einzeln formatiert, indem 
sie jeweils in einem eigenen Absatz dargestellt und durch eine Leerzeile ge-
trennt werden, um die Lesbarkeit zu erhöhen. Die Beiträge verschiedener 
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Sprecher:innen werden durch spezifische Kürzel oder Namen markiert, die 
zur leichteren Identifikation fett gedruckt wurden.99 Die Transkription erfolgt 
wörtlich und in Hochdeutsch, auch wenn im Original Dialekt gesprochen 
wurde. Die Sprache wird leicht an die Schriftsprache angeglichen, wichtige 
Pausen und besondere Betonungen werden markiert. Besonders lautes Spre-
chen wird durch Großbuchstaben gekennzeichnet, während zustimmende 
Laute wie ‚mhm‘, die den Redefluss nicht unterbrechen, nicht transkribiert 
werden. Auch Füllwörter werden nur aufgezeichnet, wenn sie inhaltlich rele-
vant sind. Äußere Störungen werden gezielt notiert. Unverständliche Wörter 
oder unklare Passagen werden durch spezielle Markierungen hervorgehoben. 
Zeitmarken werden an das Ende jeder Sprechpassage gesetzt (vgl. ebd., 200f.). 

Die Transkription der Interviews erfolgte in einem mehrstufigen, sorgfälti-
gen Prozess unter Berücksichtigung der vorab festgelegten Transkriptionsre-
geln. Im ersten Schritt wurden die Audiodateien mithilfe der automatischen 
Transkriptionssoftware Amberscript in Text umgewandelt.100 Nach eigenen 
Erfahrungen erreicht diese Software eine Genauigkeit von 80 bis 90 Prozent 
bei der automatisierten Transkription der Daten, was den Revisionsprozess 
erheblich erleichtert. Der Einsatz von Amberscript hat zu einer erheblichen 
Verkürzung der Transkriptionszeit im Vergleich zur rein manuellen Methode 
geführt: Während für jede Stunde Interviewmaterial manuell in der Regel 6 
bis 8 Stunden benötigt wurden, reduzierte sich der Aufwand mit Amberscript 
auf ca. 3 bis 4 Stunden (vgl. dazu die Erfahrungen bei Kuckartz & Rädiker 
2022, 203). Anschließend wurde jede Transkription sorgfältig gegengelesen 
und gegebenenfalls korrigiert, um die Richtigkeit zu gewährleisten. Im nächs-
ten Schritt wurden alle personenbezogenen Daten anonymisiert oder durch 
Pseudonyme ersetzt, um die Privatsphäre der Befragten zu schützen. Ab-
schließend wurde die Transkription als Word-Datei zur weiteren Bearbeitung 
exportiert (vgl. ebd., 197). 

 
 

  

 

99 ,I‘ steht für ,Interviewer:in‘ und ‚T‘ für ,Teilnehmer:in‘. 
100 Amberscript B. V., ein Unternehmen mit Sitz in den Niederlanden, entwickelt und vertreibt 
automatische Transkriptionssoftware. Diese Software ermöglicht das Hochladen, Suchen, Be-
arbeiten und Exportieren von Daten. Darüber hinaus gewährleistet Amberscript eine hohe 
Datensicherheit durch die Einhaltung der DSGVO und die Zertifizierung nach ISO 27001 und 
ISO 9001. Siehe dazu: https://www.amberscript.com/de/produkte/automatische-transkrip-
tion/ (abgerufen am 01.07.2025). 
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4.5.2 Auswertungsmethode: Inhaltlich-strukturierende  

Inhaltsanalyse 
 

In diesem Kapitel wird die gewählte Auswertungsmethode, die inhaltlich-
strukturierende Inhaltsanalyse, detailliert vorgestellt und begründet. Ziel ist 
es, einen transparenten Einblick in den methodischen Ansatz zu geben und 
die Nachvollziehbarkeit der Analyse zu gewährleisten. 

 
 

4.5.2.1 Begründete Auswahl der Methode 
 

Für die Auswertung der Daten wurde die ,qualitative Inhaltsanalyse‘ den bei-
den anderen klassischen qualitativen Auswertungsmethoden, der ,Grounded 
Theory‘ und der ,Objektiven Hermeneutik‘, vorgezogen. Diese Entscheidung 
wird im Folgenden kurz begründet (vgl. Przyborski & Wohlrab-Sahr 2014 zur 
Methodentheorie). 

Die Entscheidung gegen die Anwendung der Grounded Theory für diese 
Forschungsarbeit ist vor allem in der vorgegebenen theoretischen Ausrich-
tung und den spezifischen Forschungszielen begründet. Die Grounded The-
ory (vgl. Strauss & Corbin 1990; 2006) zielt darauf ab, eine Theorie direkt aus 
den Daten zu entwickeln, was einen offenen, explorativen Forschungsansatz 
erfordert, bei dem Hypothesen und der theoretische Rahmen erst während 
der Datenanalyse entstehen (vgl. Przyborski & Wohlrab-Sahr 2014, 181-183). 
Entscheidend ist, dass der Lebenslagen-Ansatz den theoretischen Rahmen für 
die Forschungsarbeit bildet und bekannte Faktoren aus der Empirie zur Le-
benslage informell Pflegender in die Untersuchung einbezogen werden (s. 
Kap. 4.4.1). Diese theoretische Vorstrukturierung steht im Widerspruch zur 
methodologischen Grundorientierung der Grounded Theory, die eine theo-
retische Unvoreingenommenheit zu Beginn des Forschungsprozesses voraus-
setzt. 

Die objektive Hermeneutik (vgl. Oevermann 2000; Wernet 2009) wurde für 
diese Studie vor allem wegen ihres spezifischen Fokus auf die Rekonstruktion 
tiefer liegender, oft unbewusster Sinnstrukturen nicht verwendet. Diese Me-
thode zielt darauf ab, die latenten Bedeutungen und Strukturen zu rekonstru-
ieren, die den Äußerungen und Handlungen der Beteiligten zugrunde liegen 
(vgl. Przyborski & Wohlrab-Sahr 2014, 246-248). Die zentrale Forschungs-
frage bezieht sich auf die konkreten Bewältigungsfaktoren und deren Bedeu-
tungszuschreibung durch die Pflegepersonen selbst. Daher erscheint dieser 
Ansatz für die vorliegende Forschungsfrage weniger geeignet.  
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Nachdem die Grounded Theory und die objektive Hermeneutik als weniger 
geeignet ausgeschlossen wurden, erweist sich die qualitative Inhaltsanalyse als 
die für diese Studie am besten geeignete Methode. Diese Methode ist beson-
ders effektiv, da sie eine systematische Analyse des Datenmaterials sowohl 
hinsichtlich der offensichtlichen als auch der tiefer liegenden Inhalte ermög-
licht (vgl. Lamnek & Krell 2016, 475f.). Die Anwendung der qualitativen In-
haltsanalyse in dieser Studie begründet sich durch zwei Hauptaspekte: Erstens 
durch die theoretische und empirische Vorstrukturierung, die der Lebensla-
gen-Ansatz bietet und zweitens durch die expliziten Bewältigungsfaktoren, 
die für die Pflegenden einen bestimmten Bedeutungs- und Sinngehalt haben. 

Schreier (2014) beschreibt in einem Überblicksartikel, dass die qualitative 
Inhaltsanalyse keine einheitliche Methode ist und unterscheidet acht verschie-
dene Formen. Dem übergeordneten Forschungsziel können spezifische For-
men der Inhaltsanalyse dienlich sein (vgl. Schreier 2014, 2). Bei der 
Entscheidung über das geeignete Auswertungsinstrument für diese Studie 
wurden zunächst die Ansätze von Mayring (2022) und Kuckartz und Rädiker 
(2022) berücksichtigt. Ein zentraler Aspekt ihrer Methode, der inhaltlich-
strukturierenden Inhaltsanalyse, ist die systematische Analyse des Datenma-
terials.101 Dabei wird das Material im Hinblick auf bestimmte, oft themenbe-
zogene Aspekte untersucht. Diese Aspekte sind auf die Forschungsfragen 
abgestimmt und entwickeln sich induktiv im Verlauf der Analyse. Diese As-
pekte bilden die Grundlage für die Kategorienbildung,102 die ein grundlegen-
des Element der qualitativen Inhaltsanalyse darstellt. Ziel ist es, ein Katego-
riensystem zu erstellen, das die Forschungsfragen beantwortet (vgl. Stamann 
et al. 2016, 3; Mayring & Fenzl 2019, 692f.; Kuckartz & Rädiker 2022, 53-55). 

 

101 Der Begriff ,systematisch‘ umfasst in diesem Zusammenhang vier wesentliche Aspekte: 
Erstens, die Einbeziehung aller relevanten Interviews in die Analyse, ohne Auslassungen oder 
willkürliche Auswahl. Zweitens, die konsistente Bearbeitung jedes einzelnen Interviews, begin-
nend mit der vollständigen Durchsicht vor der eigentlichen Analyse. Drittens, die Offenlegung 
aller angewandten Methoden und Verfahren, um Nachvollziehbarkeit und wissenschaftliche 
Überprüfbarkeit zu gewährleisten. Viertens, die Anwendung geeigneter Verfahren, die sicher-
stellen, dass die Analyse intersubjektiven Standards genügt und vergleichbare Ergebnisse von 
verschiedenen Forschenden erzielt werden können (vgl. Kuckartz & Rädiker 2024, XIVf.). 
102 Eine ,Kategorie‘ ist eine Gruppe, die durch gemeinsame Merkmale definiert wird. Es gibt 
Hauptkategorien, die ein übergeordnetes Thema einordnen, und Unterkategorien, die diese 
weiter differenzieren. Alle Kategorien zusammen bilden das Kategoriensystem, das als Struk-
tur- und Ordnungssystem dient. Der Hauptzweck der Kategorien ist die Codierung von Daten. 
Ein codiertes Segment ist eine Textstelle, die einer bestimmten Kategorie zugeordnet ist, wie 
z. B. hier einem Faktor oder einer Bedeutung (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 53-69). 
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Die Methode von Kuckartz und Rädiker (2022) wird aus zwei Hauptgrün-
den der Methode von Mayring (2022) vorgezogen. Der erste Grund ist inhalt-
licher Art. Kuckartz und Rädiker (2022) bieten einen flexibleren Ansatz bei 
der Kategorienbildung. Während Mayring (2022) eine strikte theoretische 
Fundierung der für die Datenanalyse verwendeten Kategorien fordert (vgl. 
Mayring 2022, 96-98), ermöglichen Kuckartz und Rädiker (2022) eine kom-
binierte deduktiv-induktive Kategorienentwicklung. D. h., sie nutzen sowohl 
bestehende Theorien als auch neue Erkenntnisse, die aus dem analysierten 
Material gewonnen werden (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 102f.).103 Diese 
Methodik erlaubt Anpassungen des Kategoriensystems während der Analyse, 
um besser auf unerwartetes Datenmaterial reagieren zu können. Dies führt zu 
einer präziseren und anpassungsfähigeren Analyse, die sowohl theoretisch 
fundiert als auch empirisch offen ist (vgl. Schreier 2014, 6-8). 

Der zweite Grund für die Bevorzugung der Methode von Kuckartz und 
Rädiker (2022) liegt in ihrer praktischen Anwendbarkeit, insbesondere durch 
die Integration mit der computergestützten Auswertungssoftware 
,MAXQDA‘.104 Diese Software optimiert den Prozess der Datenanalyse, in-
dem sie Funktionen bereitstellt, die die Organisation, Codierung und Visuali-
sierung von Textdaten erleichtern. Dadurch wird die Analyse nicht nur 
übersichtlicher und benutzerfreundlicher, sondern auch deutlich zeitsparen-
der (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 196f.; Kuckartz & Rädiker 2024). Aus 
diesem Grund wurde im vorliegenden Fall MAXQDA 2024 für die Auswer-
tung verwendet. 

 
 

  

 

103 Ein ähnliches Vorgehen wie bei Kuckartz und Rädiker (2022) findet sich auch bei Schreier 
(2012), ist jedoch ein rein methodisch-theoretischer Hinweis und wird im Folgenden nicht 
weiter behandelt. 
104 MAXQDA ist eine in der Sozialforschung weit verbreitete Software zur qualitativen und 
quantitativen Datenanalyse. Sie unterstützt Forschende bei der systematischen Auswertung 
und Interpretation von Textdaten wie Interviews oder Befragungen und ermöglicht die Codie-
rung, thematische Analyse und Visualisierung der Ergebnisse. Siehe hier für mehr Informatio-
nen: https://www.maxqda.com/de/ (abgerufen am 01.07.2025). 
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4.5.2.2 Daten entlang der inhaltlich-strukturierenden  

Inhaltsanalyse auswerten 
 

Die inhaltlich-strukturierende qualitative Inhaltsanalyse bietet ein breites 
Spektrum von Vorgehensweisen, die von einer vollständig induktiven bis zu 
einer weitgehend deduktiven Kategorienbildung reichen. Obwohl die inhalts-
strukturierende Analyse auch bei Gruppendiskussionen, narrativen Inter-
views oder Medienbeiträgen angewendet werden kann, eignet sie sich 
besonders für leitfadengestützte und problemzentrierte Interviews (vgl. 
Kuckartz & Rädiker 2022, 129f.). Im Kern zeichnet sie sich dadurch aus, dass 
das Datenmaterial zunächst grob anhand von Hauptkategorien codiert wird, 
die sich häufig aus dem Forschungsleitfaden ergeben. In weiteren Durchgän-
gen werden diese Kategorien verfeinert und detaillierter ausgearbeitet, um 
eine tiefere und präzisere Analyse zu ermöglichen. Ziel ist es, die Inhalte sys-
tematisch zu strukturieren und zu interpretieren, um fundierte und nachvoll-
ziehbare Erkenntnisse zu gewinnen (vgl. ebd., 104f.).105 

Das methodische Vorgehen bei der Auswertung und Analyse orientiert sich 
am Ablaufschema von Kuckartz und Rädiker (2022). Insgesamt werden sie-
ben Phasen unterschieden, die immer in Bezug auf die Forschungsfrage zu 
bearbeiten sind (vgl. ebd., 129-131). Diese Phasen sind nicht streng linear zu 
durchlaufen, sondern zirkulär zu verstehen, d. h. es kann zu wiederholten 
Rückschritten und Anpassungen kommen, um die Analyse zu verfeinern und 
die Forschungsfrage erschöpfend zu beantworten (vgl. ebd., 106f.). Praktisch 
orientiert sich das Vorgehen ebenfalls an Kuckartz & Rädiker (2024), insbe-
sondere hinsichtlich der konkreten Anwendung einer Interviewanalyse in 
MAXQDA.106 Der folgende Ablauf beinhaltet eine eigene angepasste Dar-
stellung des Vorgehens entlang des konkreten Datenmaterials. 

 

105 Der Vollständigkeit halber sei erwähnt, dass Kuckartz und Rädiker (2022) neben der inhalt-
lich-strukturierenden auch die evaluative und die typengenerierende qualitative Inhaltsanalyse 
anbieten. Die evaluative qualitative Inhaltsanalyse ist ein Verfahren, bei dem das Datenmaterial 
nicht nur beschrieben und kategorisiert, sondern auch bewertet wird. Ziel ist es, die Inhalte 
nicht nur zu analysieren, sondern auch qualitativ zu bewerten, um differenzierte Erkenntnisse 
zu gewinnen. Die typenbildende qualitative Inhaltsanalyse ist eine Methode, die darauf abzielt, 
verschiedene Typen oder Kategorien zu entwickeln, die bestimmte Muster oder Gemeinsam-
keiten innerhalb des Datenmaterials repräsentieren. Ziel ist es, tiefere Einsichten in die Struktur 
und Variabilität der Daten zu gewinnen, indem typische Muster und Unterschiede identifiziert 
und beschrieben werden (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 104f.) 
106 Auf die technischen Begriffe der Software wird in der Darstellung verzichtet. Im Vorder-
grund steht das allgemeine Vorgehen, das durch die Software unterstützt wird. Dies soll die 
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Abbildung 4: Phasen der inhaltlich-strukturierenden qualitativen Inhaltsanalyse nach Kuckartz, 

Rädiker (2022) in einem zirkulären Prozess (angelehnt an Kuckartz, Rädiker 2022, 132; ei-

gene Darstellung). 

 
In diesem Kapitel werden die ersten Schritte der Datenauswertung grafisch 

dargestellt (s. Abb. 4). Die letzten beiden Schritte der Analyse und Ergebnis-
darstellung werden im nächsten Unterkapitel beschrieben, um eine übersicht-
liche Darstellung zu gewährleisten. 

Nachdem das Textmaterial transkribiert und in der ersten Phase der einlei-
tenden Textarbeit gründlich gelesen, wichtige Passagen markiert und Notizen 
zu jedem Fall gemacht wurden, folgte die Basiscodierung.107 Dies beinhaltete 
sowohl die Entwicklung als auch die Anwendung von Hauptkategorien, die 
deduktiv aus dem Interview-Leitfaden abgeleitet wurden. Die Hauptkatego-
rien wurden in einem Probedurchlauf auf ihre Anwendbarkeit getestet und 

 

Darstellung verständlicher und zugänglicher machen, ohne dass spezifisches technisches Wis-
sen über die Software vorausgesetzt wird. 
107 Codieren ist hier als Prozess der Kategorienbildung zu verstehen. Kategorien oder ,Codes‘ 
(engl.) sind das Ergebnis dieses Prozesses (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 58-60). 
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bildeten die Grundlage für die Basiscodierung. Die Daten wurden Zeile für 
Zeile durchgegangen und relevante Textpassagen den entsprechenden Haupt-
kategorien zugeordnet, während irrelevante Passagen uncodiert blieben. 

In der anschließenden dritten Phase der Feincodierung, die die induktive 
Bildung von Subkategorien umfasst, wurde die Struktur weiter verfeinert. Zu-
nächst wurde eine bestimmte Hauptkategorie ausgewählt, die einer weiteren 
Untergliederung bedurfte. Alle bereits codierten Textstellen, die zu dieser Ka-
tegorie gehörten, wurden gesammelt und in einer Liste organisiert. Anschlie-
ßend begann die eigentliche Bildung der Subkategorien direkt am Material.108 
Nachdem erste Vorschläge für Subkategorien gesammelt worden waren, wur-
den diese systematisiert und geordnet. Relevante Aspekte der Daten wurden 
identifiziert und ähnliche Subkategorien zu abstrakteren oder allgemeineren 
Gruppen zusammengefasst. Schließlich wurden für jede neu gebildete Subka-
tegorie präzise Definitionen formuliert und durch entsprechende Zitate aus 
dem Material illustriert, um die Anwendbarkeit und Relevanz jeder Subkate-
gorie im Kontext der Forschungsfragen zu verdeutlichen. 

In der von Kuckartz und Rädiker (2022) beschriebenen Methode können 
deduktive und induktive Kategorienbildung sequenziell kombiniert werden: 
Zunächst werden deduktive Kategorien verwendet, die auf bestehenden The-
orien oder Hypothesen basieren. Anschließend werden induktiv neue Kate-
gorien oder Unterkategorien direkt aus dem untersuchten Material gebildet. 
Dieses Vorgehen wird als deduktiv-induktive Kategorienbildung bezeichnet 
(vgl. ebd., 102). Es stellt sicher, dass die Analyse sowohl theoretisch fundiert 
als auch flexibel genug ist, um neue, unerwartete Erkenntnisse aus dem Da-
tenmaterial zu integrieren. Neben der deduktiven Basiscodierung auf der 
Grundlage des Interview-Leitfadens sollen die Kategorien auch induktiv aus 
den Daten entwickelt werden, da es nicht nur um die Bewältigungsfaktoren 
an sich geht, sondern um die Bedeutungs- und Sinndimensionen, die Pfle-
gende ihrer Alltagsbewältigung selbst zuschreiben. 

Nachdem die ersten Phasen der Textarbeit und Kategorienbildung abge-
schlossen waren, folgte eine systematische Ordnung und Strukturierung des 
Kategoriensystems, um dessen inhaltliche Vollständigkeit und Verständlich-
keit zu gewährleisten. Als die Entwicklung neuer Kategorien stagnierte und 
eine Sättigung erreicht schien, wurden die bestehenden Kategorien systema-
tisch geordnet (vgl. ebd., 92). Ähnliche Kategorien wurden zusammengefasst 

 

108 Hier werden zwei Arten von Kategorien unterschieden: 1) Faktorkategorie: Beschreibt die 
konkrete Handlungsstrategie von informell Pflegenden. 2) Bedeutungskategorie: Beschreibt die 
Bedeutungs- und Sinndimension dieser Handlungsstrategien. 
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und gegebenenfalls zu übergeordneten Kategorien gebündelt. Neue Hauptka-
tegorien wurden definiert bzw. bestehende Kategorien zu Hauptkategorien 
erhoben. Das entwickelte Kategoriensystem wurde fortlaufend überprüft und 
angepasst, um sicherzustellen, dass es wichtigen Kriterien wie Trennschärfe, 
Plausibilität und Vollständigkeit genügt und sich gut darstellen lässt. Dies un-
terstreicht die zirkuläre Dimension der Analyse (s. Anhang B: Analysematerial 
– Kategoriensystem B für das vollständige Kategoriensystem). 

Nach Überarbeitung und Vervollständigung des Kategoriensystems wurde 
für jeden Fall eine kurze Fallzusammenfassung in Bezug auf die beiden zent-
ralen Forschungsfragen formuliert; um den Überblick über die Einzelfälle zu 
behalten und neben der thematischen Auswertung auch eine fallorientierte 
Auswertung für die weitere Analyse offen zu halten (vgl. ebd., 109f.). 

 
 

4.5.2.3 Die Daten analysieren 
 

Nach der Feincodierung und den fallbezogenen thematischen Zusammenfas-
sungen erfolgte die Datenanalyse, die schließlich die Grundlage für die Er-
gebnisdarstellung bildet. Im Mittelpunkt der inhaltlich-strukturierenden quali-
tativen Inhaltsanalyse stehen die identifizierten Themen und Unterthemen. In 
der Literatur werden verschiedene Analyseformen vorgeschlagen (s. Abb. 5). 

Der Analyseplan sieht vor, zunächst eine kategorienbasierte Analyse entlang 
der Hauptkategorien zu den beiden Forschungsfragen durchzuführen. Da 
sich ein besonderer Einzelfall herauskristallisierte, wurde dieser zusätzlich in 
einer vertiefenden Einzelfallanalyse untersucht. Im Laufe des Prozesses ergab 
sich eine weitere Analysemöglichkeit, die den Zusammenhang zwischen zwei 
Kategorien untersucht. Hierfür wurde eine Kombination aus tabellarischer 
Fallübersicht und der Analyse paarweiser Zusammenhänge zwischen Katego-
rien verwendet. Im Folgenden wird das Vorgehen der verschiedenen Analy-
seformen nachvollziehbar dargestellt.  

Die erste und zweite Forschungsfrage wurden entlang der Hauptkategorien 
analysiert (vgl. ebd., 148-150). Dies umfasst eine systematische Darstellung 
der Ergebnisse für jede Hauptkategorie und deren Unterkategorien. Die zent-
rale Strukturdimension dieser Auswertung ist die Themenmatrix, die einen 
systematischen Überblick über die verschiedenen Fälle (Fall x Kategorie) bie-
tet. Diese Matrix dient dazu, die für die einzelnen Fälle relevanten Kategorien 
zu erfassen und eine strukturierte Analyse zu ermöglichen (vgl. ebd., 108-110). 
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Abbildung 5: Kategorienbasierte Auswertung der inhaltlich-strukturierenden qualitativen Inhalts-

analyse mit Einzelfallanalyse, Analyse der Hauptkategorien und Analyse der Zusammenhänge 

als Fortführung der Analysephasen aus Abb. 4 (vgl. Kuckartz, Rädiker 2022, 147f.; eigene 

Darstellung). 

 
Zur Beantwortung der beiden Forschungsfragen wurden zwei zentrale Ana-

lyseeinheiten definiert, die jeweils bestimmte Abschnitte des Datenmaterials 
umfassen. Die Status quo Analyse untersucht die aktuelle Situation und die 
Handlungsspielräume informell Pflegender anhand der in der Datenerhebung 
identifizierten relevanten Kategorien. Ziel ist es, die aktuelle Lebenslage dieser 
Personen zu verstehen und die Rahmenbedingungen zu identifizieren, die ih-
ren Handlungsspielraum beeinflussen. Die Szenarioanalyse bildet den Aus-
gangspunkt der Untersuchung und betrachtet das hypothetische Szenario 
eines bedingungslosen Grundeinkommens in Bezug auf die Alltagsbewälti-
gung der Pflegepersonen. Hier werden die individuellen Einschätzungen und 
Erfahrungen der Befragten analysiert, um zu verstehen, wie das Grundein-
kommen ihre Lebenslage beeinflussen könnte. Auch die einleitenden und ab-
schließenden Teile der Interviews, obwohl nicht explizit unter dem Aspekt 
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der Forschungsfragen analysiert, sollen in der Ergebnisdarstellung den Le-
ser:innen dazu dienen, sich mit der Stichprobe vertraut zu machen und ein 
vollständiges Bild zu erhalten. 

Für diesen beschreibenden Auswertungsteil wurde eine logische und nach-
vollziehbare Reihenfolge der Kategorien gewählt, die für die Leser:innen sinn-
voll ist. Für die Erstellung dieses Berichtsteils wurden die Segmente der 
jeweiligen Unterkategorie gründlich gelesen und auf Gemeinsamkeiten, Un-
terschiede und Auffälligkeiten untersucht. Im Ergebnisbericht werden aussa-
gekräftige Beispiele angeführt, um die qualitativen Ergebnisse zu 
veranschaulichen. Obwohl die Forschungsfragen keinen spezifischen Grup-
penvergleich beinhalten, werden gruppenspezifische Auffälligkeiten im Er-
gebnisteil explizit dargestellt (s. Kap. 5.1 bis Kap. 5.4).  

Eine quantitative Darstellung ist aufgrund der geringen Fallzahlen nicht 
sinnvoll. Die Darstellung orientiert sich primär an den Inhalten und nicht an 
der Häufigkeit. Nur bei selten oder besonders häufig auftretenden Themen 
wird explizit darauf hingewiesen (vgl. ebd., 108f.). 

Die vertiefende Einzelfallanalyse eignet sich, um besonders interessante oder 
auffällige Fälle im Detail zu untersuchen (vgl. ebd., 152f.). In der vorliegenden 
Studie wird ein solcher Fall durch eine pflegende Person repräsentiert, die im 
Gegensatz zu allen anderen Studienteilnehmenden nicht erwerbstätig ist. Aus 
qualitativer Sicht ist dieser Einzelfall von besonderer Bedeutung, da er einzig-
artige Erkenntnisse liefern kann (vgl. Mayring 2022, 20). Zudem ermöglicht 
diese Analyse den Leser:innen einen detaillierten Überblick über einen kohä-
renten Einzelfall, der in sich stimmig ist und die thematische Analyse der Stu-
die ergänzt. 

Für diese Einzelfallanalyse wurde das Transkript der ausgewählten Person 
nochmals sorgfältig und unter Berücksichtigung der beiden zentralen For-
schungsfragen gelesen. Die Darstellung der Ergebnisse orientierte sich eben-
falls, wie bei der kategorienbasierten Analyse, an den Hauptkategorien (s. Kap 
5.5). 

Für eine weiterführende Analyse, die im Laufe des Auswertungsprozesses ent-
wickelt wurde, wurde eine Kombination aus tabellarischer Fallübersicht und 
der Analyse paarweiser Zusammenhänge zwischen Kategorien gewählt (vgl. 
Kuckartz & Rädiker 2022, 149-151). Die Kombination aus tabellarischer Fal-
lübersicht und paarweiser Korrelationsanalyse ermöglicht es, einzelne Fälle 
systematisch zu vergleichen und gleichzeitig Zusammenhänge zwischen Ka-
tegorien zu untersuchen. Ziel der Analyse ist es, die aktuellen Bedingungen 
zu identifizieren, die die Erweiterung der Handlungsmöglichkeiten informell 



4.5 Datenauswertung 

 

175 

Pflegender im Kontext eines bedingungslosen Grundeinkommens beeinflus-
sen. Die Analyse basiert auf Fallzusammenfassungen, die die inhaltlichen Ab-
schnitte jedes Interviews im Hinblick auf die beiden zentralen Forschungs-
fragen der Studie zusammenfassen. Diese Analyse soll aufzeigen, unter wel-
chen strukturellen Bedingungen das Grundeinkommen als Erweiterung der 
Handlungsmöglichkeiten wahrgenommen wird und unter welchen Bedingun-
gen es aus subjektiver Sicht unverändert bleibt. 

Um einen systematischen Vergleich der einzelnen Fälle zu ermöglichen, 
wurden die in einem früheren Schritt erstellten Fallzusammenfassungen ver-
wendet. Diese Zusammenfassungen wurden in Form einer tabellarischen 
Fallübersicht dargestellt. Anschließend wurden für jeden Fall die Zusammen-
hänge zwischen den Hauptkategorien (Status quo und Szenario Grundein-
kommen) analysiert und die Beobachtungen festgehalten. Dabei ging es nicht 
nur darum festzustellen, ob zwei Kategorien miteinander in Beziehung ste-
hen, sondern auch darum, die Art dieser Beziehung zu verstehen. Auf dieser 
Grundlage wurden die Fälle nebeneinander gestellt und nach erkennbaren 
Mustern abstrahierend geordnet und gruppiert. Obwohl diese vergleichende 
Analyse nicht als primäre Forschungsfrage geplant war, sondern sich orga-
nisch aus dem Forschungsprozess entwickelt hat, liefert sie zusätzliche Er-
kenntnisse. Sie ermöglicht es, übergreifende Muster und Zusammenhänge zu 
erkennen, die in der Einzelfallanalyse nicht erkennbar gewesen wären. 

Auch wenn die weiterführende Analyse wertvolle Hinweise darauf gibt, un-
ter welchen Bedingungen ein bedingungsloses Grundeinkommen die Hand-
lungsspielräume Pflegender erweitern könnte, sind einige methodische Ein-
schränkungen zu beachten.  

Erstens hat sich die zusätzliche Forschungsfrage erst im Verlauf der Daten-
erhebung und -auswertung ergeben. Das bedeutet, dass sie nicht vollständig 
mit den ursprünglichen Daten und Interviewfragen beantwortet werden 
konnte. Die Interviews waren nicht auf die Beantwortung dieser spezifischen 
Frage ausgerichtet, was die Tiefe und die Genauigkeit der Schlussfolgerungen 
einschränken. 

Zweitens dienen die Fallzusammenfassungen in erster Linie dazu, einen gro-
ben Überblick über die Fallstruktur zu geben. Sie können nicht alle erhobenen 
Daten und Feinheiten der individuellen Erfahrungen und Perspektiven der 
Pflegenden vollständig abbilden. Die Zusammenfassungen bieten nur einen 
komprimierten Blick auf das Wesentliche und können die Komplexität der 
individuellen Lebenslagen und Erfahrungen nicht in ihrer Gesamtheit abbil-
den. 
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Drittens sind die Zusammenhänge zwischen den verschiedenen Bedingun-
gen und Auswirkungen eines Grundeinkommens weitaus komplexer, als sie 
in dieser Analyse dargestellt werden können. Die Analyse konzentriert sich 
auf sehr grobe Linien und offensichtliche Muster, die zwar wichtige Hinweise 
geben, aber die Bedingtheit und Komplexität der Zusammenhänge teilweise 
verschleiern. Es ist wichtig zu erkennen, dass die Lebenswirklichkeit der Pfle-
gepersonen von einer Vielzahl von Faktoren beeinflusst wird, die in dieser 
Analyse möglicherweise nicht vollständig erfasst oder berücksichtigt wurden. 

Diese methodischen Einschränkungen müssen bei der Interpretation der 
Ergebnisse berücksichtigt werden. Sie unterstreichen die Notwendigkeit wei-
terer Forschung, um die vorläufigen Ergebnisse zu untermauern und zu er-
weitern und um ein vollständigeres Bild der möglichen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens auf die Lebenslage informeller Pflegepersonen zu zeich-
nen. 

 
 

4.5.3 Gütekriterien und methodische Reflexion 
 

Die Güte einer Studie beschreibt die Qualität und Zuverlässigkeit der For-
schungsergebnisse. Bei qualitativen Erhebungen variieren Fragestellung, 
Stichprobe, Ort und Zeitpunkt der Erhebung sowie die qualitativen Daten 
selbst stark, was die Anwendung standardisierter Kriterien erschwert (vgl. 
Flick 2019, 485). Insbesondere die klassischen Gütekriterien der empirischen 
Sozialwissenschaften wie Reliabilität (Zuverlässigkeit der Messung) und Vali-
dität (Gültigkeit des Gemessenen) können in der qualitativen Forschung nicht 
in gleicher Weise angewendet werden wie in der quantitativen Forschung (vgl. 
Mayring 2022, 118-120). 

Es besteht ein allgemeiner Konsens darüber, dass die Qualität einer Studie 
durch eine fundierte Begründung der Gültigkeit erreicht wird. Dies erfordert 
Transparenz im Vorgehen und eine detaillierte Darstellung der Methoden und 
Verfahren durch eine umfassende Forschungsdokumentation, die die Gründe 
für die Methodenwahl und Entscheidungen im Forschungsprozess erläutert 
(vgl. Flick, 2019, 485). Ziel ist es, die Zuverlässigkeit, Glaubwürdigkeit, Ver-
lässlichkeit und Regelgeleitetheit der qualitativen Daten bestmöglich nachzu-
weisen, um letztlich die intersubjektive Nachvollziehbarkeit zu gewährleisten (vgl. 
Kuckartz & Rädiker 2022, 237f.). 

Neben der transparenten Dokumentation wurde die Studie von Beginn des 
Forschungsdesigns an in regelmäßigen monatlichen Abständen kritisch dis-
kutiert. Im Mittelpunkt stand dabei die Validität der Forschungsergebnisse, d. 
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h. ob sie tatsächlich das untersuchen und darstellen, was beabsichtigt war. Das 
sog. ‚Peer Debriefing‘, die Diskussion im Forschungskollegium, fand regel-
mäßig in zwei verschiedenen Gruppen statt (s. Kap. 4.3.3, Fußnote 93), 
wodurch unterschiedliche Perspektiven in die kritische Reflexion einflossen 
(vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 252f.; Misoch 2019, 257). 

Es ist wichtig zu betonen, dass die Ergebnisse der Studie nicht repräsentativ 
sind, d. h. sie spiegeln nicht die Grundgesamtheit der spezifischen Bevölke-
rungsgruppe wider. Aufgrund der kleinen Stichprobe von 15 Teilnehmenden 
ist eine solche Verallgemeinerung ausgeschlossen (vgl. Kuckartz & Rädiker 
2022, 254). Die geringe Stichprobengröße bedeutet, dass die Ergebnisse spe-
zifisch für die untersuchte Gruppe sind und nicht unbedingt auf andere in-
formell Pflegende oder andere Kontexte übertragen werden können. Die 
Übertragbarkeit der Ergebnisse auf andere Kontexte muss daher von der wis-
senschaftlichen Gemeinschaft kritisch und diskursiv hinsichtlich ihres Nut-
zens beurteilt werden (vgl. ebd., 252f.). 

Ziel der Untersuchung war es nicht, eine utopische Vision zu entwerfen, 
sondern mögliche Handlungsstrategien aufzuzeigen. Eine zentrale Herausfor-
derung bestand darin, methodisch verlässliche Aussagen zu generieren. Dazu 
war es notwendig, die Befragung so zu gestalten, dass die aktuelle Lebenslage 
der Pflegenden im Mittelpunkt stand. So konnten die Teilnehmenden in ihre 
eigene Erfahrungswelt geführt werden, bevor sie sich mit dem hypothetischen 
Szenario auseinandersetzten. 

Wenn die Befragung direkt mit dem Szenario begonnen hätte, wären wahr-
scheinlich zwei Probleme aufgetreten: Erstens wäre es schwierig gewesen, in-
haltliche Veränderungen festzustellen, und zweitens hätten sich die Teilneh-
menden für die Fragen möglicherweise nicht so leicht öffnen können. Die 
Tatsache, dass sich alle Teilnehmenden auf das Szenario einlassen konnten, 
zeigt, dass sie durch die anfängliche Reflexion ihrer aktuellen Situation in ei-
nem wertschätzenden Rahmen vorbereitet wurden. Dieses Vorgehen ermög-
lichte es, dass das abstrakte Szenario funktionierte, weil es auf ihren realen 
Erfahrungen basierte. Das Szenario wurde bewusst so einfach wie möglich 
und so komplex wie nötig gestaltet, um realistische und verwertbare Erkennt-
nisse zu gewinnen. 

Die Studie untersucht keine konkrete, aktuelle Situation, sondern ein hypo-
thetisches Szenario. Diese methodische Entscheidung bringt von vornherein 
gewisse Einschränkungen mit sich. Es muss immer berücksichtigt werden, 
dass die Handlungsstrategien und Aussagen in den Interviews hypothetisch 
sind. Sollte das Szenario tatsächlich eintreten, können die tatsächlichen Hand-
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lungen und deren Bedeutungen von den im Interview dargestellten abwei-
chen. Es ist wichtig, diese Einschränkung transparent zu kommunizieren und 
die Ergebnisse im Kontext ihres hypothetischen Charakters zu interpretieren. 
Die Ergebnisse der Studie liefern wertvolle Hinweise und Hypothesen, die in 
zukünftigen realen Kontexten weiter untersucht und validiert werden können. 
Trotz dieser methodischen Limitation wurde nach Einschätzung der Inter-
viewperson die Ehrlichkeit und Authentizität der Teilnehmenden gewährleis-
tet. 

Ein potenzieller ‚Interviewer Bias‘ ist eine große Herausforderung bei qua-
litativen Studien, insbesondere bei hypothetischen Szenarien wie dem Grund-
einkommen. Um Effekte der ‚sozialen Erwünschtheit‘ (vgl. Misoch 2019, 19) zu 
minimieren, wurde das Szenario bewusst offen und neutral eingeführt, ohne 
wertende oder suggestive Formulierungen. Die Fragen wurden so gestaltet, 
dass sie keine impliziten Annahmen über Vor- oder Nachteile eines Grund-
einkommens enthielten. Die Interviewperson achtete zudem auf eine neutrale 
Körpersprache und Stimmlage, um subtile Beeinflussungen zu vermeiden. 
Die Vielfalt der Antworten – von möglichen positiven Veränderungen bis hin 
zu keiner Veränderung – zeigt, dass sich die Teilnehmenden frei äußern konn-
ten. Dies bestätigt die Wirksamkeit des neutralen Ansatzes und stärkt die Va-
lidität der Studie. Dennoch kann nicht ausgeschlossen werden, dass eine 
unbewusste Beeinflussung in die eine oder andere Richtung stattgefunden hat. 

Es ist wichtig zu betonen, dass in dieser Studie nicht die Geschlechterunter-
schiede im Vordergrund stehen, sondern die Bewältigungsfaktoren und deren 
Bedeutung. Auffälligkeiten in den Daten, wie z. B. Unterschiede aufgrund des 
Geschlechts oder des Beschäftigungsverhältnisses, werden jedoch explizit er-
wähnt. 

Die absolute Verteilung der Aussagen ist schwer zu erfassen, da es in den Inter-
views auch zu widersprüchlichen Codierungen und Mehrfachnennungen 
kommen kann. Aufgrund der geringen Stichprobengröße liegt der Fokus 
mehr auf inhaltlichen Aspekten als auf absoluten Zahlen. Statt absoluter Zah-
len, wer was gesagt hat, wird das inhaltliche Spektrum dargestellt. Aufgrund 
der kleinen Stichprobe und der Fokussierung auf inhaltliche Aspekte statt auf 
absolute Zahlen ist die Verallgemeinerbarkeit der Ergebnisse eingeschränkt 
und die Analyse anfällig für zu kurz greifende subjektive Interpretationen. 
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5 Die Ergebnisse 
 
 

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse der qualitativen Studie zur Lebens-
lage informell Pflegender und ihrer Einschätzung eines bedingungslosen 
Grundeinkommens systematisch dargestellt. Die Darstellung der Ergebnisse 
folgt einer klaren Struktur, die sich an den Forschungsfragen orientiert und 
die verschiedenen Dimensionen der Untersuchung abdeckt (s. Kap. 4.5.2 zur 
Auswertungsmethode). 

Das Kapitel beginnt mit einer Einführung in die Stichprobe und die Cha-
rakteristika der Pflegesituation (s. Kap. 5.1). Anschließend werden die Ergeb-
nisse zur Bedeutung der aktuellen Handlungsmöglichkeiten informell 
Pflegender vorgestellt (s. Kap. 5.2). Der Hauptteil widmet sich der Analyse 
der potenziellen Handlungsspielräume im Szenario eines Grundeinkommens 
(s. Kap. 5.3). Ergänzend wird das dynamische Verhältnis der Lebenslagenfak-
toren untersucht (s. Kap. 5.4) und ein ausgewählter Einzelfall vertiefend dar-
gestellt (s. Kap. 5.5). Abschließend werden die strukturellen Bedingungen 
analysiert, die die Handlungsmöglichkeiten im Szenario Grundeinkommen 
beeinflussen (s. Kap. 5.6). 

Um die kategorienbasierten Befunde anschaulich zu machen und die Viel-
schichtigkeit individueller Pflegesituationen zu verdeutlichen, werden ausge-
wählte Fallbeispiele aus den Interviewdaten vorgestellt. Sie illustrieren typi-
sche Konstellationen, zeigen die Bandbreite der Erfahrungen informell Pfle-
gender und beleuchten sowohl deren aktuelle Bewältigungsstrategien als auch 
ihre Einschätzungen zu den möglichen Auswirkungen eines bedingungslosen 
Grundeinkommens auf ihre Lebenslage. 

 
 

5.1 Merkmale und Zusammensetzung der Stichprobe 
 

Die Stichprobe umfasst 15 informelle Pflegepersonen, die insgesamt 19 pfle-
gebedürftige Personen betreuen (14 Frauen und 5 Männer). Alle Pflegenden 
sind direkte Angehörige der Pflegebedürftigen, wobei einige beide Elternteile 
pflegen.109 Sämtliche Befragte besitzen die deutsche Staatsangehörigkeit. Eine 

 

109 Es ist anzumerken, dass die allgemeine Definition informeller Pflegepersonen neben Ange-
hörigen auch Zugehörige einschließt (s. Kap. 2, Fußnote 1). Für diese Studie konnten aus-
schließlich Pflegende mit direktem Verwandtschaftsverhältnis rekrutiert werden. Daher wird 
im Rahmen der Ergebnisdarstellung von pflegenden Angehörigen gesprochen. Im Kontext der 
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nicht erwerbstätige Person wird aufgrund ihrer Sonderstellung im Rahmen 
einer Einzelfalldarstellung separat analysiert. Die folgenden Ausführungen 
konzentrieren sich daher auf die 14 Personen, die entweder in Vollzeit oder 
in Teilzeit erwerbstätig sind (s. Tab. 4). 

 
 

Alter Geschlecht Familienstand 
Eigene 

Kinder 

Verwandtschafts- 

beziehung 

Beschäftigungs-

status 

55 weiblich verheiratet 2 Tochter Teilzeit 

55 weiblich verheiratet 1 Tochter Teilzeit 

60 weiblich ledig 0 Tochter Teilzeit 

54 weiblich verheiratet 0 Tochter Teilzeit 

51 weiblich verheiratet 2 Schwiegertochter Teilzeit 

50 weiblich verheiratet 2 Tochter Teilzeit 

58 weiblich verheiratet 2 Tochter Teilzeit 

59 weiblich verheiratet 1 Tochter Vollzeit 

49 männlich geschieden 1 Sohn Vollzeit 

54 weiblich verheiratet 1 Tochter Vollzeit 

59 weiblich verheiratet 0 Tochter Vollzeit 

59 männlich verheiratet 1 Sohn Vollzeit 

51 männlich ledig 0 Sohn Vollzeit 

49 männlich ledig 0 Sohn Vollzeit 

∅ 55,0 w: 10; m: 4 - ∅ 0,9 - V: 7, T: 7 

 
Tabelle 4: Familiäre Konstellation und Erwerbssituation der informell Pflegenden. Darstellung der 

persönlichen familiären Situation (Alter, Geschlecht, Familienstand, eigene Kinder), der Beziehung 

zur pflegebedürftigen Person (Verwandtschaftsverhältnis) sowie der beruflichen Einbindung (Be-

schäftigungsstatus). 

 
Die Altersverteilung der pflegenden Angehörigen liegt zwischen 49 und 60 

Jahren. Von den 14 Personen sind 4 männlich und 10 weiblich.  

 

informellen Altenpflegeökonomie ist jedoch zu beachten, dass neben Angehörigen auch Zu-
gehörige Pflege leisten können (s. Kap. 2.3.2, Fußnote 28). 
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Der Familienstand umfasst ledige, verheiratete und eine geschiedene Per-
son. Die Mehrheit der Pflegenden hat ein bis zwei Kinder, was auf mögliche 
familiäre Verpflichtungen hinweist. In dieser Stichprobe sind bis auf einen 
Fall alle eigenen Kinder volljährig, so dass eine Doppelbelastung durch Kin-
derbetreuung eher selten ist. 

Die Mehrheit der Befragten ist voll- oder teilzeitbeschäftigt, was zeigt, dass 
viele versuchen, ihre beruflichen Verpflichtungen mit den Anforderungen der 
Pflege in Einklang zu bringen. Die verwandtschaftlichen Beziehungen zur 
Pflegeperson sind vielfältig: Vier Söhne, neun Töchter und eine Schwieger-
tochter übernehmen die Pflege, was die familiäre Verantwortung unter-
streicht. 

 
 

5.1.1 Der biografische Rollenwechsel: Übernahme  

der Pflegeverantwortung 
 

Der Übergang in die Rolle der pflegenden Person stellt einen wichtigen bio-
graphischen Wendepunkt dar. Dieser Rollenwechsel geht einher mit der Ent-
wicklung der Pflegebedürftigkeit der betroffenen Person(en) und beeinflusst 
die Dynamiken innerhalb der Familie. Die Teilnehmenden berichten von un-
terschiedlichen Auslösern und Entwicklungen, die zur Übernahme dieser 
Rolle führen. 

Ein zentrales Thema, das sich in den Interviews herauskristallisiert hat, ist 
der Verlust der Autonomie der Eltern als Hauptgrund für die Übernahme von 
Pflegeverantwortung. Altersbedingte Gebrechen und Krankheiten wie De-
menz führen dazu, dass Eltern zunehmend auf Unterstützung angewiesen 
sind. Viele der befragten Angehörigen beschreiben einen ‚schleichenden Pro-
zess‘, in dem die Pflegeverantwortung allmählich zunimmt.  

Eine Person bringt dies treffend auf den Punkt: „Naja, das ist so ein schlei-
chender Prozess. Ich bin pflegende Angehörige geworden, weil die Notwen-
digkeit einfach da war. Meine Eltern haben beide Pflegestufe drei, und ja, 
meine Mutter war als erste so weit. Und es war immer mehr zu tun, was meine 
Eltern selber nicht mehr erledigen konnten, und so wird man das automa-
tisch.“ (Interview 8, Pos. 3) 

Ein weiterer wichtiger Faktor, der die Entscheidung zur Übernahme der 
Pflege beeinflusst, ist der Wunsch der Eltern, zu Hause alt zu werden. Viele 
Eltern äußern den Wunsch, in ihrer vertrauten Umgebung zu bleiben, was die 
Angehörigen dazu motiviert, die Pflege selbst zu übernehmen. 
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Eine Person berichtet: „Also, meine Mutter hat schon immer den Wunsch 
gehabt zu Hause alt zu werden.“ (Interview 15, Pos. 3) 

Das familiäre Verpflichtungsgefühl spielt ebenfalls eine zentrale Rolle bei 
der Übernahme der Pflegeverantwortung. Die enge emotionale Bindung und 
das Verantwortungsbewusstsein gegenüber den Eltern sind für viele Angehö-
rige ausschlaggebend. „[...] und für mich ist es auch dann selbstverständlich 
als Sohn quasi da auch zu unterstützen und auch zu pflegen und alles dafür 
zu tun“ (Interview 3, Pos. 3), erklärt eine Person. Vor allem Einzelkinder füh-
len sich oft besonders verantwortlich, da sie keine Geschwister haben, mit 
denen sie sich die Pflege teilen können.  

Eine Person gibt an: „Ich bin Einzelkind, meine Mutter ist schon lange ver-
witwet.“ (Interview 7, Pos. 3) Der biografische Rollenwechsel verdeutlicht die 
wachsenden An- und Herausforderungen, denen informell Pflegende in ih-
rem Alltag begegnen. Für ein tieferes Verständnis ihrer Lebenswirklichkeit ist 
es unerlässlich, die konkrete Pflegesituation und die damit verbundenen Tä-
tigkeiten und Belastungen näher zu betrachten. 

 
 

5.1.2 Die Merkmale der Pflegesituation 
 

Die Pflegesituation informell Pflegender ist durch ein komplexes Zusammen-
spiel individueller Bedürfnisse und vielfältiger Unterstützungsstrukturen ge-
kennzeichnet. Um die Pflegesituation besser zu verstehen, ist es hilfreich, das 
Pflegeprofil der pflegebedürftigen Person sowie den Pflege-Mix, also die Ge-
samtheit aller an der Pflege beteiligten Akteure (vgl. Schulz-Nieswandt 2016, 
42; s. Kap. 2.1.3.2), näher zu betrachten. 

 
 

5.1.2.1 Das Pflegeprofil 
 

Von den 18 Pflegebedürftigen sind 13 Frauen und 5 Männer, ihr Alter liegt 
zwischen 76 und 95 Jahren.110 Die sozialrechtlichen Pflegegrade der Pflege-
bedürftigen reichen von 2 bis 5 und spiegeln damit unterschiedliche Grade 

 

110 Die Altersspanne der Pflegebedürftigen in dieser Studie (76 bis 95 Jahre) verdeutlicht die 
Komplexität des Alterungsprozesses und des damit verbundenen Pflegebedarfs. Während in 
der Gerontologie die ,vierte Lebensphase‘ oft ab 80 Jahren angesetzt wird (vgl. Wurm 2019), 
zeigt das Beispiel der 76-jährigen Person, dass Pflegebedürftigkeit nicht strikt an eine Alters-
grenze gebunden ist. Individuelle Faktoren wie Gesundheitszustand, Lebensstil und genetische 
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der Pflegebedürftigkeit wider (s. Tab. 5). Personen mit höheren Pflegegraden 
benötigen in der Regel eine intensivere Betreuung und umfangreichere Pfle-
geleistungen (s. Kap. 2.3.1.1). Allerdings ist zu beachten, dass die Vergabe 
eines Pflegegrads von der Entscheidung der zuständigen Pflegekasse abhängt 
und nicht immer den tatsächlichen Pflegebedarf widerspiegelt. Innerhalb der 
Stichprobe zeigt sich eine große Bandbreite der in Anspruch genommenen 
Pflegeleistungen. Diese reichen von Sachleistungen, die die Inanspruchnahme 
professioneller Pflegedienste beinhalten, über Kombinationsleistungen, die 
eine Mischung aus Sach- und Geldleistungen darstellen, bis hin zu reinen 
Geldleistungen, die den Pflegebedürftigen zur Verfügung gestellt werden (s. 
Kap. 2.4.1). 

Das Pflegeprofil, eine umfassende Darstellung der Pflegesituation ausge-
hend von der pflegebedürftigen Person, lässt sich in zwei Dimensionen un-
terteilen: Das ‚innere Pflegeprofil‘, das individuelle gesundheitliche und 
persönliche Aspekte der Pflegebedürftigkeit umfasst, und das ‚äußere Pflege-
profil‘, das externe, umgebungs- und situationsbezogene Faktoren berück-
sichtigt (s. Abb. 6).111 

Hinsichtlich des ‚inneren Pflegeprofils‘ zeigt sich, dass die Pflegebedürftigen 
häufig in ihrer körperlichen Mobilität stark eingeschränkt sind. Eine befragte 
Person berichtet: „Mein Vater hatte vor vier Jahren, fünf Jahren, einen Infarkt 
gehabt. Der ist halt, auf der einen Seite ist er nicht mehr so, ich sage jetzt mal: 
mobil. Und das schränkt auch extremst ein, wobei er geistig noch relativ fit 
ist. Aber halt das Körperliche dort eingeschränkt ist, und da kommen viele 
Faktoren dann zusammen.“ (Interview 3, Pos. 9)  

 

Prädisposition können den Beginn der Pflegebedürftigkeit beeinflussen. Diese Variabilität un-
terstreicht die Notwendigkeit, Alter im Kontext der Pflegebedürftigkeit als flexibles Konzept 
zu betrachten. Die Studie berücksichtigt daher bewusst auch Fälle, die knapp unter der statis-
tischen Schwelle von 80 Jahren liegen, um ein umfassendes Bild der Realität in der informellen 
Altenpflege zu zeichnen (s. Kap. 2.3.1.1 sowie Fußnote 90 in Kap. 4.3.1 zur Definition hoch-
altriger Pflegebedürftigkeit). 
111 Die Darstellung als Pflegeprofil ist aus dem Bedarf entstanden, die verschiedenen Einflüsse 
und Aspekte der Pflegesituation geordnet und verständlich zu präsentieren. Es bietet eine 
strukturierte Darstellung sowohl der individuellen gesundheitlichen und persönlichen Aspekte 
der Pflegebedürftigkeit (inneres Pflegeprofil) als auch der externen, umgebungs- und situati-
onsbezogenen Faktoren (äußeres Pflegeprofil). Damit ermöglicht es eine ganzheitliche Be-
trachtung der Pflegesituation, die die spezifischen Bedarfe und Herausforderungen der 
Pflegebedürftigen und der Pflegenden erkennt. Da ein solches Konzept in der Literatur bisher 
nicht zu finden ist, sollte es hinsichtlich seiner Eignung und Anwendbarkeit weiter diskutiert 
werden. Zumindest hier ermöglicht das Pflegeprofil ein besseres Verständnis der Pflegesitua-
tion. 
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55 Tochter 90 m 3 

 

55 Tochter 81 w 3 

60 Tochter 82 w 4 87 m 4 

54 Tochter 87 w 3 85 m 3 

51 
Schwieger-

tochter 
83 w 2 

 
50 Tochter 82 w 3 

58 Tochter 86 w 4 

59 Tochter 92 w 4 

49 Sohn 81 w 4 83 m 2 

54 Tochter 85 w  3 89 m 3 

59 Tochter 95 w 5 

 

59 Sohn 95 w 5 

51 Sohn 78 w 4 

49 Sohn 76 w 3 

 

Tabelle 5: Demografische Merkmale und Pflegegrade in den Pflegekonstellationen. Dargestellt sind 

das Alter der Pflegeperson, die verwandtschaftliche Beziehung sowie Alter, Geschlecht und Pflege-

grad der Pflegebedürftigen (PB), bei Mehrfachpflege für beide PB. 

 
Häufig treten auch kognitive Beeinträchtigungen wie Demenz auf. Darüber 

hinaus beeinflussen psychische Erkrankungen wie Depressionen das Pflege-
profil. Die gleiche Person erklärt: „[...] auch Schicksalsschläge, Depression mit 
dem ganzen Drumrum, familiär ist halt die Struktur ein bisschen schwierig.“ 
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(Interview 3, Pos. 9) Die Fähigkeit, alltägliche Dinge selbstständig zu erledi-
gen, ist bei vielen Pflegebedürftigen eingeschränkt, wie folgende Aussage ver-
deutlicht: „Die können mal nicht zum Arzt gehen oder mal eben raus, und 
das ist auch schwierig. Die wohnen auch auf der dritten Etage und mit Rolla-
tor in der Wohnung [...].“ (Interview 3, Pos. 11) 

 

 
Abbildung 6: Das Pflegeprofil. Der innere Kreis stellt das ‚innere Pflegeprofil’ mit individuellen 

Aspekten der Pflegebedürftigkeit dar, der äußere Kreis das ‚äußere Pflegeprofil‘ mit umgebungs- 

und situationsbezogenen Faktoren. 

 
Das ‚äußere Pflegeprofil‘ bezieht sich auf die strukturellen und rechtlichen 

Rahmenbedingungen der Pflegesituation. Es umfasst drei Hauptaspekte: so-
zialrechtliche Faktoren wie Pflegegrade und damit verbundene Leistungsan-
sprüche, die finanzielle Situation sowohl der pflegebedürftigen Person als 
auch hinsichtlich der verfügbaren Pflegeleistungen, sowie das häusliche Um-
feld mit seinen räumlichen und infrastrukturellen Gegebenheiten. Diese As-
pekte des äußeren Pflegeprofils werden im Ergebnisteil in Kapitel 5.2 
detailliert behandelt, sofern sie für die jeweiligen Analysen relevant sind. 
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Fallbeispiel 1: Zwischen Vollzeitjob und Rund-um-die-Uhr-Pflege 
 
Der 59-jährige verheiratete Sohn repräsentiert mit 60 Wochenstunden 

Pflegeaufwand an sieben Tagen den Extremfall der Stichprobe. Seit elf Jah-
ren betreut er seine 95-jährige Mutter mit Pflegegrad 5 und ist dabei weiter-
hin vollzeiterwerbstätig. Seine Pflegesituation verdeutlicht die Grenzen der 
Vereinbarkeit von Erwerbsarbeit und intensiver häuslicher Pflege. 

Das innere Pflegeprofil seiner Mutter zeigt eine hochgradige Pflegebedürf-
tigkeit mit umfassenden Einschränkungen in allen Lebensbereichen. Das 
äußere Pflegeprofil umfasst professionelle Sachleistungen und nachbar-
schaftliche Unterstützung, die jedoch den Pflegebedarf nur teilweise abde-
cken. Sein Alltag ist vollständig durch Arbeit und Pflege strukturiert – ein 
Zustand, den er als nicht mehr nachhaltig beschreibt. 

Seine Bewältigungsstrategien konzentrieren sich auf die Anpassung der 
Arbeitszeiten in Kooperation mit dem Arbeitgeber und die maximale Nut-
zung aller verfügbaren Unterstützungsangebote. Freizeit und soziale Kon-
takte sind nahezu vollständig weggefallen. Die frühere sportliche und 
gesellschaftliche Aktivität musste er aufgeben. Finanziell wird die Situation 
durch steigende Pflegekosten zunehmend angespannt. 

Im Szenario Grundeinkommen zeigt er als einziger Befragter die Bereit-
schaft zur vollständigen Erwerbsaufgabe. Ein bedingungsloses Grundein-
kommen von 1.500  € würde ihm ermöglichen, sich ausschließlich der Pflege 
zu widmen. Er sieht darin sowohl eine persönliche Entlastung als auch eine 
Verbesserung der Pflegequalität für seine Mutter. Die Neudefinition seiner 
Lebensprioritäten weg von der Erwerbsarbeit hin zur Pflegekonzentration 
illustriert das transformative Potenzial eines Grundeinkommens in extre-
men Pflegesituationen. 

 
 

5.1.2.2 Der Pflege-Mix: Beteiligte Akteure 
 

Der Pflege-Mix beschreibt die Gesamtheit aller an der Pflege beteiligten Per-
sonen und Organisationen. In der Regel übernimmt ein naher Angehöriger 
die Rolle der primären Pflegeperson, unterstützt von anderen Familienmit-
gliedern und Freunden. In der vorliegenden Stichprobe handelt es sich bei 
den primären Pflegepersonen um neun Töchter, vier Söhne und eine Schwie-
gertochter. Familienangehörige und informelle Helfer:innen unterstützen re-
gelmäßig oder gelegentlich im Alltag und bei der Pflege. 
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„Mein Bruder fährt immer schon täglich auf dem Rückweg von seiner Ar-
beit auf dem Nachhauseweg auf jeden Fall vorbei und ist auch für Notfälle 
da“ (Interview 4, Pos. 7), berichtet eine Person.  

Die Hauptpflegeperson, meist Töchter oder Söhne, die bei der Pflegekasse 
als Hauptpflegeperson eingetragen sind, übernimmt die direkte Pflege und die 
Organisation der Pflegeleistungen. Andere Familienmitglieder unterstützen 
ergänzend, z. B. durch regelmäßige Besuche, Begleitung zu Arztterminen 
oder gelegentliche Hilfe im Haushalt. Freund:innen und Nachbar:innen leis-
ten ehrenamtliche Unterstützung, z. B. beim Einkaufen oder einfach durch 
soziale Kontakte und Gesellschaft. 

„Ja, dann haben wir noch jemanden, der einkauft. Okay, das ist eine nette 
Freundin der Familie, sag ich mal so, die was Gutes tun möchte und weil die 
meine Eltern eben mag. Sie macht das für die, und sie kriegt von mir ein 
bisschen Benzingeld.“ (Interview 10, Pos. 7) 

Professionelle, vor allem ambulante Pflegedienste übernehmen wesentliche 
pflegerische Aufgaben. „Ein ambulanter Pflegedienst ist da, die kommen 
morgens zum Waschen, Anziehen, und die Beine müssen gewickelt werden 
mit Kompressionsverbänden“ (Interview 5, Pos. 21), erklärt eine Person.  

In einigen Fällen gibt es eine 24-Stunden-Betreuung: „[...] sie hat im Mo-
ment eine 24 Stundenkraft aus Polen, die halt vor Ort auch wohnt, mit der 
sie ganz gut klar kommt“ (Interview 2, Pos. 8), erzählt eine Person.  

Alltags- und Haushaltshilfen unterstützen bei der Hausarbeit und der Orga-
nisation des Alltags. „Ich habe dann auch eine Haushaltshilfe organisiert, die 
kommt einmal in der Woche“ (Interview 7, Pos. 3), berichtet eine Person.  

Soziale Betreuungsangebote fördern das Wohlbefinden und die Teilhabe 
der Pflegebedürftigen: „Es gibt noch eine junge Dame, die kommt einmal die 
Woche für anderthalb Stunden zu ihr. Die machen dann, ich glaube nur Kon-
versation.“ (Interview 6, Pos. 25) 

 
 

5.1.2.3 Umfang der Tätigkeiten und zeitlicher Aufwand 
 
Informell Pflegende übernehmen ein breites Spektrum an Aufgaben, das 

folgende Bereiche umfasst: 
 

▪ Körpernahe Pflege: Tätigkeiten wie Hilfe beim Anziehen, Duschen 
und der Körperhygiene. 

▪ Haushaltsführung und Alltagsorganisation: Die Organisation  
des Haushalts und des täglichen Lebens. 
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▪ Bürokratische Aufgaben: Dazu gehören die Verwaltung und  
Beantragung von Pflegeleistungen sowie die Koordination von  
Arztbesuchen. 

▪ Begleitung zu Arztbesuchen und Therapien: Die Organisation 
und Begleitung zu Arztterminen. 

▪ Soziale Betreuung und Freizeitgestaltung: Die Vermeidung  
sozialer Isolation durch die Organisation und Durchführung von 
Freizeitaktivitäten. 

 

Alter Geschlecht 
Pflegedauer  

in Jahren 

Pflegezeit pro 

Woche (Std.) 

Pflegetage  

pro Woche 

55 weiblich 3,0 10 3 

55 weiblich 3,0 30 5 

60 weiblich 6,0 15 4 

54 weiblich 6,0 20 2 

51 weiblich 4,0 15 7 

50 weiblich 1,5 30 7 

58 weiblich 4,0 20 4 

59 weiblich 13,0 21 7 

49 männlich 4,5 30 7 

54 weiblich 4,5 10 7 

59 weiblich 6,0 30 5 

59 männlich 10,0 60 7 

51 männlich 1,5 14 6 

49 männlich 3,0 22 5 

∅ 54,5 w: 10, m: 4 ∅ 5,0 ∅ 23,4 ∅ 5,4 

 

Tabelle 6: Zeitliche Dimension der Pflegetätigkeit. Dargestellt sind die bisherige Pflegedauer in 

Jahren sowie der wöchentliche Pflegeaufwand, differenziert nach Stunden und Tagen. 

 
Die durchschnittliche Pflegedauer der Befragten liegt bei etwa 5 Jahren, wo-

bei die Pflegedauer stark variiert und von einem Jahr bis zu 13 Jahren reicht 
(s. Tab. 6). Dies spiegelt die große Bandbreite an Erfahrungen und langfristi-
gen Verpflichtungen der pflegenden Angehörigen wider. Die wöchentliche 
Pflegezeit beträgt im Durchschnitt 23,4 Stunden, verteilt auf etwa 5 Tage pro 
Woche. Dabei zeigt sich eine erhebliche Bandbreite der Pflegeverpflichtun-
gen mit wöchentlichen Pflegezeiten zwischen 10 und 60 Stunden. Besonders 
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bemerkenswert ist die Pflege an 7 Tagen pro Woche, die von mehreren Be-
fragten geleistet wird. Diese Ergebnisse verdeutlichen den hohen zeitlichen 
Einsatz und das kontinuierliche Engagement der Pflegepersonen für ihre 
pflegebedürftigen Familienmitglieder. 

 
 

5.2 Status quo: Bedeutung der gegenwärtigen  

Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 
 

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse zur ersten Teilforschungsfrage dar-
gestellt (s. Kap. 4.1): Welche Bedeutung haben die gegenwärtigen Handlungs-
spielräume für erwerbsfähige informelle Pflegepersonen?  

Die Lebenslage informell Pflegender – und damit ihre Handlungsmöglich-
keiten – wird umfassend durch die Vereinbarkeit der Lebensbereiche, die fi-
nanzielle Situation, das persönliche Wohlbefinden und das soziale Netzwerk 
wesentlich beeinflusst (s. Kap. 2.3.3.3).112 Die Auswertung erfolgt für jeden 
Lebenslagenfaktor in zwei Schritten. Zunächst wird ein zusammenfassender 
Überblick präsentiert, der einen allgemeinen Einblick in die Hauptkategorien 
des jeweiligen Faktors bietet. Anschließend folgt eine tiefergehende inhaltli-
che Betrachtung der einzelnen Kategorien, bei der spezifische Strategien, Res-
sourcen und Unterstützungssysteme der informell Pflegenden identifiziert 
und in ihrer Bedeutung für die Alltagsbewältigung analysiert werden. Dieses 
zweistufige Vorgehen ermöglicht es, sowohl einen strukturierten Gesamt-
überblick zu geben als auch detaillierte Einblicke in die komplexen Realitäten 
der Pflegenden zu gewinnen. Ziel ist es, ein umfassendes Verständnis der ak-
tuellen Handlungsspielräume und deren Bedeutung für die Alltagsbewälti-
gung der Pflegenden zu entwickeln.113 

 

112 Die Studienergebnisse bestätigen die Relevanz und Vollständigkeit der vier identifizierten 
Hauptkategorien für die Analyse der Handlungsspielräume informell Pflegender. Es wurden 
keine zusätzlichen übergeordneten Kategorien identifiziert, was die Robustheit des bestehen-
den Forschungsstandes unterstreicht. Die Analyse ermöglichte jedoch eine weitere Ausdiffe-
renzierung dieser Kategorien in Bezug auf die spezifische Strichprobe. Dies führte zu einer 
Erweiterung der bisher erkannten Qualitäten und einer präziseren Erfassung ihrer Bedeutungs-
dimensionen (s. Kap. 6.1.1 für eine ausführliche Diskussion dieser Ergebnisse). 
113 Die detaillierte Darstellung des Status quo der Lebenslage informeller Pflegepersonen ist 
für die zentrale Forschungsfrage von entscheidender Bedeutung. Eine fundierte Utopiefor-
schung erfordert einen soliden Realitätsbezug, um die potenziellen Auswirkungen eines 
Grundeinkommens angemessen einschätzen zu können (s. Kap. 3.1). Ohne ein tiefgreifendes 
Verständnis der aktuellen Handlungsspielräume und deren Bedeutung für die Pflegenden wür-
den die Ergebnisse zum Grundeinkommensszenario im luftleeren Raum stehen. Somit schafft 
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5.2.1 Vereinbarkeit der Lebensbereiche 
 

Diese Kategorie analysiert, wie pflegende Angehörige ihre zeitlichen und 
energetischen Ressourcen zwischen Pflegeaufgaben, Beruf, Familie und Frei-
zeit aufteilen. Der Fokus liegt dabei auf den Handlungsspielräumen und Stra-
tegien, die sie entwickeln, um diese verschiedenen Lebensbereiche miteinan-
der in Einklang zu bringen.114 Die Analyse konzentriert sich auf drei Haupt-
bereiche (s. Abb. 7): 

 
1. Berufsleben: Beschreibt die Handlungsmöglichkeiten, die informell 

Pflegende in ihrem beruflichen Umfeld nutzen, um ihre Aufgaben in 
der Pflege mit beruflichen Verpflichtungen zeitlich und räumlich zu  
vereinbaren. 

2. Freizeit: Beschreibt, wie Pflegende ihre Freizeitgestaltung und soziale 
Interaktionen anpassen. 

3. Familie und Haushalt: Umfasst Maßnahmen innerhalb der Familien-
struktur und der Haushaltsführung, die zur Integration der Pflege-
aufgaben beitragen. 
 

Die Untersuchung zeigt, wie diese eng verwobenen Bereiche sich gegensei-
tig beeinflussen und welche Strategien und Handlungsspielräume pflegende 
Angehörige entwickeln, um ein ausgewogenes Verhältnis zwischen ihnen her-
zustellen. 

 
 

5.2.1.1 Anpassungen im Berufsleben 
 

Die erste Unterkategorie ‚Anpassung der Erwerbsarbeitszeit‘ umfasst alle 
Veränderungen und Strategien bezüglich des Erwerbsarbeitszeitvolumens 
und der Erwerbsarbeitszeitgestaltung, die Pflegende vornehmen, um die 

 

die anschauliche Darstellung der aktuellen Lebenslage die notwendige Basis für aussagekräftige 
und kontextbezogene Schlussfolgerungen zur potenziellen Wirkung eines Grundeinkommens 
auf die Handlungsspielräume informell Pflegender. 
114 Es ist anzumerken, dass die Pflege selbst natürlich ein integraler Bestandteil der Vereinbar-
keit der Lebensbereiche ist. Das Hauptaugenmerk dieser Analyse liegt jedoch auf den anderen 
Lebensbereichen, deren Anpassung und Organisation von entscheidender Bedeutung sind, um 
die Pflege gewährleisten zu können. Die Betrachtung dieser anderen Lebensbereiche ermög-
licht ein umfassenderes Verständnis der Herausforderungen und Strategien, die Pflegende ent-
wickeln, um ihre vielfältigen Verpflichtungen zu bewältigen. 
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Pflege zu gewährleisten. Die zweite Unterkategorie, ‚Erwerbsarbeit als 
Ressource‘, beleuchtet die Bedeutung der Erwerbsarbeit als wichtige 
Ressource für die Pflegepersonen. 
 

 
Abbildung 7: Vereinbarkeit der Lebensbereiche. Die schattierte, dynamische Form verdeutlicht 

das individuelle Ausbalancieren von Beruf, Familie und Haushalt, Freizeit sowie die notwendigen 

Anpassungen im Pflegealltag. 

 
 

Anpassungen der Erwerbsarbeitszeit 
 

Ein zentrales Element der Handlungsmöglichkeiten ist die Erwerbsarbeits-
zeitreduktion, insbesondere die Reduzierung auf Teilzeit. Diese Maßnahme 
ermöglicht es pflegenden Angehörigen, mehr Zeit für Pflegeaufgaben zur 
Verfügung zu haben.  

Ein Beispiel aus den Interviews zeigt dies deutlich: „Ich habe meine Arbeits-
stelle reduzieren müssen, die Stunden reduzieren müssen oder ich wollte es 
reduzieren, damit ich mehr Zeit für meine Mutter habe. Ich habe jetzt nur 
noch eine halbe Stelle.“ (Interview 9, Pos. 19) 
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Die Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit bietet eine persönliche Entlastung, 
indem sie ein Gleichgewicht zwischen beruflichen Anforderungen, persönli-
chen Bedürfnissen und Pflegeverpflichtungen schafft. Dies verringert den 
Stress und entlastet die Pflegenden, wie ein weiteres Zitat verdeutlicht: „Das 
wird nicht dauerhaft so funktionieren. Also, das wird mein Körper nicht kon-
sequenzlos irgendwie hinnehmen, und wenn es dann halt mal einen Tag mehr 
krank ist oder so, dann ist das so. Das heißt, idealer wäre es, wenn ich von 
der Arbeitszeit was abknippen könnte.“ (Interview 2, Pos. 22) 

Die Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit wird oft als notwendige Anpassung 
gesehen, um der Pflegeverantwortung gerecht zu werden. Eine Pflegeperson 
erklärt: „Ich habe meine Arbeitszeit schon reduziert, also von 39 auf 30 Stun-
den, damit ich eben mehr Zeit habe für meine Eltern.“ (Interview 10, Pos. 
38) Diese Entscheidung führt häufig zu einer Neudefinition der eigenen Rolle 
sowohl im beruflichen als auch im privaten Kontext, wobei die Pflege Priori-
tät erhält.  

Dies wird in folgendem Zitat deutlich: „Naja, anfangs war es eine 75 Pro-
zent Stelle. Dann habe ich mir überlegt, das ist zu viel, wenn ich auch noch 
bei meiner Mutter so viele Stunden sein muss, das funktioniert nicht, dann 
habe ich ja gar keine Freizeit mehr.“ (Interview 9, Pos. 31) 

Die Entscheidung für eine Erwerbsarbeitszeitreduktion bringt aber auch fi-
nanzielle Kompromisse und Unsicherheiten mit sich. Eine Person beschreibt 
dies so: „Aber ich muss ja auch gucken, ich habe keinen Mann, keinen Ver-
sorger, sag ich mal, ich muss meine Rente selber verdienen und da muss ich 
natürlich auch gucken, dass das funktioniert.“ (Interview 10, Pos. 38) 

In den Daten fällt auf, dass in der Stichprobe nur Frauen von Vollzeit auf 
Teilzeit gewechselt haben, während die vier Männer in der Stichprobe ihre 
Vollzeitstelle behalten haben. Andere Frauen waren vor der Übernahme der 
Pflege bereits teilzeitbeschäftigt. 

Neben der Erwerbsarbeitszeitverkürzung spielt auch die flexible Arbeitszeitge-
staltung eine wichtige Rolle. Diese Anpassungen ermöglichen eine größere Fle-
xibilität im Tagesablauf, wie z. B. Gleitzeitmodelle oder die freie Einteilung 
der Erwerbsarbeitszeit. Eine Person berichtet: „Und wenn es ihr mal nicht 
gut geht, dann kann ich das auch aufs Minimum begrenzen und direkt wieder 
nach Hause fahren. Das ist schon eine große Erleichterung.“ (Interview 15, 
Pos. 7)  

Flexible Arbeitszeiten erlauben es Pflegenden, weiterhin beruflich engagiert 
und leistungsfähig zu bleiben in Absprache mit der vorgesetzten Person, wie 
ein weiteres Zitat zeigt: „Ich kann sehr viele Sachen zu Hause machen, ir-
gendwann zwischendurch, am Wochenende. Also den Fokus, den er [der 
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Vorgesetze] früher darauf hatte, bestimmte Sachen sehr kurzfristig zu kriegen, 
Auswertungen, Analysen, sonstige Dinge, er hat sich darauf eingestellt, dass 
ich das nicht immer spontan machen kann, […].“ (Interview 15, Pos. 27) 

Eine weitere bedeutende Anpassung ist die Möglichkeit, im Homeoffice oder 
in Telearbeit zu arbeiten. Diese Verlagerung des Arbeitsortes bietet eine flexible 
Arbeitsorganisation, die es den pflegenden Angehörigen ermöglicht, berufli-
che Verpflichtungen und Pflegeaufgaben besser zu koordinieren.  

Eine Interviewperson beschreibt dies so: „Also, ich bin ja im Homeoffice, 
um zu arbeiten, das heißt so oder so, ich habe halt nur die An- und Abfahrt 
nicht, das heißt, ich bin im Homeoffice nachmittags schneller fertig und kann 
dann das eine oder andere noch zu normalen Zeiten erledigen.“ (Interview 
13, Pos. 41) 

Die Anpassung der beruflichen Rolle und Verantwortung ist eine weitere Strategie, 
um den Anforderungen der Pflege besser gerecht zu werden. Dies kann eine 
Versetzung an einen weniger anspruchsvollen Arbeitsplatz oder den Abbau 
von Überstunden beinhalten.  

Eine Person erklärt: „Ja, oder dann halt in der Woche, wenn ich weiß die 
Betreuung ist dann da vorher und nachher mit meiner Mama, und das spreche 
ich mit meiner Chefin ab. Und ja, die nehmen da Rücksicht drauf.“ (Interview 
11, Pos. 27) 

Spezielle Urlaubsregelungen und gesetzliche Freistellungen bieten Pflegenden die 
Möglichkeit, sich für bestimmte Zeiträume von der Arbeit freistellen zu las-
sen, um intensivere Pflegeaufgaben wahrnehmen zu können. Diese Regelun-
gen vermitteln ein Gefühl von Flexibilität und Autonomie.  

Eine Person berichtet dies so: „Man kann sich ja ein halbes Jahr freistellen 
lassen von der Arbeit, also ich glaube, man hat zwei Wochen, kann man sich 
kurzfristig nehmen und kann sich bis zu sechs Monaten freistellen lassen.“ 
(Interview 7, Pos. 13) 

Auch die Nutzung von unterstützenden Unternehmensprogrammen kann eine wert-
volle Hilfe sein. Diese Programme reduzieren den organisatorischen Auf-
wand und die Zeit, die die Pflegenden für die Koordination von Pflege-
dienstleistungen aufwenden müssen. Eine Person berichtet: „Das ist einer 
von diesen Familien-Services, die man anrufen kann. Wir haben da und da 
ein Problem, und die haben jetzt zum Beispiel eine Kurzzeitpflege für den 
nächsten Urlaub gesucht.“ (Interview 2, Pos. 25) 

Krankschreibungen werden von informell Pflegenden genutzt, um sich von 
den physischen und psychischen Belastungen zu erholen, die durch die Kom-
bination von Berufstätigkeit und Pflegeverantwortung entstehen.  
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Eine Person erläutert: „Wenn ich sage, nein geht nicht, und das ist auch 
nicht richtig, dann nutze ich halt auch die Möglichkeit, dass ich länger krank-
geschrieben werde.“ (Interview 2, Pos. 37) 

Zur Anpassung der Erwerbsarbeitszeit gehören auch die Herausforderun-
gen und organisatorischen Lösungen im Schichtdienst. Pflegende Angehörige 
müssen hier ihre Arbeitszeiten genau mit den Betreuungszeiten für die pfle-
gebedürftige Person abstimmen.  

Eine Interviewperson beschreibt die Situation wie folgt: „Ich arbeite auch 
in der Pflege, ich bin Kinderkrankenschwester, und wenn ich da Nachtschicht 
habe, dann fahr ich abends um acht zur Nachtschicht, dann habe ich meine 
Mutter fertig gemacht, und dann passt mein Mann oder mein Sohn auf meine 
Mutter auf.“ (Interview 11, Pos. 17). 

Insgesamt zeigt die Anpassung der Erwerbsarbeitszeit eine Vielzahl von 
Handlungsmöglichkeiten, die Pflegende nutzen, um die Vereinbarkeit der Le-
bensbereiche zu regulieren. Diese Anpassungen sind entscheidend, um eine 
Balance zwischen beruflichen Verpflichtungen und Pflegeaufgaben herzustel-
len. Pflegende Angehörige gewinnen dadurch den notwendigen Freiraum, um 
ihren beruflichen und pflegerischen Verpflichtungen nachzukommen. Diese 
Maßnahmen tragen wesentlich dazu bei, Stress zu reduzieren, die eigene Ge-
sundheit zu schützen und die täglichen Herausforderungen erfolgreich zu be-
wältigen. 

 
 

Die Erwerbsarbeit als Ressource 
 

Die Aufrechterhaltung der Berufstätigkeit dient als wichtiger Ausgleich zur 
Pflegetätigkeit und als Quelle persönlicher Erfüllung und Zufriedenheit. Die 
Pflegenden berichten, dass sie ihren Beruf als notwendigen Kontrast zur 
Pflege sehen. Eine Person betont: „Naja es ginge schon, aber ich will halt auf 
jeden Fall weiter arbeiten gehen. Ich will halt nicht aufhören zu arbeiten, weil 
das für mich auch so ein Ausgleich ist.“ (Interview 7, Pos. 9) 

Die Möglichkeit, weiterhin berufstätig zu sein, hilft den Pflegenden, ihr per-
sönliches Wohlbefinden zu erhalten und verhindert, dass sie sich völlig in der 
Rolle der Pflegeperson verlieren. 

Der Beruf trägt wesentlich zur Bewahrung der eigenen Identität bei. Pfle-
gende Angehörige wollen nicht ausschließlich in ihrer Rolle als Pflegende 
wahrgenommen werden. Der berufliche Kontext bietet ihnen eine weitere so-
ziale Rolle, die ihre Identität stärkt und ihnen ein Gefühl von Normalität ver-
mittelt.  
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Eine Person beschreibt dies eindrucksvoll: „Ja also, voll Arbeiten gehen 
kann man gar nicht. Nein, man muss schon Teilzeit arbeiten, und wenn ich 
die nicht mehr hätte, würde ich ein Teil von mir verlieren: Meine Arbeit. Und 
dann wäre ich nur noch pflegende Angehörige.“ (Interview 11, Pos. 31) 

Die Teilhabe am Erwerbsarbeitsleben ermöglicht Pflegenden soziale Kon-
takte außerhalb des Pflegealltags, bietet Abwechslung und ein Stück Norma-
lität. Die Erwerbstätigkeit bietet Gelegenheiten für soziale Interaktionen und 
schafft einen strukturierten Tagesablauf.  

Eine Person beschreibt dies so: „Also, ich brauch einen Ausgleich, den 
Kopf mal frei kriegen, dass auch Menschen mich anders sehen und dass ich 
so mein altes Leben wieder ein bisschen zurück habe. Genau, dass ich Kolle-
ginnen habe und auch ein Rhythmus habe und nach Hause komme und vor 
allen Dingen was anderes gesehen habe.“ (Interview 11, Pos. 31) 

Die Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit und die Betrachtung der Erwerbs-
arbeit als Ressource stehen nicht im Widerspruch zueinander. Sie ergänzen 
sich vielmehr und zeigen die flexible Anpassungsfähigkeit informell Pflegen-
der. Während die Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit notwendig sein kann, 
um ausreichend Zeit und Energie für die Pflegeaufgaben zu gewinnen, bleibt 
die Erwerbsarbeit dennoch eine wichtige Ressource. Auch bei reduzierter Er-
werbsarbeitszeit ermöglicht der Beruf den Pflegenden einen psychosozialen 
Ausgleich, den Erhalt ihrer Identität und sozialer Kontakte. 

 
 

5.2.1.2 Anpassungen der Freizeit 
 

Informell Pflegende müssen häufig ihre Freizeitaktivitäten einschränken oder 
umorganisieren, um ihren Pflegeverpflichtungen nachkommen zu können.  
Ein Beispiel aus den Interviews verdeutlicht dies: „Aber ich opfere halt jetzt 
Sachen, die ich halt vorher nicht geopfert hätte. Ich muss auch sagen, die 
Freizeit ist halt eingeschränkter. Ich überlege mir jetzt genauer, ob ich ir-
gendwo hingehen will, und sag dann im Zweifel eher mal ab.“ (Interview 2, 
Pos. 18) Diese zentrale Dynamik wird auch zu Beginn der Interviews deutlich, 
wenn nach den Veränderungen im Leben der Pflegenden gefragt wird. Eine 
Interviewperson beschreibtdies so: „Mein Leben ist sozusagen ein, ich hatte 
früher ein Berufsleben und ein Privatleben. Jetzt habe ich ein Berufsleben, 
wobei die zweite Hälfte des Berufslebens einen anderen Inhalt hat.“ (Inter-
view 6, Pos. 7) 

Zu diesen Anpassungen gehört die Umorganisation des sozialen Lebens. Pfle-
gende Angehörige schränken ihre Teilnahme an sozialen Aktivitäten ein, um 
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den zeitlichen Anforderungen der Pflege gerecht zu werden. Dies führt häufig 
zu einem Rückgang sozialer Interaktionen und kann das Gefühl der sozialen 
Isolation verstärken.  

Ein Beispiel hierfür ist: „Und ich habe mich selbst, was meine Freizeit an-
betrifft, extremst zurückgefahren. Normalerweise, früher habe ich Triathlon 
gemacht, mittlerweile gehe ich nur noch zweimal die Woche laufen, und ich 
kann mir nur noch zweimal die Woche abends Kampfsport als Zerstreuung 
leisten, um den Kopf freizukriegen […].“ (Interview 15, Pos. 19) 

Auch der Verlust von Spontaneität und Flexibilität ist eine häufige Folge der 
Pflegeverantwortung. Pflegende Angehörige planen ihre Freizeit detailliert, 
was spontane Unternehmungen oft unmöglich macht. Ein weiterer Aspekt ist 
die Anpassung der Urlaubsplanung. Pflegende passen ihre Urlaubs- und Rei-
seaktivitäten an die Pflegeverantwortung an. Dies bedeutet häufig Einschrän-
kungen in der Möglichkeit, Urlaub zu nehmen, sowie die Notwendigkeit, den 
Urlaub sorgfältig zu planen und gegebenenfalls Unterstützung für die Zeit der 
Abwesenheit zu organisieren.  

Eine Person beschreibt dies so: „Es hat sich auch verändert in dem, dass 
man nicht mehr so, ich sage mal, frei einen Urlaub planen kann oder ein ver-
längertes Wochenende oder sowas, was einem selber Entlastung geben 
würde.“ (Interview 8, Pos. 7)  

Die Schwierigkeit, spontane Reisen oder Ausflüge zu unternehmen, führt 
zu einem empfundenen Verlust von Freiheit und Unabhängigkeit im Leben 
der Pflegepersonen. 

Zusammenfassend zeigt die Anpassung der Freizeit, wie informell Pfle-
gende ihre sozialen Interaktionen und Freizeitaktivitäten umstrukturieren, um 
den Pflegeanforderungen gerecht zu werden. Diese Anpassungen können zu 
einer bewussteren Planung und Auswahl der Aktivitäten führen, aber auch zu 
einer Reduktion der sozialen Kontakte und zu einem Verlust an Spontaneität 
und Flexibilität. Solche Veränderungen sind bei fast allen Teilnehmenden der 
Studie notwendig, um den Pflegeverpflichtungen nachkommen zu können. 

 
 

5.2.1.3 Anpassungen in der Familie und im Haushalt 
 

Ein zentrales Element ist die Umorganisation der alltäglichen Haushaltsführung. Die 
Pflegeaufgaben führen zu einer intensiveren Haushaltsführung, da zusätzliche 
Aufgaben wie die Zubereitung von Mahlzeiten oder das Waschen anfallen.  

Ein Beispiel aus den Interviews verdeutlicht dies: „Ja, meine ganze Freizeit 
hat sich verändert, ich habe nämlich kaum noch welche. […] Der Partner 
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möchte auch mal irgendwas mit einem machen. Ich organisiere mir die Wo-
che richtig, also ich organisiere mir die Woche mehr, als ich zu Arbeitszeiten 
gemacht habe.“ (Interview 1, Pos. 5). 

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist die Balance der familiären Bedürfnisse. Pfle-
gende Angehörige möchten sowohl den Bedürfnissen des Pflegebedürftigen 
als auch denen der anderen Familienmitglieder gerecht werden, was oft zu 
einem komplexen Balanceakt führt.  

Eine Person veranschaulicht diese Herausforderung: „Weniger Freizeit für 
mich, für mein Haus, für meinen Garten, für meine Partnerschaft, das leidet. 
Also wir versuchen, es nicht leiden zu lassen, aber manchmal funktioniert es 
nicht.“ (Interview 9, Pos. 19) 

In der Realität kann es auch zu einer Doppelbelastung durch Pflege- und 
Kinderbetreuungspflichten kommen. In der vorliegenden Stichprobe haben 
neun der Befragten ein oder zwei Kinder, die jedoch bereits im Jugend- oder 
Erwachsenenalter sind, so dass keine pflegerelevanten Kinderbetreuungs-
pflichten bestehen. Dies zeigt jedoch, dass Pflegende auch in anderen Zusam-
menhängen häufig zwischen den Anforderungen der Kinderbetreuung und 
der Pflege abwägen müssen. 

Zusammenfassend zeigt die Anpassung von Familie und Haushalt, wie Pfle-
gende ihre Familien- und Haushaltsstrukturen umgestalten, um ein unterstüt-
zendes und funktionierendes häusliches Umfeld zu schaffen und aufrecht-
zuerhalten. Dabei vollziehen die Pflegenden häufig einen komplexen Balan-
ceakt, um sowohl den Bedürfnissen der pflegebedürftigen Person als auch 
denen der anderen Familienmitglieder gerecht zu werden. 

 
 

5.2.2 Finanzielle Situation 
 

Die Kategorie ‚Finanzielle Situation‘ bezieht sich auf die Art und Weise, wie 
finanzielle Ressourcen und Kapazitäten die Durchführung von Pflegeaktivi-
täten beeinflussen und inwiefern finanzielle Faktoren die Bewältigung des täg-
lichen Pflegeaufwandes mitbestimmen. Diese Kategorie gliedert sich in zwei 
Unterkategorien: 

 
1. Finanzielle Situation der pflegebedürftigen Person: Erfasst, inwieweit die fi-

nanziellen Ressourcen der pflegebedürftigen Person die Pflegesitua-
tion und die Möglichkeiten der Pflegegestaltung beeinflussen. 
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2. Die finanzielle Situation der pflegenden Person: Beschreibt die finanzielle 
Situation der Pflegeperson und inwiefern diese die Handlungsmög-
lichkeiten der Pflegeperson selbst beeinflusst. 

 
In den Interviews wurde offen nach der Relevanz der finanziellen Situation 

für die Bewältigung der Pflege gefragt. Viele Befragte thematisierten sowohl 
ihre eigene finanzielle Situation als auch die der pflegebedürftigen Person(en). 
Dies verdeutlicht die Notwendigkeit, beide Perspektiven zu berücksichtigen. 

 
 

5.2.2.1 Die finanzielle Situation der pflegebedürftigen Personen 
 

Die finanzielle Situation der pflegebedürftigen Person spielt aus Sicht der 
Pflegenden eine entscheidende Rolle bei der Gestaltung der Pflegesituation. 
Diese Unterkategorie erfasst, inwieweit die finanziellen Ressourcen der pfle-
gebedürftigen Person die Pflegesituation beeinflussen. Hierbei lassen sich im 
Wesentlichen zwei Situationen unterscheiden: eine stabile Einkommenssitua-
tion und eine prekäre Einkommenssituation. 

Die Datentabelle auf der folgenden Seite gibt einen Überblick über das mo-
natliche Einkommen der pflegebedürftigen Personen. (s. Tab. 7). Es zeigt sich 
ein breites Spektrum der finanziellen Situation der Pflegebedürftigen, sowohl 
in Bezug auf das persönliche Einkommen der Pflegeperson als auch in Bezug 
auf das Einkommen anderer pflegebedürftiger Familienmitglieder. Die mo-
natlichen Einkommen variieren sehr stark, was unterschiedliche Auswirkun-
gen auf die Pflegesituation haben kann. 

Eine stabile Einkommenssituation ist gekennzeichnet durch ausreichende finan-
zielle Mittel, die eine kontinuierliche und angemessene Versorgung und Be-
treuung der pflegebedürftigen Person ermöglichen, ohne die Lebensqualität 
oder die finanzielle Sicherheit der pflegebedürftigen Person oder der Pflege-
person selbst wesentlich zu beeinträchtigen. In solchen Fällen kann das Ein-
kommen der pflegebedürftigen Person dazu beitragen, qualitativ hochwertige 
Pflege und notwendige Hilfsmittel zu finanzieren.  

Eine Person beschreibt dies folgendermaßen: „Im Grunde würde die gar 
keine Rolle spielen, weil meine Schwiegermutter sehr gut gestellt ist und 
meine Auffassung ist, dass ich für meinen eigenen Lebensabend und meine 
Pflege irgendwie selbst aufkommen muss.“ (Interview 12, Pos. 53)  
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Alter Beziehung Alter  

PB 1 

Geschlecht 

PB 1 

Einkommen 

PB 1 

Alter  

PB 2 

Geschlecht 

PB 2 

Einkommen 

PB 2 

55 Tochter 90 männlich 1.500 € 
 

55 Tochter 81 weiblich k. A. 

60 Tochter 82 weiblich k. A. 87 männlich k. A. 

54 Tochter 87 weiblich 850 € 85 männlich 3.000 € 

51 
Schwieger-

tochter 
83 weiblich 1.950 

 50 Tochter 82 weiblich k. A. 

58 Tochter 86 weiblich 1.550 € 

59 Tochter 92 weiblich 1.600 € 

49 Sohn 81 weiblich 550 € 83 männlich 550 € 

54 Tochter 85 weiblich 1.100 € 89 männlich 1.100 € 

59 Tochter 95 weiblich 1.500 € 

 
59 Sohn 95 weiblich 900 € 

51 Sohn 78 weiblich 900 € 

49 Sohn 76 weiblich 1.500 € 

 
Tabelle 7: Monatliches Einkommen der pflegebedürftigen Person. Dargestellt sind Alter und ver-

wandtschaftliche Beziehung der Pflegenden sowie Alter, Geschlecht und monatliches Einkommen 

der Pflegebedürftigen (PB), bei Mehrfachpflege für beide PB. Keine Angabe (k. A.) bedeutet, dass 

die pflegenden Personen keine Auskunft über das Einkommen der Pflegebedürftigen geben konnten 

oder wollten. 

 
Diese finanziellen Ressourcen sind oft entscheidend für die Sicherstellung 

der Pflegequalität. Zudem kann das Einkommen der pflegebedürftigen Per-
son die finanzielle Last der Pflegeperson mindern, wodurch diese weniger 
persönliche Opfer bringen muss.  

Ein weiteres Beispiel zeigt dies deutlich: „Wie viel Geld können meine El-
tern zum Beispiel noch privat, aus privater Tasche zahlen, um ihren Lebens-
standard, um das für sie schöner zu machen, für mich leichter zu machen?“ 
(Interview 10, Pos. 19) 

Im Gegensatz dazu liegt eine prekäre Einkommenssituation vor, wenn die fi-
nanziellen Ressourcen der pflegebedürftigen Person zu gering sind, um eine 
angemessene Pflege zu gewährleisten. Dies führt zu finanziellen Engpässen, 
Einschränkungen im Lebensstandard und einer erhöhten emotionalen Belas-
tung. Die Pflegenden stehen dann vor der Herausforderung, mit begrenzten 
finanziellen Mitteln die bestmögliche Pflege zu gewährleisten. Dies kann zu 
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Stress und Ängsten führen, wenn die verfügbaren Ressourcen nicht ausrei-
chen, um den Bedürfnissen der pflegebedürftigen Person gerecht zu werden.  

Eine Person bringt es auf den Punkt: „So und wenn man überlegt, 1.000 € 
oder 1.100 € ist jetzt nicht viel Geld, wenn man zurzeit, ja die entsprechenden 
Mieten und so sieht. Wir haben Gott sei dank noch ein Stück weit das Glück, 
dass die in der Zwei-Zimmer-Wohnung leben, zwar auf der dritten Etage und 
aber da halt die Hälfte dafür knapp verwendet wird. Und wenn das Pflegegeld 
nicht da wäre, dann sähe es ziemlich düster aus, weil komplett finanzieren, 
das geht ja nun mal auch nicht.“ (Interview 3, Pos. 27) 

Eine prekäre Einkommenssituation kann auch zu einem erhöhten finanzi-
ellen Druck auf die Pflegeperson selbst führen. Wenn das Einkommen der 
pflegebedürftigen Person nicht ausreicht, um die Pflege- und Lebenshaltungs-
kosten zu decken, kann sich die finanzielle Belastung auf die Pflegeperson 
verlagern. Dies kann zu finanziellen Abstrichen und Einschränkungen des ei-
genen Lebensstandards der Pflegeperson führen.  

Eine Person schildert dies eindrücklich: „Eine sehr große Rolle. Meine El-
tern sind jetzt, ja, mein Vater ist als Gastarbeiter Mitte der sechziger hier hin 
gekommen, hat auch krankheitsbedingt dann auch nicht lange arbeiten kön-
nen. Das waren 15, 20 Jahre maximal, und da können Sie sich auch die Ren-
tenansprüche vorstellen. Und meine Mutter hat dann irgendwann auch 
halbtags gearbeitet, ja und in Zahlen ausgedrückt sind es brutto 870 € über 
meinen Vater und 220 € über meine Mutter.“ (Interview 3, Pos. 27) 

Hervorzuheben ist – insbesondere vor dem Hintergrund der zweiten For-
schungsfrage –, dass es sich bei den Pflegebedürftigen in prekärer Einkom-
menssituation in dieser Studie um zwei Personen mit türkischem Migrations-
hintergrund handelt, die zusammen eine Bruttorente von 1.090 € beziehen. 
Sie leben in einer günstigen Wohnung im dritten Stock. Diese Konstellation 
unterstreicht die Bedeutung des externen Pflegeprofils (s. Kap. 5.1.2.1), da die 
Pflegesituation maßgeblich von der finanziellen Situation, den bezogenen 
Leistungen und dem Wohnumfeld beeinflusst wird. 

Zusammenfassend zeigt die finanzielle Situation der pflegebedürftigen Per-
son, wie eng finanzielle Ressourcen mit der Gestaltung und Bewältigung von 
Pflegeaufgaben verbunden sind. Eine stabile finanzielle Situation ermöglicht 
bessere Pflegequalität und reduziert die finanzielle Belastung der Pflegeper-
son. Eine prekäre finanzielle Situation hingegen führt zu finanziellen Sorgen 
sowohl bei der pflegebedürftigen Person als auch bei der Pflegeperson selbst. 
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5.2.2.2 Die finanzielle Situation der informell Pflegenden 
 

Die finanzielle Situation der Pflegenden umfasst ihre persönliche ökonomi-
sche Lage und deren Auswirkung auf ihren Handlungsspielraum in der Be-
wältigung der Pflege. Diese Unterkategorie ist in verschiedene Bereiche unter-
teilt, die jeweils unterschiedliche Aspekte der finanziellen Auswirkungen auf 
die Pflegepersonen beleuchten. 

Zum besseren Verständnis der finanziellen Situation der pflegenden Ange-
hörigen gibt die folgende Datentabelle einen Überblick über die demografi-
schen und finanziellen Daten der Befragten (s. Tab. 8). Auch hier zeigt sich 
ein breites Spektrum der finanziellen Situation der informell Pflegenden, so-
wohl in Bezug auf das persönliche Einkommen als auch auf das Haushalts-
einkommen. 

 

Alter Geschlecht Familienstand Erwerbs-

status 

Einkommen Haushaltsein- 

kommen ges. 

55 weiblich verheiratet Teilzeit 1.400 € 2.800 € 

55 weiblich verheiratet Teilzeit k. A. k. A. 

60 weiblich ledig Teilzeit 2.500 € k. A. 

54 weiblich verheiratet Teilzeit 1.200 € k. A. 

51 weiblich verheiratet Teilzeit 2.400 € 4.500 € 

50 weiblich verheiratet Teilzeit k. A. k. A. 

58 weiblich verheiratet Teilzeit 1.250 € 3.300 € 

59 weiblich verheiratet Vollzeit 3.000 € 6.000 € 

49 männlich geschieden Vollzeit 2.600 € 2.600 € 

54 weiblich verheiratet Vollzeit 4.700 € k. A. 

59 weiblich verheiratet Vollzeit 2.500 € 6.000 € 

59 männlich verheiratet Vollzeit 2.500 € 5.000 € 

51 männlich ledig Vollzeit 4.000 € 6.000 € 

49 männlich ledig Vollzeit 2.900 € 2.900 € 

 
Tabelle 8: Soziodemografische Merkmale und Einkommenssituation der informell Pflegenden. 

Dargestellt sind Alter, Geschlecht, Familienstand und Beschäftigungsstatus sowie das persönliche 

und das Haushaltseinkommen der Pflegenden. Bei fehlenden Angaben (k. A.) wollten oder konn-

ten die Befragten keine Auskunft über ihre Einkommenssituation geben. 

 
Unter einer stabilen finanziellen Situation der Pflegeperson ist zu verstehen, 

dass die Pflegeperson über ausreichende finanzielle Mittel verfügt, um den 
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Pflegebedarf auch über das von der Sozial- oder Krankenversicherung abge-
deckte Maß hinaus wirksam zu unterstützen.  

Eine Person beschreibt dies so: „Ja, also ich glaube, es ist schon ganz prak-
tisch, dass wir unsere Eltern auch unterstützen können, solange noch keine 
Leistungen fließen. So, also wir sind schon, also wir sind finanziell so gut auf-
gestellt, dass wir uns sehr gut bewegen können, also dass wir im Zweifel auch 
sagen können: Okay, das eine oder andere übernehmen wir, wenn die Kran-
kenkasse das nicht übernimmt. So, das wäre auch selbstverständlich für uns, 
tatsächlich. (Interview 13, Pos. 49) 

Diese finanzielle Unabhängigkeit ermöglicht es den Pflegepersonen, ohne 
erhebliche finanzielle Belastungen für die Pflegebedürftigen zu sorgen. 

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist der Einkommensverlust bei Reduzierung der 
Erwerbsarbeitszeit. Diese Kategorie umfasst die finanziellen Auswirkungen, die 
die Übernahme von Pflegeverantwortung auf das Einkommen der Pflegen-
den hat.  

Eine Person erläutert: „Und dann haben wir es mal durchgerechnet, und 
dann habe ich gesagt, ich muss reduzieren, sonst geht es nicht, ne. Und ja, ich 
meine, ich habe natürlich Zeit gewonnen, die ich dann bei meiner Mutter in-
vestiere, aber natürlich Geld verloren, ist ja klar. Das war dann auch so eine 
Sache, wo ich dann dreimal überlegt habe, aber Geld ist auch nicht alles. 
Dann, das ist halt gerade so.“ (Interview 9, Pos. 31) 

Dieser unmittelbare Einkommensverlust umfasst die direkten finanziellen 
Einbußen durch die Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit und wie sich diese 
Veränderungen auf das verfügbare Budget der Pflegenden auswirken. 

Der Einkommensverlust macht sich für die informell Pflegenden in zwei 
wichtigen Bereichen bemerkbar: eingeschränkte berufliche Entwicklung und unsi-
chere Altersvorsorge. Unter die eingeschränkte berufliche Entwicklung fallen die 
langfristigen Folgen der Erwerbsarbeitszeitreduzierung für die Karriere, ein-
schließlich verpasster Aufstiegs- und Weiterbildungschancen.  

Eine Person veranschaulicht dies: „Aber beruflich kann ich mich auch nicht 
verändern, weil ich bin im Moment froh, dass ich diesen tariflichen Schutz 
hab als Betriebsrat und auch noch, den ich habe, weil das, was ich jetzt eigent-
lich so gefühlt leiste, das würde ich bei keinem neuen Arbeitgeber überstehen, 
und dementsprechend ist das, was, was gerade ziemlich unbefriedigend ist, 
zumal ich auch versucht habe, eben meine noch ein bisschen mich weiterzu-
bilden, aber dafür ist einfach keine Zeit da.“ (Interview 2, Pos. 31) 

Die Unsicherheit in der Altersvorsorge macht deutlich, wie sich die Über-
nahme von Pflegeaufgaben auf die Altersvorsorge auswirkt, insbesondere 
durch geringere Einzahlungen in die Rentenversicherung und den Verlust 
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von Erwerbsarbeitsjahren. Eine Interviewperson beschreibt dies eindrück-
lich: „Es gibt keine richtige Unterstützung, was das Geldliche anbetrifft. Es 
gibt keine Aufrechterhaltung der Einzahlungsleistung in die Rentenversiche-
rung. Da werden nur Minimalbeträge eingezahlt. Das hilft mir kein Stück wei-
ter. Wenn die Rentenleistung permanent runtergefahren wird, dann macht das 
eine extremst niedrige Rente für mich aus und das kann ich so nicht aufrecht-
erhalten. Das geht nicht, da muss ich halt weiterarbeiten, habe die Stunden 
runtergefahren, und dann rechnet sich das ganze noch für mich, dann bleibt 
mir was, und so würde ich meine Zukunft aufgeben, wenn ich meinen Beruf 
aufgebe.“ (Interview 15, Pos. 23) 

 

Fallbeispiel 2: Gastarbeiter-Erbe und prekäre Pflegefinanzierung 
 
Der 49-jährige geschiedene Sohn bewältigt seit sechs Jahren die Doppel-

pflege beider Eltern türkischer Herkunft bei gleichzeitiger Vollzeiterwerbs-
tätigkeit. Seine 81-jährige Mutter hat Pflegegrad 4, der 83-jährige Vater 
Pflegegrad 2. Die finanzielle Ausgangslage verdeutlicht strukturelle Heraus-
forderungen: Der Vater erhält 870 € Rente, die Mutter 220 € – zusammen 
1.090  € brutto für beide Personen. 

Die prekäre Einkommenssituation der Eltern prägt die gesamte Pflegeor-
ganisation. Das Pflegegeld wird zur existenziellen Notwendigkeit, ohne das 
eine angemessene Versorgung nicht finanzierbar wäre. Die Familie lebt in 
einer günstigen Wohnung im dritten Stock, was zusätzliche Mobilitätshür-
den schafft. Diese Konstellation zeigt exemplarisch, wie Migrationsbiogra-
fien und geringe Rentenansprüche die Pflegesituation erschweren. 

Seine Bewältigungsstrategien erfordern strikte Organisation und den sys-
tematischen Verzicht auf persönliche Bedürfnisse. Die Vollzeiterwerbstä-
tigkeit ist unabdingbar, da die Eltern keine finanzielle Unterstützung leisten 
können. Mit 30 Stunden Pflegeaufwand an sieben Tagen pro Woche bleibt 
wenig Raum für Erholung oder soziale Kontakte. Professionelle Unterstüt-
zung wird über Pflegegeld und Verhinderungspflege organisiert, reicht aber 
nicht aus. 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen würde das Haushaltseinkommen 
der Eltern um fast 40 Prozent erhöhen und damit qualitativ hochwertigere 
Pflegeoptionen ermöglichen. Er könnte private Pflegekräfte finanzieren 
und seine Erwerbsarbeitszeit flexibler gestalten. Das Grundeinkommen 
würde strukturelle Benachteiligungen kompensieren und eine gerechtere 
Teilhabe am Pflegesystem schaffen. 
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Zusammenfassend zeigt die finanzielle Situation der Pflegenden, wie eng die 
ökonomische Lage mit den Handlungsmöglichkeiten zur Pflegeerbringung 
verknüpft ist. Eine stabile finanzielle Situation ermöglicht eine effektivere Un-
terstützung der Pflegebedürftigen. Einkommenseinbußen bei Reduzierung 
der Erwerbsarbeitszeit haben jedoch Konsequenzen, wie z. B. die Wahrneh-
mung eingeschränkter beruflicher Entwicklungsmöglichkeiten und Unsicher-
heiten in der Altersvorsorge, die sich auf die Lebens- und Zukunftsper-
spektiven der Pflegenden auswirken können. Diese finanziellen Herausforde-
rungen und ihre Bedeutung für die pflegenden Angehörigen verdeutlichen die 
komplexen Situationen, in denen sie ihren Aufgaben nachkommen. 

 
 

5.2.3 Persönliches Wohlbefinden  
 

Die Kategorie ‚Persönliches Wohlbefinden‘ umfasst individuelle Strategien 
und Maßnahmen, die eine Person einsetzt, um ihr physisches und emotiona-
les Wohlbefinden während der Pflegeaufgaben aufrechtzuerhalten oder zu 
verbessern. Hier werden spezifische Praktiken, Ressourcen oder Selbstpfle-
gemaßnahmen erfasst, die der Förderung des persönlichen Wohlbefindens 
dienen. 

 
 

5.2.3.1 Herausforderungen 
 

Informell Pflegende sind mit einer Vielzahl von Herausforderungen konfron-
tiert, die sich auf ihr persönliches Wohlbefinden auswirken können. Dazu ge-
hören sowohl physische als auch psychische Belastungen, die durch die 
Pflegeverantwortung verstärkt oder hervorgerufen werden.  

Ein Beispiel verdeutlicht dies: „Da kommt meine Person halt wesentlich zu 
kurz. Das ist einfach so. Weil man auch immer irgendwie im Hinterkopf hat, 
dass man in der Verpflichtung ist, dass man in der Verantwortung ist. Man 
kann nicht eben so, weiß ich nicht, drei Wochen in den Urlaub oder so. Das 
gestaltet sich schon schwierig.“ (Interview 3, Pos. 17) 

Ein zentrales Thema sind die physischen und psychischen Belastungen. Die 
Pflegenden berichten häufig von körperlichen Beschwerden wie Rückenprob-
lemen oder Schulterschmerzen, die durch die körperlich anstrengende Pfle-
gearbeit entstehen.  

Eine Person berichtet: „Ja, auch schon sehr großes, also ich habe letztes Jahr 
noch mal einen Bandscheibenvorfall bekommen. Ich denke mal, da hängt 
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vielleicht ein und das andere zusammen. Dass ich manchmal auch so Schul-
terschmerzen hab, wo man dann schon mal sagt, das ist das, was einem alles 
auf der Schulter liegt, was einem alles so den Rücken beschwert, also glaube 
ich schon. Und wenn ich dann die ganzen Sachen immer schleppen muss, das 
fällt mir auch mittlerweile schwer.“ (Interview 5, Pos. 35) 

Eine weitere Herausforderung besteht durch die Vernachlässigung des eige-
nen Wohlbefindens. Einige Pflegende konzentrieren sich so sehr auf die Pfle-
geaufgaben, dass sie ihre eigene Gesundheit und ihre eigenen Bedürfnisse 
vernachlässigen.  

Ein Zitat einer Person soll dies erläutern: „Oh, jetzt kriegen sie mich. Ich 
bin von meiner Geschäftsleiterin auch angesprochen worden, dass das eigent-
lich, also ich eigentlich ein bisschen zurückstecken sollte. Also kurze Vorge-
schichte. Ich bin schon zweimal an Brustkrebs erkrankt, habe eigentlich die 
Order, dass es ruhiger geht, klappt gerade nicht.“ (Interview 12, Pos. 57) 

Soziale Isolation und der Verlust persönlicher Freiräume stellen ebenfalls 
große Herausforderungen dar. Die Pflegeverantwortung führt häufig dazu, 
dass pflegende Angehörige weniger Zeit für soziale Aktivitäten und persönli-
che Freiräume haben, was ihr Wohlbefinden weiter beeinträchtigt.  

Eine Person bringt dies auf den Punkt: „Komplett untergeordnet, also, ich 
denke da gar nicht drüber nach, darf ich auch nicht, dann müsste ich das alles 
hinlegen. Ich war früher ein komplett sportlich durchtrainierter Mensch mit 
extremstem Selbstbewusstsein und eben auch überall in vielen Sachen invol-
viert, großen Wert gelegt auf meine Freizeit, auf meine persönlichen Freihei-
ten, das ist alles weg, gibt es nicht mehr!“ (Interview 15, Pos. 43) 

 
 
 

5.2.3.2 Strategien zum Erhalt und zur Verbesserung 
 

Trotz dieser Herausforderungen entwickeln informell Pflegende vielfältige 
Strategien, um ihr Wohlbefinden zu fördern (s. Abb. 8, folgende Seite). 

Eine zentrale Rolle spielen dabei Freizeitaktivitäten. Dazu gehören kreative 
Tätigkeiten, Hobbys und andere Aktivitäten außerhalb der Pflegeverantwor-
tung, die zur Selbstbestimmung und Autonomie beitragen.  

Ein Beispiel soll dies deutlich machen: „Entweder hätte ich meine Mutter 
oder ich würde arbeiten, und ich brauche auch zwischendurch mal frei, auch 
für meinen Mann und für mich. Und dadurch, dass ich das so ein bisschen 
dann verschachtelt habe, da habe ich wirklich schon mal ein bisschen Luft 
und kann mal ein paar Tage aufatmen, hab dann mal frei und kann auch mit 
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meinem Mann wegfahren oder mal jemanden besuchen oder mal ein bisschen 
Zeit mit meinen Kindern haben.“ (Interview 11, Pos. 17) 

Ein weiterer wichtiger Faktor ist das körperliche Wohlbefinden. Sportliche Ak-
tivitäten wie Wandern, Joggen, Radfahren oder ein Besuch im Fitnessstudio 
sind wichtig, um Stress abzubauen und neue Energie zu tanken.  

Eine Person beschreibt: „In die Sauna zu gehen. Freizeit, mal zum Sport zu 
gehen, mal Walken zu gehen, einfach mal frische Luft zu haben auch. Wenn 
man sowieso den ganzen Tag im Büro sitzt, ist mal Frischluft, mal Walken zu 
gehen, schon sehr wichtig. Da kann ich also gut bei abschalten.“ (Interview 
5, Pos. 25) 
 

 
Abbildung 8: Handlungsstrategien des persönlichen Wohlbefindens. Die schattierte, dynamische 

Form zeigt die individuellen Anpassungen, die informell Pflegende zur Erhaltung und Stärkung 

ihres Wohlbefindens nutzen. 

 
Die emotionale Ausgeglichenheit wird auch durch Freizeitaktivitäten gefördert. 

Sie helfen, den Alltagsstress abzubauen und einen Ausgleich zum Pflegealltag 
zu schaffen.  

Ein Beispiel: „Genau dann bin ich halt hier und mach dann so ein Stünd-
chen Pause, versuche ich mir schon jeden Tag zu nehmen, mich einfach mal, 
was weiß ich, ich habe im Keller so einen Stepper stehen, dass ich da mal 



5.2 Status Quo: Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 

 

207 

hingehe und ein bisschen einfach oder, wenn schönes Wetter ist, was draußen 
bisschen rausgehe ein Stündchen. Oder einfach auf dem Sofa sitzen, ein Buch 
lesen oder was Stricken.“ (Interview 7, Pos. 15) 

Von Bedeutung ist auch die Urlaubserholung. Kurzurlaube oder Ausflüge er-
möglichen es den Pflegenden, Abstand vom Pflegealltag zu gewinnen und 
dienen der Regeneration und dem Aufladen der eigenen Batterien.  

Eine Person berichtet: „Ich rede mir das selber ein bisschen grün, weil ich 
habe auch manchmal Tage, wo ich denke, geht nicht mehr, ich kann nicht 
mehr, ich will nicht mehr, und dann sagt, Gott sei Dank mein Mann, jetzt 
fahren wir eine Woche nach Holland, jetzt ist der Zeitpunkt gekommen.“ (In-
terview 1, Pos. 19) 

Soziale Kontakte sind ebenfalls ein wichtiger Faktor für das Wohlbefinden. 
Sie umfassen die Interaktionen und Beziehungen, die Pflegende mit Freun-
den, Familienmitgliedern, Bekannten und anderen Personen außerhalb ihrer 
direkten Pflegeaufgaben haben. Diese sozialen Interaktionen bieten emotio-
nale Unterstützung und tragen zur Stärkung der sozialen Unterstützung bei.  

Eine Person erklärt: „Ich spreche auch gerne über die Situation. Das ist so 
mein Anker.“ (Interview 12, Pos. 41) 

Entscheidend ist auch die Selbstfürsorge. Sie umfasst Selbstbelohnung, men-
tale und emotionale Strategien und das Setzen von Grenzen (vgl. Reichhart 
2021, 18f.). Sie betont die Wichtigkeit, auf die eigenen Bedürfnisse zu achten, 
Emotionen zu regulieren und Grenzen zu setzen.  

Ein Beispiel: „Das kriege ich halt bei meiner Mutter mit. Die Tatsache, dass 
der pflegende Angehörige immer verfügbar ist, macht die Situation, dass sie 
eigentlich gar nicht erkennen kann, dass ich irgendwie an Grenzen komme. 
Also sage ich ihr diese Grenzen und das ist für sie nicht schön.“ (Interview 6, 
Pos. 7) 

Eine positive Einstellung hilft Pflegenden, ihr emotionales und körperliches 
Wohlbefinden während der Pflegeaufgaben zu unterstützen und zu stärken.  

Eine Person sagt dazu: „Ja, also dieses Thema ,Mut zur Lücke‘, finde ich, ist 
wichtig.“ (Interview 10, Pos. 19). 

Die offene Kommunikation mit der Familie spielt eine zentrale Rolle. Sie um-
fasst die Bedeutung und die Praxis der offenen Kommunikation zwischen 
pflegenden Angehörigen und anderen Familienmitgliedern. Dieser effektive 
Austausch über Gefühle, Herausforderungen und Unterstützungsbedarf 
stärkt das emotionale Wohlbefinden der pflegenden Person.  

Eine Person beschreibt dies so: „Aber da merke ich mit denen zu reden, ist 
eben total hilfreich. Also diesen Ärger, den ich habe, dass das an mir nagt, das 
kann ich mit meinen beiden Geschwistern besprechen, und ich stoße da auf 
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ein offenes Ohr und auch Verständnis. Was total hilfreich ist! Da stelle ich 
mir dann manchmal vor, was ist denn, wenn ich das nicht hätte? (Interview 
6, Pos. 7) 

Ein weiterer Aspekt des persönlichen Wohlbefindens ist die Dankbarkeit 
der Pflegebedürftigen. Dankbarkeit und Anerkennung spielen eine zentrale 
Rolle, da sie den Pflegenden emotionale Bestätigung und Wertschätzung für 
ihre Bemühungen bieten. Dieses positive Feedback kann zu einem Gefühl 
der Erfüllung und des Stolzes führen und das emotionale Wohlbefinden der 
Pflegenden stärken.  

Dies wird von einer Person eindrucksvoll beschrieben: „Es gelingt mir in-
sofern, dass meine Eltern eigentlich dankbar sind für Dinge, die man tut, dass 
man da so ein bisschen was zurückbekommt.“ (Interview 8, Pos. 21). 

Zusammenfassend wird deutlich, dass die Herausforderungen für das per-
sönliche Wohlbefinden informell Pflegender vielfältig und tiefgreifend sind. 
Physische und psychische Belastungen, die Vernachlässigung eigener Bedürf-
nisse sowie soziale Isolation und der Verlust persönlicher Freiräume sind 
zentrale Aspekte, die das Wohlbefinden der Pflegenden stark beeinträchtigen 
können. Gleichzeitig spielen Strategien wie Freizeitaktivitäten, soziale Kon-
takte, Selbstfürsorge und eine positive Einstellung eine entscheidende Rolle 
bei der Förderung und Aufrechterhaltung des persönlichen Wohlbefindens 
und damit bei der Bewältigung der Pflegeaufgaben. 

 
 

5.2.4 Soziales Netzwerk 
 

Die Kategorie ‚Soziales Netzwerk‘ beschreibt die Strategien und Ressourcen, 
die Pflegende nutzen, um die Anforderungen der Pflege mit Unterstützung 
ihres sozialen Umfelds zu bewältigen. Dabei werden spezifische Interaktio-
nen, Beziehungen und Unterstützungssysteme erfasst, die zu einer erfolgrei-
chen Bewältigung der Pflegeverantwortung beitragen (s. Abb. 9). In diesem 
Kapitel werden die verschiedenen Akteure des sozialen Netzwerks vorgestellt 
und ihre Bedeutung für die Bewältigung der Pflege aus der Sicht der Pflegen-
den selbst erläutert. 

Die Familie spielt eine Schlüsselrolle im sozialen Netzwerk informell Pfle-
gender. Sie umfasst alle Formen der Hilfe und Unterstützung, die pflegende 
Angehörige von Familienmitgliedern erhalten, sowie die damit verbundenen 
familiären Beziehungen und Spannungen.  

Eine Person erklärt dies folgendermaßen: „Also, wenn meine Mutter nicht 
bei mir, also wenn ich nicht bei meiner Mutter bin, dann nimmt meine 



5.2 Status Quo: Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 

 

209 

Schwester sie nach oben zu sich nach Hause, dann wohnt die mit meiner 
Mutter bei meiner Schwester, die hat da ein Pflegebett, die hat einen Bade-
wannenlift, die hat alles da, dann ist sie da.“ (Interview 11, Pos. 17) 

 
 
Abbildung 9: Soziales Netzwerk informeller Pflegepersonen. Die schattierte, dynamische Form 

zeigt die individuellen Möglichkeiten der Unterstützung durch Familie, Freunde, Nachbarschaft 

sowie ehrenamtliche und haushaltsnahe Hilfen zur Bewältigung der Pflege. 

 
Geschwister spielen oft eine wesentliche Rolle bei der Koordination der Pflege 

und der Entscheidungsfindung, was die Pflege effektiver und effizienter ma-
chen kann. Eine Person berichtet dazu: „Und es gelingt mir insofern, dass ich 
mich mit meiner Schwester bemühe, mich abzustimmen, dass wir da ir-
gendwo gemeinsam eine Lösung für finden.“ (Interview 8, Pos. 21)  

Geschwisterbeziehungen können jedoch auch Quelle von Konflikten und 
Spannungen sein. Dies tritt besonders dann zutage, wenn Meinungsverschie-
denheiten über Pflegeentscheidungen aufkommen oder wenn die Verteilung 
von Aufgaben und Verantwortlichkeiten als unausgewogen empfunden wird. 



 5 Die Ergebnisse 

 

210 

Solche Situationen können die familiäre Dynamik herausfordern und zusätz-
lichen Stress in einer ohnehin komplexen Pflegesituation erzeugen.  

So berichtet eine Person: „Wir hatten, die Schwester, die jetzt meine Mutter 
betreut und ich, wir hatten sehr viel Unstimmigkeiten untereinander. Das hat 
nicht gut geklappt.“ (Interview 11, Pos. 27) 

Von großer Bedeutung ist auch die Partnerschaft. Eine funktionierende Part-
nerschaft kann die Pflegeverantwortung erheblich erleichtern, da beide Part-
ner gemeinsam an der Bewältigung der Pflegesituation arbeiten und sich 
gegenseitig unterstützen.  

Eine Person beschreibt dies wie folgt: „Eine gute Partnerschaft! Also, meine 
Frau hält mir extrem den Rücken frei. Die unterstützt mich in allen Sachen, 
übernimmt oft Dienste.“ (Interview 9, Pos. 25)  

Die Pflegeverantwortung kann aber auch zu Belastungen und Konflikten in 
der Partnerschaft führen: „Ja, dass mein Mann halt auch nicht immer das Ver-
ständnis hat, dass ich mich kümmern muss, also dass ich zum Beispiel einen 
Urlaub abstimmen muss mit meiner Schwester, dass ich kein gutes Gefühl 
habe zum Beispiel eine Fernreise zu machen.“ (Interview 8, Pos. 23) 

Kinder und die erweiterte Familie spielen ebenfalls eine unterstützende Rolle: 
„Ja, oder ich delegiere in Anführungszeichen auch schon was auf meinen 
Sohn, der studiert und der hat ein super Verhältnis zu Oma und Opa […].“ 
(Interview 13, Pos. 29)  

Die erweiterte Familie kann durch direkte Hilfe, emotionale Unterstützung 
oder finanzielle Beiträge zur Pflege beitragen. 

Eine Person erklärt: „Also, dass man auch mal sagen kann, also war das 
dann schon so, wenn keiner von uns da war, um meine Mutter oder meinen 
Vater zum Arzt bringen konnte, dann hat es auch mal eine Tante von mir 
gemacht oder so, oder ein Onkel ist auch mal eingesprungen. Und das braucht 
es, sonst kann man das nicht schaffen. (Interview 4, Pos. 13) 

Freundschaften und nachbarschaftliche Beziehungen sind die zweite Unterstüt-
zungsebene und stellen oft eine Ergänzung zur familiären Unterstützung dar. 
Sie schließen sowohl informelle Unterstützungsnetzwerke als auch formellere 
Formen der Nachbarschaftshilfe ein.  

Eine Person beschreibt: „Meiner Freundin, die mich da unterstützt, die jetzt 
meine Mutter vor der Nachtschicht betreut, oder auch zur Tagespflege fährt, 
sag ich: Du bist echt mein Engel. Ohne, also es ist nicht nur die Hilfe, es tut 
einfach gut, dass man nicht so alleine ist.“ (Interview 11, Pos. 21).  

Auch die Nachbarschaftshilfe kann eine wertvolle Unterstützung bieten: 
„Also, was natürlich ganz gut ist, das ist diese Nachbarschaftshilfe.“ (Inter-
view 15, Pos. 31). 
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Die äußerste Unterstützungsebene sind Hilfen jenseits der Verwandtschaft 
und Zugehörigen. Professionelle Hauswirtschaftshilfen unterstützen und entlasten 
die Pflegenden.  

Eine Person führt aus: „Eine Frau, die jetzt seit zwei Wochen in Zukunft 
immer montags, mittwochs, freitags zu ihr kommt als Haushaltshilfe, damit 
ich da entlastet bin, denn das habe ich die letzten zwei Jahre gemacht.“ (In-
terview 6, Pos. 7). Auch ehrenamtliche Hilfen bieten emotionale Unterstützung 
und Beratung.  

Eine Person betont: „Ich selber bin hier in der Gruppe, also in doppelter 
Funktion im Gesprächskreis für pflegende Angehörige, aber ich lege das je-
dem ans Herz, den ich so spreche: Macht das, einfach um sich auch mal aus-
kotzen zu können und Tipps zu holen, Rat zu holen oder was auch immer.“ 
(Interview 4, Pos. 13) 

Das soziale Netz bietet informell Pflegenden eine Vielzahl von Unterstüt-
zungsformen, die das Wohlbefinden fördern und die Pflegeaufgaben erleich-
tern. Ein zentraler Aspekt ist die praktische Hilfe im Alltag. Pflegende werden 
durch praktische Unterstützung aus dem sozialen Netzwerk entlastet. Dazu 
gehören Tätigkeiten wie Einkaufen, Haushaltstätigkeiten und die Betreuung 
der pflegebedürftigen Person.  

Eine Person beschreibt dies so: „Aber ich bin berufstätig, ich mache Früh- 
und Nachtschichten, und jetzt habe ich diese Frau, es ist eine Freundin von 
mir, die wohnt hier im Ort, die dann früher bei uns sauber gemacht hatte und 
Mama betreut hatte.“ (Interview 11, Pos. 17) 

Die Unterstützung durch das soziale Netz ermöglicht es den Pflegenden, 
Flexibilität im Alltag zu gewinnen und sich Freiräume für die persönliche Er-
holung zu schaffen.  

Eine Person erklärt: „Dafür stehen einem 125 € im Monat zur Verfügung, 
wo ich dann einfach mal, wenn ich selbst einen Arzttermin habe oder irgen-
detwas, eine Bekannte habe, die ich bitten kann, vorbeizukommen und sich 
mit meiner Mutter zu beschäftigen […].“ (Interview 15, Pos. 31) 

Entscheidend ist auch die emotionale Unterstützung. Familie, Freunde und 
Nachbarn bieten Zuwendung, Verständnis und Ermutigung. Diese emotio-
nale Unterstützung ist entscheidend für das Wohlbefinden der Pflegeperso-
nen.  

Eine Person berichtet: „Mein Mann ist so offen, dass er sich das jedes Wo-
chenende anhört. Jetzt habe ich auch noch ein Riesenglück, dass mein Mann 
ist hauptberuflich psychologischer Psychotherapeut, also kann ich einen bes-
seren finden?“ (Interview 6, Pos. 15) 
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Fallbeispiel 3: Schichtdienst trifft Familienpflege 
 
Die 58-jährige verheiratete Frau vereint seit fünf Jahren berufliche Pflege-

erfahrung mit privater Familienpflege. Sie betreut ihre 86-jährige Mutter mit 
Pflegegrad 4 mit 20 Stunden an vier Tagen pro Woche und arbeitet parallel 
im Schichtdienst. Ihre Situation illustriert sowohl die Möglichkeiten als auch 
die Grenzen beruflicher Pflegeexpertise in der informellen Pflege. 

Das von ihr entwickelte soziale Unterstützungssystem zeigt bemerkens-
werte Innovationskraft: Während ihrer Nachtschichten übernehmen Mann 
und erwachsener Sohn die Betreuung, eine langjährige Freundin unterstützt 
regelmäßig, und die Schwester teilt sich die Pflegeverantwortung. Die Mut-
ter wechselt zwischen beiden Haushalten, die jeweils mit Pflegebett und Ba-
dewannenlift ausgestattet sind. Diese Lösung demonstriert kreative 
Netzwerkorganisation. 

Ihre Bewältigungsstrategien basieren auf der Koordination aller Beteilig-
ten und der Nutzung ihrer beruflichen Flexibilität. Die Erwerbstätigkeit ist 
dabei nicht nur finanziell notwendig, sondern dient als psychischer Aus-
gleich und Identitätsanker. Die professionelle Pflegeerfahrung erleichtert 
die häusliche Pflege, kann aber die emotionale Belastung nicht vollständig 
kompensieren. 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen würde ihr ermöglichen, die ge-
sundheitlich belastenden Nachtschichten zu reduzieren, ohne die geschätzte 
Teilzeitbeschäftigung aufzugeben. Sie könnte eine gesündere Work-Life-Ba-
lance erreichen und gleichzeitig ihre berufliche Identität bewahren. Ihr Fall 
zeigt, wie ein Grundeinkommen selektive Verbesserungen ermöglichen 
kann, ohne etablierte Bewältigungsstrukturen zu zerstören. 

 
Informelle Pflegepersonen sind aber auch mit gesellschaftlichen Normen 

und Stereotypen konfrontiert, die vorgeben, wie Pflege ‚richtig‘ zu sein hat. 
Diese Erwartungen können zusätzlichen Druck erzeugen. Eine Person be-
schreibt dies so: „Das ist eine Frage, die ich mich oft schon selbst gefragt 
habe. Also, das soziale Umfeld spielt immer eine Rolle, eine große sogar. Es 
gibt immer irgendwie Erwartungen, ausgesprochen oder nicht ausgespro-
chen, und dann ist jetzt hier so in der Nachbarschaft, die nicht immer alle 
mitbekommen, was jetzt so aktueller Stand der Dinge ist, die dann sagen: Ach, 
was, XY [Name der Schwiegermutter] ist im Heim, wie konnte das denn 
sein?“ (Interview 12, Pos. 61) 
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Zusammenfassend zeigt sich, dass das soziale Netzwerk eine entscheidende 
Rolle bei der Bewältigung des Pflegealltags spielt. Die Unterstützung durch 
Familie, Freunde, Nachbarn und professionelle Helfer:innen trägt wesentlich 
zur Entlastung und zum Wohlbefinden der informell Pflegenden bei. Gleich-
zeitig können Konflikte und Spannungen innerhalb des sozialen Netzwerks 
aber auch zusätzliche Herausforderungen darstellen. 

 
 

5.3 Szenario Grundeinkommen: Bedeutung der  

potenziellen Handlungsspielräume informeller  

Pflegepersonen 
 

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse zur leitenden Forschungsfrage „Wie 
schätzen informelle Pflegepersonen den Einfluss eines Grundeinkommens auf ihre Lebens-
lage ein?“ präsentiert (s. Kap 4.1). Dabei wird zwischen zwei Unterfragen un-
terschieden, um die Hauptforschungsfrage zu spezifizieren und die Schwer-
punkte der Analyse herauszuarbeiten. 

Die erste Unterfrage „Wie schätzen informelle Pflegepersonen den Einfluss eines 
Grundeinkommens auf ihre Handlungsspielräume zur Bewältigung des Pflegealltags ein?“ 
spezifiziert die Hauptfragestellung, indem sie den Fokus auf die Handlungs-
möglichkeiten innerhalb der Lebenslage legt. Diese Betrachtung ist wesent-
lich, um zu verstehen, inwieweit ein Grundeinkommen als potenzieller Hand-
lungsspielraum wahrgenommen wird. 

Die zweite Teilfrage „Welche Bedeutung haben die potenziellen Handlungsspielräume 
für informelle Pflegepersonen im Szenario eines Grundeinkommens?“ untersucht, wel-
che spezifischen Handlungsmöglichkeiten durch das Grundeinkommen er-
öffnet werden könnten und wie diese Möglichkeiten von den Pflegenden 
bewertet werden. Der Fokus liegt dabei auf der subjektiven Bedeutung dieser 
Handlungsmöglichkeiten, um ein tieferes Verständnis dafür zu entwickeln, 
wie ein Grundeinkommen die Bewältigung der Pflege aus Sicht der Pflege-
personen beeinflussen könnte. 

Die Antworten auf diese beiden Teilfragen werden nicht getrennt darge-
stellt, sondern fließen ineinander, um ein abgerundetes Bild der Einschätzun-
gen und Bedeutungen zu zeichnen. Insgesamt beleuchten die inhaltlichen 
Fragen des Szenarios die subjektive Einschätzung informeller Pflegepersonen 
in Bezug auf mögliche Veränderungen ihrer Handlungsmöglichkeiten, die 
sich durch ein Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € ergeben könnten. Ziel der 
Untersuchung ist es, mögliche Bewältigungsfaktoren und deren Bedeutung 
für die Pflegenden zu erfassen. 
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Das Spektrum der Handlungsmöglichkeiten wird, wie bereits in der ersten 
Forschungsfrage zum Status quo (s. Kap. 5.2), entlang der vier wesentlichen 
Lebenslagenfaktoren informeller Pflegepersonen dargestellt: 

 
1. Vereinbarkeit der Lebensbereiche (Szenario Grundeinkommen): Hier wird 

untersucht, inwiefern sich ein Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € auf 
die Vereinbarkeit von Pflege, Familie, Freizeit und Beruf auswirken 
könnte. 

2. Finanzielle Situation (Szenario Grundeinkommen): Es wird erfasst, wie 
Pflegepersonen ihre finanzielle Situation subjektiv einschätzen und 
inwiefern diese durch ein Grundeinkommen verändert werden 
könnte. 

3. Persönliches Wohlbefinden (Szenario Grundeinkommen): Dieser Faktor be-
leuchtet, inwiefern sich ein Grundeinkommen auf das persönliche 
Wohlbefinden der Pflegepersonen auswirken könnte. 

4. Soziales Netzwerk (Szenario Grundeinkommen): Schließlich wird analy-
siert, inwiefern ein Grundeinkommen die Unterstützungssysteme 
und Beziehungen im sozialen Netzwerk der Pflegenden verändern 
könnte. 

 
Jeder dieser vier Faktoren wird separat analysiert,115 um die spezifischen 

Veränderungen und Bedeutungen, die sich durch die Einführung eines bedin-
gungslosen Grundeinkommens ergeben könnten, umfassend zu beleuch-
ten.116 
  

 

115 Entsprechend den Prinzipien des problemzentrierten Interviews (vgl. Kap. 4.2) wurden die 
vier Lebenslagenfaktoren im ersten Teil zunächst durch offene Erzählaufforderungen thema-
tisiert. Nur wenn bestimmte Faktoren in den Erzählungen der Befragten nicht vorkamen, wur-
den diese durch gezielte Nachfragen erschlossen. Diese offene Interviewführung wurde auch 
im zweiten Teil, der sich mit dem Grundeinkommensszenario befasste, beibehalten. Über die 
vier bekannten Lebenslagenfaktoren hinaus ergaben sich keine zusätzlichen Kategorien. 
116 Es ist wichtig zu betonen, dass die absolute Verteilung der Aussagen nur schwer zu erfassen 
ist, da es in einem Interview auch zu widersprüchlichen Codierungen kommen kann. Aufgrund 
der geringen Stichprobengröße wird daher der Fokus mehr auf inhaltliche Aspekte als auf Quo-
ten gelegt. Die Darstellung erfolgt also nicht in absoluten Zahlen, wer was gesagt hat, sondern 
als Darstellung des inhaltlichen Spektrums. Deutliche Auffälligkeiten wie geschlechtsspezifi-
sche Unterschiede und besondere Arbeitsbedingungen wie z. B. Schichtarbeit werden beson-
ders hervorgehoben. 
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5.3.1 Vereinbarkeit der Lebensbereiche  

im Szenario Grundeinkommen 
 

Dieses Kapitel analysiert, wie ein bedingungsloses Grundeinkommen von 
1.500 € die Handlungsmöglichkeiten informeller Pflegepersonen beeinflussen 
könnte. Untersucht werden sowohl Optionen zur Anpassung der Erwerbsar-
beit als auch die Auswirkungen auf die Vereinbarkeit von Pflege, Beruf, Fa-
milie und Freizeit. Auch die mögliche Perspektive fehlender signifikanter 
Effekte wird berücksichtigt (s. Abb. 10). 

 
Abbildung 10: Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen zur Vereinbarkeit der  

Lebensbereiche im Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 
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5.3.1.1 Erwerbsarbeit: Reduzieren – Erhalten – Aufgeben 
 

Die Analyse der Handlungsoptionen im Grundeinkommensszenario zeigt, 
dass die Pflegenden unterschiedliche Strategien in Betracht ziehen, um ihre 
Pflegeverantwortung mit anderen Lebensbereichen in Einklang zu bringen. 
Die zentralen Handlungsoptionen – Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit, Bei-
behaltung der Erwerbsarbeit und Aufgabe der Erwerbsarbeit – spiegeln die 
Vielfalt der Bedürfnisse und Prioritäten wider. 

Besonders auffällig ist die geschlechtsspezifische Verteilung der Präferen-
zen. Während viele Frauen den Erhalt der Erwerbsarbeit betonen und Arbeit als 
wesentlichen Bestandteil ihrer Identität und sozialen Integration sehen, zei-
gen alle männlichen Teilnehmer eine Bereitschaft zur Reduzierung der Erwerbs-
arbeitszeit bis hin zur Aufgabe der Erwerbsarbeit. 

 
 

Erwerbsarbeitszeit reduzieren 
 

Eine bedeutsame Erweiterung der Handlungsspielräume stellt die Möglich-
keit der Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit dar. Informell Pflegende sehen in ei-
nem Grundeinkommen die Chance, ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren, 
um eine bessere Balance zwischen Beruf, Pflegeverantwortung, Familie und 
Freizeitaktivitäten zu erreichen.  

Eine Person beschreibt dies folgendermaßen: „Ich hätte weniger Stress. 
Also meine Tage beginnen jetzt morgens um viertel nach fünf und enden so 
um 21 Uhr, was sehr lang ist und ich würde wahrscheinlich wieder mehr Frei-
zeit haben. Anfänglich sagte ich, ich hatte mal so ein Berufsleben und ein 
Freizeitleben. Jetzt habe ich das Gefühl von, ich habe ein Berufsleben beim 
Arbeitgeber und ein Berufsleben hier, und der Teil würde wahrscheinlich wie-
der, oder den sehe ich dann zurück gewinnbar, weil der Teil beim Arbeitgeber 
reduziert werden würde. Ich hätte wieder, ich hätte nicht nur gefühlt, sondern 
auch zeitlich mehr Luft wieder für mich, für mein Leben. Ja, das wäre die 
Bedeutung.“ (Interview 6, Pos. 33) 

Der Harmonisierung der Lebensbereiche käme eine zentrale Bedeutung zu. Die 
zeitliche Ausgewogenheit wäre entscheidend, denn sie ist der Schlüssel zur 
Bewältigung der komplexen Herausforderungen, die sich aus der Kombina-
tion von Pflegeverantwortung, beruflichen Verpflichtungen und dem Bedürf-
nis nach Selbstverwirklichung ergeben.  
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Ein Beispiel soll dies verdeutlichen: „Dann wäre für mich die Überlegung, 
wenn ich 1.500 € sicher hätte oder eben etwas weniger, aufzuhören zu arbei-
ten und an den Tagen, wenn meine Mutter zum Beispiel in der Tagespflege 
ist, meine Sachen zu machen. Und dann die anderen Tage, wenn meine Mut-
ter halt Betreuungszeit benötigt, für sie da zu sein. Das wäre so, ja.“ (Interview 
9, Pos. 55) 

Ein weiterer wichtiger Aspekt wäre die Flexibilität und Autonomie, die durch 
die Verkürzung der Erwerbsarbeitszeit ermöglicht würde. Ein Grundeinkom-
men könnte Pflegenden die Möglichkeit geben, ihren Tagesablauf selbstbe-
stimmt zu planen. Diese Flexibilität würde helfen, die Anforderungen der 
Pflege zu bewältigen, indem Zeit und Ressourcen gezielt eingesetzt werden 
können. So könnten sowohl die Bedarfe der zu pflegenden Person als auch 
die eigenen Bedarfe und beruflichen Verpflichtungen berücksichtigt werden.  

Eine Person betont: „Naja, es würde mir ja mehr Freizeit für mich verschaf-
fen. Da kann ich dann Sachen für mich machen, die ich eben schon mehrfach 
aufgezählt hab: Sport machen, Wandern, Einkäufe, einfach nur hier sitzen 
und ein Buch in Ruhe mal lesen, ja, vielleicht ein paar Tage in den Urlaub 
fahren, wenn man es gut taktet. (Interview 9, Pos. 57) 

Auch die Verbesserung der Pflegequalität wäre ein wichtiger Aspekt. Mehr Zeit 
für die pflegebedürftige Person könnte nach Einschätzung der Befragten zu 
einer Verbesserung der Pflegequalität führen. Pflegende Angehörige stehen 
häufig vor der Herausforderung, ihre Pflegeverpflichtungen mit anderen be-
ruflichen und privaten Aufgaben zu koordinieren. Eine Reduzierung der Er-
werbsarbeitszeit, die ihnen mehr Zeit für die Pflege verschafft, könnte zu 
einer deutlichen Verbesserung der Pflegequalität führen.  

Eine Person erklärt: „Indem ich einfach mehr Zeit habe, dass ich die Sachen 
gelassener angehe, dass ich mir auch die Zeit nehme, vielleicht noch mehr die 
Zeit nehme, statt wirklich mal eine Stunde anderthalb vor Ort vielleicht zu 
sein, die Sachen zu erledigen, einfach mal auch, das glaube ich auch, das wür-
den sich meine Eltern auch wünschen, weil auch da immer das Veto kommt 
und gehst du schon wieder und so weiter, und ja, geht halt nicht anders. Aber 
das Verständnis ist an der Stelle natürlich schwierig. Wenn meine Mutter 
mich, wenn ich sie anrufe oder wir telefonieren, und sie sagt, kannst du mal 
eben vorbeikommen, und dieses eben vorbeikommen, ist genau das, was ich 
sage. Das kostet mich zwei, drei Stunden Zeit. Da hätte ich das halt nicht.“ 
(Interview 3, Pos. 39) 

Ein Sonderfall ist eine weibliche Person, die im Schichtdienst arbeitet. Für 
diese Person könnte eine Reduzierung der Nachtschichten eine erhebliche 
Verbesserung ihrer Lebensqualität bedeuten.  
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Sie beschreibt ihre Situation wie folgt: „Ja, also, was mich wirklich ein biss-
chen runterzieht, sind meine Nachtschichten, muss ich schon zugestehen. 
Und ich habe, wie gesagt, für eine längere Zeit nicht in die Rente einbezahlt, 
also wenig, dann halt auf 400 €, solange meine Kinder mich brauchten. Da 
möchte ich zum Beispiel einen Beitrag haben. Aber wenn ich jetzt zum Bei-
spiel die Nächte nicht mehr machen müsste und würde nur noch in die Schule 
gehen oder so was. Also ich habe jetzt eine 21 Stunden Woche. Wenn ich das 
reduzieren würde, glaube ich, hätte ich diese Tiefs nicht, wie ich jetzt zum 
Beispiel habe. Also jetzt durch die Nächte, durch den Schlafentzug. Oder 
dann muss ich dann auch, wenn ich dann keine, ich muss ja sowieso aufste-
hen, also wäre schon nicht schlecht.“ (Interview 11, Pos. 39) 

Es ist jedoch zu beachten, dass eine Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit 
nicht für alle Pflegenden sinnvoll erscheint. Eine Person gab an, dass eine 
weitere Reduzierung ihrer Erwerbsarbeitszeit keinen praktischen Nutzen 
hätte, da ihre Teilzeitstelle bereits das Minimum sei. 

„Also eine halbe Stelle ist das Minimum in meinem Beruf. Insofern würde 
mir das ja eigentlich nichts bringen.“ (Interview 12, Pos. 79).  

Der Wunsch nach einer Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit bezieht sich 
jedoch auch auf Personen, die bereits in Teilzeit arbeiten (zwischen 50 Pro-
zent und 75 Prozent) und dennoch bereit wären, ihre Arbeitszeit weiter zu 
reduzieren, um ihren Betreuungspflichten besser nachkommen zu können. 
Darüber hinaus zeigen die Daten, dass die vier vollzeiterwerbstätigen Männer 
in der Stichprobe alle bereit wären, ihre Arbeitszeit zu reduzieren oder sogar 
aufzugeben. 

 
 

Erwerbsarbeit erhalten 
 

Diese Kategorie beschreibt die Entscheidung von Pflegepersonen, trotz des 
Bezugs eines bedingungslosen Grundeinkommens weiterhin erwerbstätig zu 
sein. Diese Kategorie berücksichtigt, wie sich ein Grundeinkommen auf die 
Motivation zur Erwerbsarbeit auswirken könnte und welche Rolle die Er-
werbsarbeit im Leben der Personen spielt. 

Ein wichtiges Thema sind die finanziellen Einbußen. Pflegende äußern Beden-
ken hinsichtlich möglicher finanzieller Einbußen und Herausforderungen, 
wenn sie ihre Erwerbsarbeitszeit reduzieren würden. Dazu gehören der Ver-
lust von Zusatzeinkünften wie Weihnachts- und Urlaubsgeld, geringere Bei-
träge zur Rentenversicherung und die Sorge, dass das Grundeinkommen 
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allein nicht ausreichen könnte, um den gewohnten Lebensstandard oder die 
finanzielle Absicherung, insbesondere im Alter, zu gewährleisten.  

Eine Person formuliert dies so: „Man hat da noch mal finanzielle Einbußen, 
was Weihnachtsgeld und Urlaubsgeld angeht, und ich hab ja auch jahrelang 
auch Teilzeit gearbeitet, dass ich auch selber gucken muss, dass ich auch für 
meine Rente einzahle, gerade die letzten Jahre.“ (Interview 5, Pos. 59). 

Ein weiterer Faktor ist die berufliche Entwicklung. Einige Pflegepersonen zie-
hen es vor, ihre berufliche Laufbahn aktiv fortzusetzen, auch wenn ein bedin-
gungsloses Grundeinkommen zur Verfügung stünde. Diese Entscheidung 
beruht häufig auf der Bedeutung, die Erwerbsarbeit über das reine Einkom-
men hinaus im Leben der Menschen spielt, einschließlich beruflicher Zufrie-
denheit, der Verwirklichung persönlicher Ziele und sozialer Anerkennung.  

Eine Person erklärt: „In meinem hohen Alter fange ich jetzt keinen anderen 
Job mehr an. Nein, aber die meisten sind, die dann pflegen, sind ja auch in 
meinem Alter und im Beruf auch so, dass es da ja auch schon eher dem Ende 
zugeht, ne!? Anstatt dass man sagt, okay, man macht jetzt jemand, der jetzt 
30 Jahre jünger ist, und verändert seinen Beruf nochmal, natürlich kann man 
seinen Beruf auch mit 50 noch mal ändern, aber ob man mit Pflege gleichzei-
tig dann nochmal einen Jobwechsel oder eine Ausbildung macht, also das 
glaube ich, also ich würde es nicht mehr schaffen, sagen wir es mal so!“ (In-
terview 5, Pos. 55) 

Auch die emotionale Entlastung durch die Fortsetzung der Berufstätigkeit ist 
ein wichtiger Aspekt. Die Berufstätigkeit bietet den Pflegepersonen die not-
wendige psychische Distanz zum Pflegealltag. Sie ermöglicht Momente der 
Ablenkung und trägt zur psychischen Gesundheit bei, indem sie einen Aus-
gleich zur emotionalen Belastung durch die Pflege schafft.  

Eine Person hebt hervor: „Ja, also das schon. Aber ich würde nicht aufhören 
wollen zu arbeiten, weil ich brauche einfach auch für meinen Kopf, und für 
mein Wohlempfinden brauche ich ja auch noch irgendwie was anderes.“ (In-
terview 8, Pos. 51) 

Der Erhalt der sozialen Integration ist ein weiterer bedeutsamer Faktor. Die 
Erwerbsarbeit sichert den Zugang zu einem sozialen Umfeld außerhalb der 
Pflege. Die Interaktion mit dem Arbeitskollegium und die Teilnahme am Be-
rufsleben fördern das Zugehörigkeitsgefühl und unterstützen den Erhalt so-
zialer Kompetenzen.  

Eine Person beschreibt dies wie folgt: „Naja, das macht mich aus. Ich 
möchte meine Dinge umsetzen und ich arbeite mit Menschen in einem ande-
ren Kontext.“ (Interview 8, Pos. 53) 
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Schließlich sind Identitätserhaltung und Selbstverwirklichung ein wesentlicher As-
pekt. Die Arbeit ermöglicht es den Pflegenden, ihre berufliche Identität zu 
bewahren und persönliche Ziele zu verfolgen. Sie bietet einen Rahmen für 
persönliche Erfolge und Erfüllung, die unabhängig von der Pflegerolle beste-
hen.  

Eine Person fasst dies zusammen: „Ja, indem ich dann nicht so viel Zeit auf 
der Arbeit verbringen müsste und mehr Zeit für meine Eltern hätte dann. 
Aber, wo ich mir dann auch wieder die Frage stelle, wo ist mein Leben? Bin 
ich geboren, um pflegend zu sein?“ (Interview 10, Pos. 46) 

Eine neutrale Betrachtung der Daten zeigt, dass insbesondere alle befragten 
Frauen den Erhalt der Erwerbsarbeit betonen. Sie betonen, dass Erwerbsar-
beit nicht nur eine finanzielle Notwendigkeit darstellt, sondern auch eine 
wichtige Rolle für ihre psychische Gesundheit, ihre soziale Integration und 
ihre Selbstverwirklichung spielt. Die Erwerbsarbeit wird als wesentlicher Be-
standteil ihrer Identität und ihres Alltags gesehen, der ihnen hilft, die Heraus-
forderungen der Pflege besser zu bewältigen. 

Die Kategorie ‚Erhalt der Erwerbsarbeit‘ zeigt, dass viele Pflegende trotz 
der Einführung eines Grundeinkommens und der potenziellen Möglichkeit, 
ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren, weiterhin erwerbstätig sein möchten. 

 
 

Erwerbsarbeit aufgeben 
 

In dieser Unterkategorie wird untersucht, ob Pflegepersonen ihre Erwerbstä-
tigkeit aufgeben würden, um sich ganz der Pflege zu widmen, wenn ein be-
dingungsloses Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € zur Verfügung stünde. Diese 
Entscheidung betrifft nicht nur die Pflegesituation selbst, sondern auch die 
persönliche Lebensführung der Pflegenden. 

Hervorzuheben ist, dass die Idee des vollständigen Ausstiegs aus der Er-
werbsarbeit ausschließlich von einem männlichen Teilnehmer ausgeht. Inte-
ressanterweise handelt es sich dabei um die Person, die mit 60 Stunden an 7 
Tagen in der Woche den höchsten zeitlichen Einsatz in der Pflegeverantwor-
tung leistet. 

Ein Grundeinkommen könnte die Handlungsmöglichkeit schaffen, auf Er-
werbsarbeit zu verzichten, um mehr Zeit für die häusliche Pflege zu haben. 
Dies wird als mögliche Verbesserung der Lebensqualität gesehen.  

Ein Beispiel verdeutlicht diesen Aspekt: „Den Job aufzugeben, um mehr 
Zeit für die häusliche Pflege zu haben. Wenn ich mehr Zeit für die häusliche 
Pflege habe, bleibt am Ende auch mehr Zeit für mich übrig, weil ich diese 
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Stunden, die ich sonst im Berufsalltag habe, natürlich aufteilen kann, in Pflege 
und in Freizeit. (Interview 15, Pos. 63) 

Persönliche Freiheit und Selbstfürsorge sind wichtige Elemente, die durch den 
Ausstieg aus der Erwerbsarbeit entstehen könnten. Mehr Raum für persönli-
che Erholung und Aktivitäten, die das eigene Wohlbefinden fördern, wird als 
wichtiger Vorteil gesehen. Pflegende könnten neue Wege finden, sich selbst 
zu verwirklichen und ihre Freizeit zu genießen. 

 

Fallbeispiel 4: Strukturierte Effizienz, emotionale Pflegebedürfnisse 
 
Der 49-jährige ledige Sohn pflegt seit drei Jahren seine 76-jährige Mutter 

mit Pflegegrad 3 als Einzelkind ohne familiäre Unterstützung. Mit 22 Stun-
den an fünf Tagen pro Woche bei gleichzeitiger Vollzeiterwerbstätigkeit 
entwickelte er ein hochstrukturiertes Pflegemanagement. Seine Situation 
verdeutlicht sowohl die Möglichkeiten systematischer Organisation als auch 
die Grenzen rein effizienzorientierter Herangehensweisen. 

Seine minutiöse Planungsstrategie umfasst die rechtzeitige Beschaffung 
von Pflegematerial, strukturierte Tagesabläufe und die präventive Organisa-
tion von Terminen. Ein verständnisvoller Arbeitgeber ermöglicht flexible 
Arbeitszeiten, wodurch er berufliche und pflegerische Verpflichtungen ko-
ordinieren kann. Die finanzielle Situation ist durch das Renteneinkommen 
der Mutter und Unterstützung durch die Geschwister entspannt. 

Sein strukturierter Ansatz führt jedoch zu Spannungen mit der Mutter, 
deren Bedürfnis nach Gemütlichkeit mit seiner Effizienzorientierung kolli-
diert. Das soziale Netzwerk beschränkt sich hauptsächlich auf die Ge-
schwister und wenige Freunde, wobei der Austausch mit den Geschwistern 
emotional entlastend wirkt. Eine Haushaltshilfe übernimmt praktische Auf-
gaben. 

Seine Bewertung eines bedingungslosen Grundeinkommens zeigt eine 
charakteristische Ambivalenz: Einerseits erkennt er die Vorteile einer Er-
werbsarbeitszeitreduzierung für mehr Flexibilität und reduzierten Stress. 
Andererseits hinterfragt er kritisch die gesellschaftlichen Auswirkungen und 
sieht aufgrund der bereits komfortablen finanziellen Situation seiner Mutter 
keinen dramatischen Veränderungsbedarf. Seine differenzierte Betrachtung 
zeigt, wie individuelle Umstände und Wertvorstellungen die Bewertung ei-
nes Grundeinkommens prägen. 
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Die Neudefinition von Lebensprioritäten ist in diesem Zusammenhang die zent-
rale Bedeutungskategorie. Die Aufgabe der Erwerbstätigkeit könnte es der 
Pflegeperson ermöglichen, sich ganz auf die Bedürfnisse der zu pflegenden 
Person zu konzentrieren. Dies könnte zu einer intensiveren und möglicher-
weise erfüllenderen Pflegebeziehung führen, da die pflegende Person mehr 
Zeit und Energie für diese wichtige Aufgabe aufwenden könnten. Damit ist 
die Verbesserung der Pflegequalität angesprochen. Ohne die Verpflichtungen 
eines Berufs könnten Pflegepersonen an Flexibilität in der Tagesgestaltung 
gewinnen. Dies ermöglicht eine bessere Anpassung an die Bedürfnisse der 
Pflegebedürftigen und bietet die Chance, die Pflegequalität zu verbessern. Die 
zusätzliche Zeit und Aufmerksamkeit, die den Pflegebedürftigen gewidmet 
werden könnte, könnte zu einer deutlichen Verbesserung des Wohlbefindens 
und der Lebensqualität der Pflegebedürftigen führen. 

„Ich würde als erstes meinen Job aufgeben und die Organisation hier bei 
meiner Mutter mit Pflegeeinsatz mit allem drum herum, habe ich dann natür-
lich wesentlich mehr Flexibilität, kann das ganz anders einteilen und hab dann 
die Möglichkeit, mehr Zeit für sie zu verbringen. Also, es wäre mehr für mich 
und mehr für sie, müsste mich dann allerdings so damit arrangieren, dass das 
für mich eine dauerhafte Zuwendung ist.“ (Interview 15, Pos. 59) 

 
 

5.3.1.2 Keine Veränderung der Vereinbarkeit 
 

Diese Unterkategorie beleuchtet Bedeutungen, die die Wirksamkeit eines 
Grundeinkommens in Bezug auf die Vereinbarkeit von Pflege, Familie, Frei-
zeit und Beruf in Frage stellen. Diese Perspektive zeigt, dass ein Grundein-
kommen nicht immer zu potenziellen Veränderungen führen muss und dass 
verschiedene Gründe dafür ausschlaggebend sein können. 

Ein wesentlicher Aspekt ist die Erhaltung des Lebensstandards. Einige Pfle-
gende sehen sich im Szenario eines Grundeinkommens nicht in der Lage, ihre 
Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren, da dies den Erhalt ihres Lebensstandards 
gefährden könnte.  

Eine Person äußert sich dazu: „Man hat da noch mal finanzielle Einbußen, 
was Weihnachtsgeld und Urlaubsgeld angeht, und ich habe ja auch jahrelang 
auch Teilzeit gearbeitet, dass ich auch selber gucken muss, dass ich auch für 
meine Rente einzahle, gerade die letzten Jahre.“ (Interview 5, Pos. 59) 
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Auch die Priorisierung der beruflichen Karriere spielt eine entscheidende Rolle. 
Die Sorge um die berufliche Zukunft und die Notwendigkeit, im Beruf prä-
sent zu bleiben, überwiegt bei einigen Pflegenden die möglichen Vorteile ei-
ner Erwerbsarbeitszeitreduzierung.  

Eine Person sagt: „Insofern würde mir das ja eigentlich nichts bringen. Nee, 
also auch im Hinblick auf Fortkommen und so weiter? Nein, nein, würde mir 
das so nichts bringen.“ (Interview 12, Pos. 79) 

Ein weiterer Faktor sind die bereits vorhandenen Unterstützungsstrukturen. Einige 
Pflegende sind der Ansicht, dass die bestehenden Unterstützungsangebote 
wie Freistellung und Sonderurlaub für ihre Situation ausreichend sind. Dies 
deutet darauf hin, dass ein Grundeinkommen nicht unbedingt neue Lösungen 
für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf bietet.  

Eine Person äußert: „Ich glaube, da ist schon ganz, ganz viel passiert, finde 
ich. Es gibt ja Freistellungen, Sonderurlaub, den ich beantragen kann. Ob ich 
das mache, ich sag mal, ist meine Sache, könnte ich aber theoretisch. Also ich 
finde, ich kann das ja nur für den jetzigen Status beurteilen. Ich spreche jetzt 
nicht von einer vollen Pflegebedürftigkeit, die zu Hause stattfinden soll, dann 
sieht es sicherlich anders aus. Aber für den Status meiner Eltern, finde ich, ist 
das ausreichend.“ (Interview 13, Pos. 81) 

Diese Perspektiven zeigen, dass ein Grundeinkommen nicht automatisch zu 
einer Verbesserung der Vereinbarkeit von Pflege, Familie, Freizeit und Beruf 
führt. Individuelle Lebenssituationen, berufliche Prioritäten und bestehende 
Unterstützungsstrukturen spielen eine wesentliche Rolle bei der Beurteilung 
der Wirksamkeit eines Grundeinkommens. 
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5.3.2 Finanzielle Situation (Szenario Grundeinkommen) 
 

 
Abbildung 11: Handlungsspielräume pflegebedürftiger Personen aus Sicht informeller Pflegeperso-

nen zur finanziellen Situation im Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen 

 
In diesem Kapitel werden die möglichen Veränderungen der finanziellen Si-
tuation durch ein Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € analysiert, wie sie von 
den informell Pflegenden subjektiv eingeschätzt werden. Ziel ist es, aufzuzei-
gen, wie ein Grundeinkommen die finanziellen Handlungsmöglichkeiten so-
wohl der Pflegenden als auch der Pflegebedürftigen beeinflussen könnte. 

 
 

5.3.2.1 Die finanzielle Situation der pflegebedürftigen  

Personen im Szenario Grundeinkommen 
 

Eine besondere Stellung nimmt die Wahrnehmung und Bewertung der finan-
ziellen Situation der pflegebedürftigen Person(en) ein. Diese Kategorie be-
rücksichtigt, inwieweit ein Grundeinkommen zu einer Entlastung der 
finanziellen Situation der Pflegebedürftigen beitragen könnte und welche 
Auswirkungen dies auf die Entscheidungsfindung der Pflegepersonen in Be-
zug auf die Pflege und Betreuung haben könnte (s. Abb. 11, vorherige Seite). 
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Diese Kategorie ist von besonderer Relevanz, da die Pflegenden sowohl im 
Status quo als auch in der offenen Frage immer wieder die finanzielle Situa-
tion ihrer Eltern mit einbeziehen (s. Kap. 5.2.2). 

 
 

Aktuelles Einkommen höher als das Grundeinkommen 
 

In Situationen, in denen das aktuelle Einkommen der pflegebedürftigen El-
tern höher ist als das Grundeinkommen, trägt das Grundeinkommen nicht 
direkt zur Verbesserung ihrer finanziellen Situation bei. Da ihr Einkommen 
bereits ein Niveau erreicht hat, das ihre Grundbedarfe und darüber hinausge-
hende Ansprüche abdeckt, wird die Unterstützung durch ein Grundeinkom-
men in diesem Kontext nicht als notwendige Maßnahme zur Sicherung des 
Lebensunterhalts oder zur Finanzierung der Pflege angesehen.  

Eine Person beschreibt dies so: „Überhaupt nicht, weil meine Mutter recht 
genau 1.500 € Rente hat. Also ich wär auf alles andere genauso angewiesen, 
weil wenn sie bedingungsloses Grundeinkommen bekommen würde, von 
1.500 €, kriegt sie ja keine Rente mehr. Ist ja nicht so, als hätte sie plus die 
1.500 € Rente. Sie hätte dann eben die 1.500 € Grundeinkommen. (Interview 
6, Pos. 25) 

 

 

Aktuelles Einkommen niedriger als das Grundeinkommen 
 

In einem Fall, in dem das Haushaltseinkommen unter dem Betrag des bedin-
gungslosen Grundeinkommens liegt, wie bei einer Person, die ihre pflegebe-
dürftigen Eltern türkischer Herkunft pflegt (s. Kap. 5.2.2.1), könnte ein 
Grundeinkommen eine wichtige finanzielle Unterstützung darstellen. Dies 
würde den finanziellen Spielraum erweitern und es ermöglichen, qualitativ 
höherwertige oder zusätzliche Pflegeleistungen zu finanzieren.  
Eine Person führt aus: „Ja, das ist ja auch, wenn das auch für meine Eltern 
zutreffen würde, dann hätte man ja, da sind wir wieder beim Geld, viel mehr 
Spielraum. Dann könnte man sich vielleicht, wenn man keine Pflegekräfte so 
bekommt, vielleicht auch privat was suchen, die dann bezahlen entsprechend, 
sodass die dann auch nochmal gewisse Sachen abnehmen. (Interview 3, Pos. 
43) 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen könnte spezifische finanzielle Ent-
lastungen und Verbesserungen für Menschen mit einem Einkommen unter-
halb des Grundeinkommen-Niveaus im Pflegekontext bringen. Für Pfle-



 5 Die Ergebnisse 

 

226 

gende, deren Einkommensmöglichkeiten durch die Pflegeverpflichtung ein-
geschränkt sind, stellt das Grundeinkommen eine wesentliche finanzielle Un-
terstützung dar. Damit könnten qualitativ höherwertige oder zusätzliche 
Pflegeleistungen für Angehörige finanziert werden, die ohne diese Unterstüt-
zung nicht möglich wären. Dazu gehört die Inanspruchnahme professioneller 
Pflegedienste, die Anschaffung spezialisierter medizinischer Geräte oder der 
Umbau der Wohnung, um den Bedarfen der Pflegebedürftigen besser gerecht 
zu werden. Ein Grundeinkommen könnte die Qualität der Pflege verbessern.  

Eine Person formuliert: „In Bezug auf meine Mutter jetzt, es wäre natürlich 
ein positiver Aspekt noch mal, vielleicht könnte man dann noch mal andere 
Dinge überdenken, vielleicht nochmal in dem Wohnbereich nochmal was zu 
verändern oder einen elektrischen Rollstuhl wie auch immer zu besorgen, wo-
bei sie aber auch nie in der Lage sein wird, diese Dinge alleine zu bedienen. 
Da muss halt immer jemand bei sein. Also, das wäre vielleicht noch eine Mög-
lichkeit. Aber, und ich weiß auch nie, wie teuer wird auch eine 24 Stundenkraft 
irgendwann? Die Preise gehen ja auch da in die Höhe. Im Moment können 
wir es hoffentlich noch gut händeln, mit Pflegegeld und Rente, und dann 
müssen wir halt schauen. Dann wäre natürlich, wenn alles andere mal aufge-
braucht, es wäre so eine Grundsicherung immer schön, dass man sagen kann: 
Okay, ich kann damit den Lebensunterhalt von meiner Mutter bestreiten.“ 
(Interview 5, Pos. 51) 

 
 

5.3.2.2 Die finanzielle Situation der informellen Pflegepersonen  

im Szenario Grundeinkommen 
 

In dieser Kategorie wird untersucht, wie sich die finanzielle Situation der Pfle-
gepersonen selbst verändern könnte und welche Handlungsmöglichkeiten 
sich daraus ergeben bzw. nicht ergeben (s. Abb. 12, folgende Seite). Dabei 
werden sowohl direkte finanzielle Auswirkungen als auch indirekte Auswir-
kungen auf die Pflegeleistungen, den Lebensstandard und die allgemeine wirt-
schaftliche Sicherheit der Betroffenen berücksichtigt. Ziel dieser Kategorie ist 
es, ein umfassendes Verständnis der subjektiven Einschätzungen und Erwar-
tungen bezüglich der finanziellen Situation im Kontext eines Grundeinkom-
mens zu entwickeln. 

 

  



5.3 Szenario Grundeinkommen: Potenzielle Handlungsspielräume  

 

227 

Keine Veränderung der finanziellen Situation 
 
Einige Pflegende sehen keine wesentliche Veränderung ihrer finanziellen Si-

tuation durch ein Grundeinkommen. Diese Gruppe, deren Einkommen oder 
finanzielle Unterstützung bereits ausreicht, um die Pflegeverpflichtungen zu 
erfüllen, würde durch ein Grundeinkommen keinen direkten Einfluss auf ihre 
finanzielle Situation und Handlungsmöglichkeiten sehen.  
 

 
Abbildung 12: Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen zur finanziellen Situation im 

Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 

 
Eine Person beschreibt dies so: „Ich sag mal, wirtschaftlicher Art beein-

trächtigt uns die Pflege ja nicht. Das könnte andere geben, die jetzt eben nicht 
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mehr in der Lage sind ihrer Erwerbstätigkeit im bisherigen Umfang nachzu-
gehen, die das tatsächlich massiv wirtschaftlich einschränkt. Das ist bei uns 
nicht der Fall.“ (Interview 12, Pos. 75) 

Eine andere Person ergänzt: „Auf meine persönliche Situation bezogen, 
habe ich kein finanzielles Problem. Das würde es ja, es würde sich, glaube ich, 
nicht großartig verändern in meiner Situation.“ (Interview 8, Pos. 49) 

 
 

Die Bedeutung finanzieller Handlungsspielräume 
 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen könnte zu einer finanziellen Entlas-
tung im Alltag beitragen, indem alltägliche finanzielle Sorgen wie die Deckung 
der Grundbedürfnisse und die Bewältigung steigender Lebenshaltungskosten 
reduziert werden. 

Eine Person veranschaulicht dies: „So würde ich dann irgendwann auch in 
dieses Bürgergeld hin abrutschen und das möchte ich eigentlich nicht. Ich bin 
auf der einen Seite jemand, der dem Staat nicht zur Last fallen will, der also 
auch für sein Einkommen selbst aufkommen will. Aber wenn ich dann keine 
berufliche Perspektive habe, ist mir das Risiko zu groß. Mit einem Grundein-
kommen kann ich natürlich sagen: Okay, das Geld kommt, ich kann das Ri-
siko eingehen; wenn es nicht klappt, habe ich immer noch eine Chance, dann 
kann ich immer noch vernünftig weiterleben. Also, das hätte für mich schon 
eine extrem große Bedeutung und würde auch meine permanente Überlegung 
wesentlich beeinflussen.“ (Interview 15, Pos. 61) 

Damit einher geht die Sicherung des Lebensstandards. Ein bedingungsloses 
Grundeinkommen könnte einen konstanten und verlässlichen finanziellen 
Rahmen bieten, der es Individuen ermöglicht, ihren aktuellen Lebensstandard 
zu halten oder sogar zu verbessern, unabhängig von den Schwankungen im 
Erwerbsleben oder unvorhergesehenen Ereignissen.  

Eine Person beschreibt diesen Aspekt wie folgt: „Man wäre beruhigter. Also 
ich, ich persönlich, nicht alle, sondern meine persönliche Situation wäre dann 
etwas beruhigter, weil dann mein Anteil hier fürs Haus gesichert wäre. Also, 
der ist auch jetzt gesichert. Aber man hätte so ein kleines Polster im Rücken 
für andere Sachen, was mir ja kein Zeitpolster verschafft.“ (Interview 9, Pos. 
51) 

Ein Grundeinkommen könnte sich auch auf die finanzielle Sicherheit im 
Alter auswirken. Ein garantiertes Einkommen könnte die Sorge um die finan-
zielle Zukunft im Alter verringern.  
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Eine Person erklärt: „Ja, das ist nicht so Angst um meine Rente haben muss, 
weil ich meine, es ist auch ein bisschen Luxus, so die Arbeitszeit zu reduzie-
ren, finde ich, und ich habe gedacht, nachher irgendwann, wenn du da mal so 
70, 80 bist, dann beißt du dich vielleicht den Hintern, weil du das damals so 
gemacht hast, weil du dann jetzt so sparen muss und gucken, wie du über die 
Runden kommst. Und dann hätte ich dann, ja dann hätte ich gesagt, mit 
1.500 € hab ich schon mal die Miete und so die Grundkosten drin, und dann 
kann ich gucken, was da noch kommt, ja!“ (Interview 10, Pos. 50) 

Diese finanzielle Sorgenfreiheit im Alter beinhaltet die Reduzierung von Ängsten 
und Sorgen um die finanzielle Absicherung im Alter. Pflegende, die sich durch 
die Pflegeverpflichtungen in ihrer Erwerbsfähigkeit und damit in ihrer Mög-
lichkeit, Rentenbeiträge zu leisten, eingeschränkt sehen, gewinnen durch das 
Grundeinkommen eine Garantie für eine finanzielle Grundsicherung.  

Eine Person weist darauf hin: „Das wird mit Sicherheit für viele pflegende 
Angehörige die Situation etwas entspannen, und man macht sich vor allen 
Dingen, und das ist so meine größte Sorge, ich mache mir nicht um meine 
augenblickliche Situation sorgen, sondern eigentlich viel eher darum, was wird 
mit meiner Rente werden? Und wenn ich weiß, es gibt ein bedingungsloses 
Grundeinkommen, dann ist mir das ja schon mal auch als Rentner sicher.“ 
(Interview 8, Pos. 57) 

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist die flexible Gestaltung der Erwerbsarbeitszeit 
heute. Ein Grundeinkommen könnte es Pflegepersonen ermöglichen, ihre 
Erwerbsarbeitszeit anzupassen, ohne finanzielle Einbußen im Alter befürch-
ten zu müssen. Diese Möglichkeit, weniger zu arbeiten, würde es ihnen erlau-
ben, sich mehr auf die Pflege zu konzentrieren und gleichzeitig eine Balance 
zwischen Pflegeaufgaben und persönlichen Bedürfnissen zu finden.  

Eine Person berichtet: „Wenn ich jetzt ein Grundeinkommen hätte, dann 
würde ich meine Arbeit doch reduzieren […].“ (Interview 11, Pos. 45) 
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5.3.3 Persönliches Wohlbefinden im  

Szenario Grundeinkommen 
 

In diesem Kapitel werden die möglichen Veränderungen und Auswirkungen 
eines Grundeinkommens i. H. v. 1.500 € auf das persönliche Wohlbefinden 
informell Pflegender untersucht (s. Abb. 13). Die Analyse gliedert sich in zwei 
zentrale Aspekte: Zum einen wird untersucht, wie ein Grundeinkommen 
neue zeitliche Freiräume für die Selbstsorge der Pflegenden schaffen könnte. 
Zum anderen wird untersucht, welche Auswirkungen die zusätzlich verfüg-
bare Zeit auf die Organisation der Pflege selbst hätte. Beide Dimensionen – 
Zeit für Selbstsorge und Zeit für Pflege – stehen in engem Zusammenhang 
mit dem subjektiven Wohlbefinden der Pflegenden. 

 
 

 
Abbildung 13: Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen zum persönlichen Wohlbefinden 

im Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 
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5.3.3.1 Zeit für Selbstfürsorge 
 

Diese Kategorie bezieht sich auf den potenziellen Zuwachs an zeitlichen Res-
sourcen durch ein Grundeinkommen, der es Pflegenden ermöglichen könnte, 
sich verstärkt ihren eigenen physischen, psychischen und emotionalen Be-
dürfnissen zu widmen. Die gewonnene Zeit könnte für Aktivitäten genutzt 
werden, die für die Selbstfürsorge zur Erhaltung oder der Verbesserung der 
eigenen Gesundheit und des Wohlbefindens beitragen, wie z. B. sportliche 
Betätigung, Entspannung, kulturelle oder soziale Aktivitäten sowie die Pflege 
sozialer Kontakte.117 

 
Dies wird in folgendem Dialog deutlich. 
T: „Also, ich wäre gelassener, nicht so gereizt, hätte auch Zeit, mich um 

meine Kinder zu kümmern, die jetzt teilweise schon ein Jahr in Köln wohnen 
und sagen, du warst noch nicht in unserer neuen Wohnung. Sag ich ja, jedes 
zweite Wochenende arbeiten, dann irgendwann mal Durchschnaufen, zum 
Opa hochfahren, wann? So was zum Beispiel. Also, ich wäre dann wieder 
mehr Mensch.“ 

I: „Was bedeutet das für Sie, Mensch zu sein?“ 
T: „Zeit für mich zu haben, mal rauszugehen, das zu tun, was mir auch gut 

tut. [...]“ 
I: „Was glauben Sie, welche Auswirkungen hätte das dann auch für Sie in 

der Rolle als pflegende Person?“ 
T: „Ich bin präsenter, ich bin ausgeglichener. Das Gereizte ist weg, der 

Druck ist weg. Wenn mein Vater sagt, wie du fährst schon wieder, sage ich: 
Naja, ich habe jetzt noch anderthalb Stunden Autobahn, wenn ich gut durch-
komme. Ich muss jetzt, und morgen ist wieder Frühdienst.“ (Interview 14, 
Pos. 83-87) 

 
Die mentale und emotionale Stärkung ist ein zentraler Aspekt dieser Kategorie. 

Die Reduzierung von Stress und Druck durch die zusätzliche finanzielle Si-
cherheit und den damit verbundenen zeitlichen Spielraum kann zu einer deut-
lichen Verringerung der psychischen Belastung führen. Die Möglichkeit, sich 
zu entspannen, ohne sich ständig Gedanken über die finanzielle Situation 

 

117 Selbstfürsorge wird hier als wesentlicher Bestandteil einer ausgewogenen Lebensführung 
verstanden, die durch den Abbau von Stress und Überforderung sowie die Förderung von 
Erholung und Zufriedenheit gekennzeichnet ist (vgl. Reichhart 2021, 13-19). 
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oder den nächsten Termin machen zu müssen, verbessert das emotionale 
Gleichgewicht und die psychische Gesundheit. 

Eine Person legt dar: „Das würde die Sache auch komplett für mich verein-
fachen. Dann hätte ich viel mehr Spielraum, zeitlichen Spielraum. Und viel-
leicht würde mir das gesundheitlich dann auch gut tun, dass man mehr Zeit 
hat und auch für sich dann, dass man die Sachen in Ruhe erledigen kann und 
jetzt nicht mehr unter Stress erledigt, wie so ein Berserker, quasi von Ort zu 
Ort fährt, die Sachen telefonisch organisiert, das alles im Kopf haben muss 
und und und. Da sind ja so viele Sachen manchmal auch durchgeflutscht, 
Termine und und und also, das würde die Sache dann extremst vereinfachen.“ 
(Interview 3, Pos. 37) 

Ein anderer Aspekt ist die physische Gesundheitsförderung. Durch mehr Zeit für 
sich selbst wird es möglich, etwas für die eigene körperliche Gesundheit zu 
tun, z. B. durch Sport oder andere körperliche Aktivitäten. Dies steht im di-
rekten Gegensatz zur heutigen Situation, in der Zeitmangel und Stress solche 
gesundheitsfördernden Maßnahmen oft verhindern.  

Eine Person beschreibt dies so: „Was, wenn man es erweitert sieht, ist na-
türlich immer wieder, je mehr Zeit ich mir freischaufeln kann und wenn das 
ganze hier am Laufen ist und ich dann wieder mehr Zeit habe, dann komme 
ich auf den Gedanken, okay ich mach mal morgen eine halbe Stunde Sport, 
ob das jetzt von dem Grundeinkommen ist. Aber das ist halt der Zeitfaktor.“ 
(Interview 2, Pos. 45) 

Ein wiederkehrendes Thema ist das Durchbrechen der Überforderungsspirale. 
Pflegende machen sich Sorgen um ihre eigene Zukunft und die mögliche 
Übertragung der Pflegelast auf die nächste Generation. Mehr Zeit für Selbst-
fürsorge könnte helfen, diesen Kreislauf zu durchbrechen, indem Pflegende 
sich regenerieren und Strategien entwickeln können, die eine nachhaltigere 
Pflegesituation schaffen.  

Eine Person erklärt: „Ja, dass man selber sich auch ein Stück weit schützt. 
Ja also, wir sind ja dann in der Spirale. Also, ich sehe das in der Spirale. Die 
Spirale läuft so ab: Ich bin jetzt für meine Eltern da, zerreiße mich im Prinzip. 
Irgendwann sind die nicht mehr da, naturgemäß. Dann komme ich, weil ich 
mich zerrissen habe, in die Situation, dann ist hoffentlich mein Sohn da, und 
dann passiert, fängt das gleiche wieder von vorne an. Das ist halt immer, ja, 
weiß ich nicht also Kosten, Zeitfaktor, das sind die Mainpoints finde ich.“ 
(Interview 3, Pos. 47) 
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5.3.3.2 Zeit für die Pflege 
 

Diese Unterkategorie beschreibt die durch ein Grundeinkommen induzierten 
Möglichkeiten, mehr Zeit und Aufmerksamkeit für die Pflege und Betreuung 
pflegebedürftiger Personen aufwenden zu können. Die zusätzliche zeitliche 
Ressource könnte es Pflegenden ermöglichen, ihre Pflegeaufgaben ohne 
Druck und Stress zu bewältigen und dadurch die Qualität der Pflege sowie 
das eigene Wohlbefinden zu verbessern. Dies wird von einer Person wie folgt 
beschrieben: 

T: „Das nähme den Druck weg. Ich hätte viel mehr Zeit für meinen Vater. 
Jetzt fahre ich hin, das, was gerade gemacht wird, eine Arztbegleitung oder 
weil die zwei Wochen wiederum sind oder weil irgendwas ansteht. Dann 
könnte ich mit ihm wirklich mal was noch machen, wo er sagt, das habe Spaß 
dran, nochmal irgendwo hinfahren. Ich hätte noch Zeit für mich und wäre 
auch, wenn ich da ankomme, ausgeglichen.“ 

I: „Also was würden sich dann verändern?“ 
T: „Die Qualität seiner Betreuung wäre besser. Mir ginge es dabei besser, 

dass ich nicht auf dem Zahnfleisch gehe, also ich fände das gut.“ (Interview 
14, Pos. 65-67) 

 
Die emotionale Entlastung der Pflegenden ist hier eine zentrale Bedeutungsdi-

mension. Wenn mehr Zeit für die Pflege zur Verfügung stehen würde, könn-
ten sich der Druck auf die Pflegeperson verringern. Dies könnte zu einer 
emotionalen Entlastung führen, die es ihnen ermöglicht, ihre Aufgaben aus-
geglichener und mit weniger Irritationen zu bewältigen. Die Reduktion von 
Stress trägt wesentlich zum eigenen Wohlbefinden der Pflegenden bei. 

Eine Person erklärt: „Indem ich einfach mehr Zeit habe, dass ich die Sachen 
gelassener angehe, dass ich mir auch die Zeit nehme, vielleicht noch mehr die 
Zeit nehme, statt wirklich mal eine Stunde anderthalb vor Ort vielleicht zu 
sein, die Sachen zu erledigen, einfach mal auch, das glaube ich auch, das wür-
den sich meine Eltern auch wünschen, weil auch da immer das Veto kommt, 
gehst du schon wieder und so weiter, und ja, geht halt nicht anders.“ (Inter-
view 3, Pos. 39) 

Die Steigerung der Pflegequalität bezieht sich auf die Verbesserung der Pflege-
leistung durch zusätzliche Zeitressourcen, die es ermöglichen könnte, die 
Pflege ruhiger und mit mehr Aufmerksamkeit für die Bedürfnisse der Pflege-
bedürftigen zu gestalten. Mehr Präsenz und die Möglichkeit, auf individuelle 
Wünsche und Bedürfnisse einzugehen, tragen zu einer Verbesserung der Le-
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bensqualität der Pflegebedürftigen bei. Pflege als Qualitätszeit für die Pfle-
genden selbst beschreibt in diesem Zusammenhang die Möglichkeit, nicht nur 
mehr Zeit in die Pflege zu investieren, sondern auch Qualitätszeit mit dem 
Pflegebedürftigen zu verbringen, die über die reine Pflegetätigkeit hinausgeht. 
Pflege wird so zu einer Zeit, die das eigene Wohlbefinden stärkt. 

 
 

5.3.4 Soziale Netzwerke im Szenario Grundeinkommen 
 

Das Kapitel untersucht die potenziellen Auswirkungen eines Grundeinkom-
mens von 1.500 € auf das soziale Netzwerk informeller Pflegepersonen (s. 
Abb. 14, folgende Seite). Analysiert werden Veränderungen in familiären Be-
ziehungen, professionellen Unterstützungsstrukturen und ehrenamtlichem 
Engagement sowie mögliche Effekte auf die gesellschaftliche Wahrnehmung 
von Pflege.118 

 
 

5.3.4.1 Direktes soziales Umfeld und familiäres Netzwerk 
 

Diese Kategorie bezieht sich auf mögliche Veränderungen und Auswirkun-
gen, die ein Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € auf die Beziehungen, Unter-
stützungsstrukturen und Interaktionen im direkten sozialen und familiären 
Umfeld der pflegenden Person haben könnte. Ein Grundeinkommen könnte 
die Möglichkeiten der Unterstützung durch Familienangehörige und das di-
rekte soziale Umfeld erweitern und damit zu einer besseren Bewältigung der 
Pflegeaufgaben beitragen.  

Eine Person beschreibt dies so: „Es könnte vielleicht schon sein, dass ich 
möglicherweise mit meiner Freundin dann mal drüber gesprochen hätte, ob 

 

118 Die Befassung mit dem sozialen Netzwerk stellte sich im Rahmen der Interviews als die 
abstrakteste Fragestellung dar. Diese wurde von den Pflegenden in der offenen Fragestellung 
nur selten thematisiert, sodass sie im Sinne der problemzentrierten Interviewmethode explizit 
nachgefragt werden konnte (s. Kap. 4.2.2). In diesem Kontext wurde seitens der Befragten eine 
Vielzahl an Interpretationsmöglichkeiten aufgezeigt. Diese reichten von einer Betrachtung der 
Pflege innerhalb der Familie über die Einbeziehung professioneller Hilfe und Ehrenamts bis 
hin zu einer gesamtgesellschaftlichen Perspektive. Die Diskussion dieser unterschiedlichen 
Sichtweisen ist ein wesentlicher Bestandteil des Forschungsprozesses. Es lässt sich jedoch be-
reits jetzt ableiten, dass die Verantwortung für die Angehörigenpflege primär als Verantwor-
tung eines kleinen Kreises wahrgenommen wird und weniger als gesamtgesellschaftliche 
Verantwortung. 
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sie vielleicht noch einen Tag abknappst. [...] Es könnte natürlich schon sein, 
dass es mich bei dem Drumherum entlastet, wenn mir dadurch die Möglich-
keit gegeben wird, dass ich ein bisschen Zeit in den Bürozeiten oder auf Bu-
sinessseite dann freischaufeln kann.“(Interview 2, Pos. 43) 

 

 

Abbildung 14: Potenzielle Handlungsmöglichkeiten sozialer Akteure im Unterstützungsnetzwerk 

informeller Pflegepersonen im Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 

 
Die Erweiterung des familiären Unterstützungsspielraums hat eine wichtige Bedeu-

tung. Ein Grundeinkommen könnte die Kapazitäten von Familienmitgliedern 
und des direkten sozialen Umfelds beeinflussen und erweitern, so dass mehr 
Unterstützungsmöglichkeiten entstehen. Es könnte Pflegenden ermöglichen, 
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ihre Pflegeaufgaben besser zu bewältigen und gleichzeitig mehr Zeit für an-
dere Verpflichtungen oder Erholungsphasen zu haben. 

Es gibt aber auch die Perspektive, dass ein Grundeinkommen i. H. von 
1.500 € keine signifikanten Veränderungen in den Beziehungen, Unterstützungs-
strukturen und Interaktionen im direkten sozialen und familiären Umfeld der 
pflegenden Person bewirken würde. Aus dieser Sicht würde die Einführung 
eines Grundeinkommens keine oder nur marginale Auswirkungen auf ihre 
bestehenden Unterstützungsstrukturen haben.  

Eine Person sagt dazu: „Also, wenn wir uns n dieser Dreierkonstellation, 
mein Mann und ich und meine Schwiegermutter, würde jetzt sich nicht viel 
ändern, wenn es ein bedingungsloses Grundeinkommen gäbe, glaube ich zu-
mindest.“ (Interview 12, Pos. 83) 

 
 

5.3.4.2 Professionelle Pflegekräfte und Alltagshelfer:innen 
 

Hier wird untersucht, welche Auswirkungen ein Grundeinkommen auf die 
Verfügbarkeit und Motivation von professionellen Alltagshelfer:innen und 
Pflegekräften haben könnte, die in der Regel Unterstützung im Alltag von 
Pflegebedürftigen und ihren Angehörigen leisten. Ein Grundeinkommen 
könnte die Bereitschaft und Motivation dieser Helfer:innen beeinflussen, ihre 
Dienste weiterhin anzubieten, was direkte Auswirkungen auf die Pflegesitua-
tion haben könnte.  

Eine Person erklärt dies so: „Wenn die [die Haushaltshilfe] jetzt Grundein-
kommen bekommen würde [...], ich weiß nicht, ob die dann überhaupt noch 
die Haushaltshilfe machen würde, ob die dann nicht vielleicht einen anderen 
Job machen würde.“ (Interview 6, Pos. 35) 

Eine weitere mögliche Perspektive ist, dass es keine signifikanten Auswirkungen 
auf das Unterstützungsnetzwerk geben würde. Es wird daher nicht erwartet, dass 
ein Grundeinkommen die Verfügbarkeit, Motivation oder Effizienz von pro-
fessionellen Pflegekräften und Alltagshilfer:innen wesentlich verändern 
würde.  

Eine Person äußert: „Nee, nicht wirklich, weil ich glaube, das würde so blei-
ben. Also, wir sind hier schon gut vernetzt, sag ich mal, dass man die Caritas 
hat, die Physiotherapie, die auch Hausbesuche macht. Das macht ja auch 
nicht jeder. Mittagessen, Reinigungskraft, also, ich glaube, da sind wir schon 
sehr gut vernetzt hier.“ (Interview 5, Pos. 67) 
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Auf der anderen Seite gibt es Bedenken hinsichtlich einer reduzierten Erwerbs-
arbeitsbereitschaft. Die persönliche und finanzielle Motivation von professionel-
len Alltagshelfer:innen könnte durch ein Grundeinkommen beeinflusst 
werden, was zu einer geringeren Verfügbarkeit von qualifizierten Helfer:innen 
führen könnte. 

Es gibt aber auch ein Potenzial zur Ausweitung des Engagements. Ein Grundein-
kommen könnte dazu führen, dass mehr Menschen, insbesondere ältere oder 
bereits pensionierte Fachkräfte, bereit sind, in der Pflege oder als Alltagshel-
fer:innen zu arbeiten. Dies könnte dazu beitragen, den derzeitigen Mangel an 
qualifizierten Pflegekräften zu lindern.  

Eine Person schildert dies folgendermaßen: „Es ist natürlich auch gerade in 
dem Modell die Hoffnung, dass dann halt auch Leute mal eher sagen, also 
auch zum Beispiel, die Mutter meiner Freundin ist jetzt in Rente gegangen. 
Die hat ja jetzt die Rente auch noch rausgezögert, weil man das einfach kann, 
man kann zur Rente relativ einfach nebenbei was verdienen und erhält viel, 
und sie ist ja jetzt keine Pflegekraft, aber Pflegekräfte in der Situation, die auch 
schon was älter sind. Damit hätte man wahrscheinlich oder vielleicht auch die 
Möglichkeit, mehr Personal zu kriegen, und könnte vielleicht da mal wieder 
eine gewisse Lockerung geben, dass einfach ausreichend Personal da ist und 
nicht immer dieses knappe, was jetzt die Pflegedienste haben.“ (Interview 2, 
Pos. 41) 

 
 

5.3.4.3 Ehrenamtliches Engagement 
 

Diese Kategorie untersucht mögliche Veränderungen und Entwicklungen im 
Bereich des ehrenamtlichen und freiwilligen Engagements, die sich durch ein 
Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € ergeben könnten. Ein zentraler Aspekt die-
ser Kategorie ist die erhöhte Motivation für ehrenamtliches Engagement, die 
sich aus der finanziellen Unabhängigkeit ergibt, die ein Grundeinkommen mit 
sich bringen könnte. Dies könnte es den Menschen ermöglichen, ihre Zeit 
und ihre Fähigkeiten freiwillig und unabhängig von finanziellen Zwängen in 
die Unterstützung und Pflege von Pflegebedürftigen und ihren Familien ein-
zubringen.  

Eine Person beschreibt dies wie folgt: „Vielleicht wäre es interessant, dass 
diejenigen, die so im Augenblick so Alltagsbegleitung machen, diese Berufe, 
die sich entwickelt haben, dass es davon mehr und leichter jemanden gäbe zu 
finden, dass dieser Aspekt, der eben bei uns eine große Rolle spielt, Vereinsa-
mung, dass man dem ein bisschen begegnen kann, weil Menschen, die jetzt 
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in besonderer Weise sich für so eine Ansprache und Fürsorge eignen, oft ja 
eben nicht so bezahlt sind, wie man sich das wünschen würde. Wenn die mit 
einem bedingungslosen Grundeinkommen ausgestattet wären und dann eben 
gleichzeitig bereit sind, Fürsorge zu leisten, dann ist das was, was ich mir ganz 
gut vorstellen könnte. Ja.“ (Interview 12, Pos. 81) 

Die Stärkung der Motivation für ehrenamtliches Engagement ist ein zentraler Aspekt 
dieser Kategorie. Durch die finanzielle Unabhängigkeit, die ein Grundein-
kommen bietet, könnten mehr Menschen motiviert werden, sich ehrenamt-
lich zu engagieren. Sie könnten ihre Zeit und ihre Fähigkeiten freiwillig 
einbringen, ohne auf eine finanzielle Entschädigung angewiesen zu sein.  

Eine Person merkt an: „Und vielleicht, das ist eine Idee, vielleicht wäre das 
etwas, wo man dann mehr ehrenamtliche Menschen zu kriegen könnte, sich 
zu kümmern […].“ (Interview 4, Pos. 37) 

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist die Erhöhung der Verfügbarkeit von Freiwilli-
gen. Ein Grundeinkommen könnte dazu führen, dass mehr Menschen bereit 
sind, sich ehrenamtlich zu engagieren, da sie nicht mehr auf ein Einkommen 
aus Erwerbstätigkeit angewiesen sind. Gerade im Bereich der Pflege und Be-
treuung von Pflegebedürftigen könnte dies zu einer besseren Unterstützung 
und weniger Vereinsamung beitragen. 

 
 

5.3.4.4 Gesellschaftliche Perspektive 
 

Diese Kategorie bezieht sich auf die weitergehenden sozialen und kulturellen 
Auswirkungen, die ein bedingungsloses Grundeinkommen auf die Wahrneh-
mung von Pflegebedürftigen, die Wertschätzung ehrenamtlicher und pflege-
rischer Arbeit sowie auf das soziale Miteinander und den gesellschaftlichen 
Zusammenhalt haben könnte. Diese Kategorie erfasst die subjektive Ein-
schätzung der informellen Pflegepersonen, wie sich ein Grundeinkommen 
auf das gesellschaftliche Verständnis und die Anerkennung von Pflegearbeit 
auswirken könnte.  

Eine Person stellt dies so dar: „Aber gesellschaftlich könnte ich mir das 
durchaus vorstellen, weil vielleicht der Druck dann nicht ganz so da ist. Das 
reibt sich ja, das Arbeitseinkommen zu erwirtschaften und gleichzeitig Pflege 
zu leisten. Da könnte ich mir das durchaus gut vorstellen, dass das zur Ent-
lastung beiträgt und entsprechend natürlich auch die Rentenpunkte. Das ist 
ja jetzt auch schon so, dass da eben Rentenpunkte für geleistet werden, die 
Pflege dadurch auch eine etwas größere Bedeutung noch irgendwie erhält 
oder größere Wertschätzung.“ (Interview 12, Pos. 77) 
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Fallbeispiel 5: Moderate Belastung, stabiles Umfeld –  

Pflege ohne Veränderungsbedarf 
 
Die 54-jährige verheiratete Tochter betreut seit fünf Jahren ihre beiden 

Eltern mit jeweils Pflegegrad 3 mit 10 Stunden an sieben Tagen pro Woche 
– der geringste Pflegeaufwand in der Stichprobe. Ihre Situation illustriert 
exemplarisch, wie ein funktionierendes soziales Netzwerk und systemati-
sche Organisation den Pflegeaufwand minimieren und den Bedarf nach zu-
sätzlicher finanzieller Unterstützung reduzieren können. 

Das Fundament ihrer erfolgreichen Pflegebewältigung bildet ein hochef-
fizientes Familiensystem: Der Ehemann unterstützt aktiv bei der Organisa-
tion, der erwachsene Sohn übernimmt delegierte Aufgaben wie 
Arztbegleitungen, und eine Generalvollmacht ermöglicht unbürokratische 
Entscheidungen. Diese arbeitsteilige Struktur reduziert ihren persönlichen 
Zeitaufwand erheblich. Die berufliche Flexibilität als Vollzeitangestellte er-
möglicht zusätzlich spontane Freistellungen und Sonderurlaub bei Bedarf. 

Ihre Bewältigungsstrategien zeichnen sich durch präventive Planung und 
geschickte Nutzung verfügbarer Ressourcen aus. Kombinationsleistungen 
und Verhinderungspflege werden strategisch eingesetzt, die finanzielle Sta-
bilität der Familie ermöglicht vorläufige Unterstützung ohne materielle Sor-
gen. Die komplexe Pflegebürokratie stellt ihre größte Herausforderung dar, 
wird aber durch systematische Herangehensweise und familiäre Arbeitstei-
lung bewältigt. 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen würde in ihrer Situation keine we-
sentlichen Verbesserungen bewirken. Sie sieht weder für ihre Eltern noch 
für sich selbst einen Mehrwert, da die finanzielle Situation bereits stabil und 
die Pflegeorganisation effizient ist. Bestehende Unterstützungsstrukturen 
wie Freistellungen und Sonderurlaub empfindet sie als ausreichend. Ihre 
Perspektive verdeutlicht, dass ein Grundeinkommen nicht universell als Lö-
sung wahrgenommen wird, sondern stark von individuellen Ressourcen und 
Netzwerkstrukturen abhängt. Gleichzeitig räumt sie ein, dass sich ihre Be-
wertung bei einer Verschlechterung des Pflegezustands ändern könnte. 

 
Die Anerkennung und Wertschätzung der Pflegetätigkeit ist von zentraler Bedeu-

tung. Hier wird die Bedeutung der Anerkennung und angemessenen Wert-
schätzung der Arbeit von Pflegekräften und ehrenamtlich Engagierten thema-
tisiert. Ein Grundeinkommen könnte dazu beitragen, die gesellschaftliche 
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Anerkennung von Pflege- und Sozialberufen zu erhöhen und ihren Stellen-
wert in der Gesellschaft zu stärken. 

Eine weitere Dimension ist die Leistbarkeit von Pflege ohne sozialen Abstieg. 
Diese Dimension bezieht sich auf die Einschätzung der Möglichkeiten und 
Bedingungen, unter denen die Übernahme von Pflegeverantwortung für in-
formelle Pflegepersonen erfolgen kann, ohne dass die pflegende Person ne-
gative Auswirkungen auf ihre soziale Stellung, ihr Einkommen und ihre 
berufliche Karriere hinnehmen muss.  

Eine Person argumentiert so: „Gesellschaftlich betrachtet könnte sich 
dadurch eine Menge ändern. Das würde ich durchaus sehen, weil mehr Pflege 
unter Umständen privat geleistet werden kann, ohne dass da ein sozialer Ab-
stieg mit verbunden ist. Das ist ja dann oft auch der Fall.“ (Interview 12, Pos. 
77) 

 
 

5.3.5 Allgemeine Einstellung zum Grundeinkommen 
 

Im Rahmen der Interviews wurde nicht nur nach den Handlungsmöglichkei-
ten und deren Bedeutung für die Pflegenden gefragt, sondern abschließend 
auch die grundsätzliche Einstellung zum Grundeinkommen erfasst. Diese ab-
schließende Darstellung der allgemeinen Einstellungen dient dazu – auch 
wenn sie nicht direkt zur Beantwortung der Forschungsfragen beiträgt – das 
Gesamtbild abzurunden und die vielfältigen Perspektiven der Teilnehmenden 
zu dokumentieren. Obwohl sich alle Teilnehmenden auf das Grundeinkom-
mensszenario eingelassen und hier bereits differenziert und facettenreich ar-
gumentiert haben, zeigt sich, dass die Gesamtsicht auf das Grundeinkommen 
kontrovers, komplex und keineswegs einfach ist. 

Die allgemeine Einstellung zum Grundeinkommen in der Stichprobe reicht 
von enthusiastischer Zustimmung über ambivalente Gefühle bis hin zu ent-
schiedener Ablehnung. Diese unterschiedlichen Perspektiven spiegeln die 
vielfältigen Überlegungen wider, die das Thema Grundeinkommen in der Ge-
sellschaft auslöst (s. Kap. 3.2.2.4). 

Ein erheblicher Teil der Befragten steht dem Grundeinkommen positiv ge-
genüber. Diese Zustimmung basiert häufig auf der Erwartung, dass das 
Grundeinkommen die Lebensqualität und die gesellschaftliche Teilhabe verbessern 
könnte. Diese Personen betonen die Freiheit, die durch ein gesichertes Ein-
kommen entsteht und die Möglichkeit, sich sinnvolleren Tätigkeiten zu wid-
men.  
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Eine Person formulierte dies folgendermaßen: „Ja, wenn man so viel Geld 
bekommt, dass man leben kann, und dann mit der Zeit, die man ja nicht ar-
beiten muss, wirklich was Sinnvolles macht, fände ich genial. Könnte man 
sich ehrenamtlich einbringen, man könnte wirklich mal die Dinge machen, 
die einen selber weiterbringen, wo man vielleicht nachher noch wertvolle für 
die Gesellschaft ist.“ (Interview 14, Pos. 63) 

Auf der anderen Seite gibt es eine Gruppe von Befragten, die dem Grund-
einkommen kritisch gegenübersteht. Diese Skepsis hängt häufig mit der Sorge 
um mögliche negative wirtschaftliche und soziale Folgen zusammen. Diese Personen 
halten das Grundeinkommen für ineffizient und unnötig, insbesondere für 
Personen, die bereits finanziell abgesichert sind.  

Ein Beispiel für diese Haltung: „Das finde ich schon. Aber jedem jetzt, also 
ich meine, wofür brauchen Sie und ich irgendwie ein bedingungsloses Grund-
einkommen? Also finde ich jetzt irgendwie unsinnig. Das ist so Gießkanne, 
finde ich nicht richtig eigentlich.“ (Interview 7, Pos. 25) 

Ein weiterer Teil der Befragten zeigt eine ambivalente Haltung zum Grund-
einkommen. Diese Personen erkennen sowohl die möglichen Vorteile als 
auch die möglichen Nachteile und äußern häufig gemischte Gefühle. Diese 
Unsicherheiten spiegeln die Komplexität des Themas wider.  

Eine Interviewperson drückte diese Ambivalenz folgendermaßen aus: „Ja, 
ich weiß nicht, ich bin da nicht so komplett ablehnend eigentlich. Also, ich 
glaube schon, dass es ein bisschen Druck rausnimmt aus der Gesellschaft, 
weil es halt für jeden eine Belastung ist […]. Aber ich bin halt skeptisch, ob 
das funktionieren würde, weil ich glaube, es ist natürlich eine schöne Utopie, 
sage ich mal.“ (Interview 7, Pos. 25) 

Neben den grundsätzlichen Einstellungen zum Grundeinkommen wurden 
in den Interviews mehrere spezifische Themenbereiche identifiziert, die die 
Diskussion um das Grundeinkommen prägen. Einige Befragte sehen im 
Grundeinkommen eine Möglichkeit, Bürokratie abzubauen und den Zugang 
zu Unterstützung zu erleichtern. Sie glauben, dass das Grundeinkommen ad-
ministrative Hürden abbauen und mehr Menschen ermutigen könnte, Hilfe 
anzunehmen. Auch die flexible Lebensgestaltung, die ein Grundeinkommen er-
möglichen könnte, wurde häufig genannt. Viele sehen darin eine Chance, ihr 
Leben selbstbestimmter und kreativer zu gestalten. 

Die ökonomische Tragfähigkeit des Grundeinkommens ist ein zentraler Punkt 
in der Diskussion. Viele Befragte äußerten Bedenken hinsichtlich der Kosten 
und der Finanzierungsmöglichkeiten. Auch die Auswirkungen des Grundein-
kommens auf die Leistungsgerechtigkeit wurden häufig thematisiert. Einige 
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Befragte sehen im Grundeinkommen eine Gefahr für die Gerechtigkeit, da es 
Leistungen ohne adäquate Gegenleistung gewähren könnte. 

Die Meinungen darüber, wie sich ein Grundeinkommen auf die Arbeitsmo-
tivation auswirken könnte, sind geteilt. Während die einen befürchten, dass 
es die Arbeitsmoral senken könnte, sehen andere darin eine Chance, die Ar-
beitswelt neu zu gestalten. Diese unterschiedlichen Sichtweisen wurden in den 
Interviews deutlich.

Eine Person äußert sich grundsätzlich skeptisch: „Ja, warum sollte ich denn 
dann noch arbeiten gehen? Also das ist ja unlogisch, dann geht ja kein Mensch 
mehr arbeiten.“ (Interview 7, Pos. 45). 

Gleichzeitig sagt eine andere Person: „Ich glaube, dass viele, wenn sie dann 
plötzlich zu Hause sind und dann sagen, also mein Leben hat jetzt irgendwie 
keinen Sinn mehr. Deswegen glaube ich, dass es also viele auch dazu bewegt, 
wieder neu ins Berufsleben einzusteigen oder das Berufsleben etwas intensi-
ver zu betreiben.“ (Interview 15, Pos. 65) 

Insgesamt lässt sich sagen, dass die Meinungen zum Grundeinkommen und 
den damit verbundenen Aspekten sehr unterschiedlich sind. Die unterschied-
lichen Meinungen und Einstellungen spiegeln die Komplexität und die weit-
reichenden Implikationen wider, die die Diskussion um das Grundein-
kommen bereits heute mit sich bringt (s. Kap. 3.2). 
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5.4 Die Wechselseitigkeit der Lebenslagenfaktoren  

im Szenario Grundeinkommen 
 

Die potenziellen Handlungsmöglichkeiten im Grundeinkommensszenario 
sind durch eine komplexe Dynamik gekennzeichnet, bei der die Lebenslagen-
faktoren in enger Wechselwirkung zueinander stehen (s. Kap. 2.3.3.3). Ob-
wohl der Lebenslagen-Ansatz primär eine statische Analyse ermöglicht, sollen 
im Folgenden die zentralen Wechselwirkungen zwischen den Faktoren an-
hand der Interviewdaten herausgearbeitet werden. 

 
 

5.4.1 Dynamisches Verhältnis von Vereinbarkeit  

der Lebensbereiche und finanzieller Situation 
 

Die Balance zwischen finanzieller Absicherung und verfügbarer Zeit ist für 
informelle Pflegepersonen entscheidend, um sowohl die finanziellen Bedürf-
nisse zu befriedigen als auch genügend Zeit für die Pflegeaufgaben und die 
persönliche Erholung zu haben. Diese Balance wird durch ein Grundeinkom-
men beeinflusst, wie die subjektiven Einschätzungen der pflegenden Ange-
hörigen zeigen (s. Abb. 15, folgende Seite). 
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Abbildung 15: Dynamische Wechselwirkung zwischen den Lebenslagenfaktoren ‚Vereinbarkeit 

der Lebensbereiche‘ und ‚finanzielle Situation‘. Die schraffierte Fläche symbolisiert den  

dynamischen Anpassungsprozess. 

 
Eine Person hat die möglichen Auswirkungen eines Grundeinkommens auf 

das zeitliche und finanzielle Gleichgewicht wie folgt beschrieben: „… in der 
aktuellen Planung wäre das für mich quasi eine Perspektive. Ich würde wieder 
Geld bekommen, kann dieses Geld, muss ich dann nicht mehr mit der Ren-
tenversicherung verrechnen, sodass ich mir meinen Lebensabend leisten 
kann, sondern das wäre ja da für den Rest meiner Zeit. Ich kann meinen Job 
aufgeben, ich kann mich um meine Mutter kümmern und muss nicht Angst 
haben, was passiert, wenn sie in drei Monaten stirbt. Was mache ich dann bis 
zur Rente? Das schafft mir natürlich eine ganz andere Möglichkeit. Eine be-
rufliche Perspektive habe ich dann nicht mehr. Und für mich gibt es natürlich 
Freiheit, die ich jetzt im Moment in meiner Situation nicht brauche, aber ich 
mein Leben anders gestalten könnte. Ich hätte wieder Freizeit und ich kann 
wieder leben, was ich im Moment nicht kann. Dadurch, dass ich dann hier die 
ganze Zeit über präsent bin, kann ich mir natürlich in der Betreuung in einem 
größeren Umfang leisten. Ich kann halt auch dann mehr mit meiner Mutter 
unternehmen. Also, es wäre nicht nur gut für mich, sondern es wäre natürlich 
auch genauso gut für meine Mutter, weil ich dann halt mehr Zeit für sie habe 
und mich auch draußen mehr mit ihr beschäftigen kann. Ich könnte mit ihr 
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zu irgendwelchen Seniorenveranstaltungen wieder gehen, was ich derzeit 
nicht zeitlich einfach gar nicht organisieren kann. Und ja, das wäre so der 
Punkt dazu.“ (Interview 15, Pos. 55) 

Die Sicherung des Lebensunterhalts ist eine zentrale Bedeutungskategorie. Es 
geht um die Sicherung eines stabilen Einkommens, das trotz reduzierter Er-
werbsarbeitszeit oder pflegebedingter Unterbrechung der Erwerbstätigkeit 
den eigenen Lebensunterhalt und ggf. den der zu pflegenden Person deckt.  

Eine befragte Person fasst dies wie folgt zusammen: „Ich könnte halt also, 
wenn ich mehr Zeit ich habe, was mir tatsächlich fehlt, ist Zeit beziehungs-
weise Zeit bei gleichem Einkommen oder annährend gleichen Einkommen. 
Wenn ich das irgendwie kompensiert kriege, diese Zeit, dann ist das dann 
würde das sehr helfen.“ (Interview 2, Pos. 39) 

Flexibilität in der Lebensgestaltung ist ebenfalls ein bedeutender Punkt. Ein 
Grundeinkommen könnte es Pflegenden ermöglichen, ihre Erwerbsarbeits-
zeit den Anforderungen der Pflege und ihren persönlichen Bedürfnissen an-
zupassen, ohne finanzielle Einbußen befürchten zu müssen. Dazu gehören 
Teilzeitarbeit oder flexible Arbeitszeitmodelle, die eine bessere Vereinbarkeit 
von Beruf und Pflege ermöglichen. 

Von Bedeutung sind auch die langfristigen finanziellen und beruflichen Perspekti-
ven. Dazu gehört der Erhalt beruflicher Chancen und finanzieller Stabilität 
auch in der Zukunft, einschließlich der Sicherung von Rentenansprüchen 
durch angepasste Arbeitsmodelle, die Pflegezeiten berücksichtigen.  

Eine Person drückt dies so aus: „Wenn ich jetzt ein Grundeinkommen 
hätte, dann würde ich meine Arbeit doch reduzieren, wenn das mit meiner 
Rente so bleiben würde, denn ich kriege eh nicht viel Rente, und da will ich 
jetzt irgendwie gucken, dass ich die paar Jahre, die ich noch Arbeit hab, noch 
sieben Jahre, will ich einfach noch in die Rentenkasse zahlen, wenn es geht. 
Wenn ich jetzt wüsste, das wird mit meiner Rente jetzt nicht schmälernd wir-
ken, und ich hätte jetzt dieses Grundeinkommen, dann würde ich viel weniger 
arbeiten gehen. Ich würde arbeiten gehen für mich selber, aber nicht mehr so 
viel, damit ich mehr Luft habe zwischendurch.“ (Interview 11, Pos. 45) 
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5.4.2 Dynamisches Verhältnis von Vereinbarkeit der  

Lebensbereiche und persönlichem Wohlbefinden 
 

Der Zusammenhang zwischen der Vereinbarkeit von Lebensbereichen und 
dem persönlichen Wohlbefinden ist eng und zeigt, wie stark sich diese Le-
benslagenfaktoren überlappen und voneinander abhängen (s. Abb. 16). Das 
persönliche Wohlbefinden wird im Grundeinkommensszenario vor allem 
durch die flexiblere Vereinbarkeit der Lebensbereiche gefördert. Ein Grund-
einkommen i. H. v. 1.500 € könnte dazu beitragen, dass Pflegende ihre Zeit 
besser zwischen Pflege, Beruf, Familie und Freizeit aufteilen können. 

 
Abbildung 16: Dynamische Wechselwirkung zwischen den Lebenslagenfaktoren ‚Vereinbarkeit 

der Lebensbereiche‘ und ‚persönliches Wohlbefinden‘. Die schraffierte Fläche symbolisiert den dyna-

mischen Anpassungsprozess. 

 
Ein Schlüsselaspekt dieses Zusammenhangs ist die verfügbare Zeit für sich selbst. 

Die Möglichkeit, mehr Zeit für persönliche Erholung und Aktivitäten zu ha-
ben, steht in direktem Zusammenhang mit der Verbesserung des Wohlbefin-
dens. Die Pflegenden berichten, dass sie durch die zusätzliche finanzielle 
Sicherheit und den damit verbundenen zeitlichen Spielraum weniger gestresst 
und gereizt sein könnte.  
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Eine befragte Person beschreibt die positiven Auswirkungen auf ihr psychi-
sches Wohlbefinden: „Also, ich wäre gelassener, nicht so gereizt, hätte auch 
Zeit mich um meine Kinder zu kümmern [...]. Also, ich wäre dann wieder 
mehr Mensch.“ (Interview 14, Pos. 83) 

Die flexible Gestaltung der Lebensbereiche ermögliche es den Pflegenden, ihre 
Erwerbsarbeitszeit und ihre Pflegeaufgaben so zu gestalten, dass sowohl ihre 
eigenen Bedürfnisse als auch die Bedürfnisse der zu pflegenden Personen bes-
ser erfüllt werden könnten. Diese Flexibilität könnte wesentlich zum Abbau 
von Stress und Überforderung beitragen und damit das persönliche Wohlbe-
finden fördern.  

Eine Person betont: „Das würde die Sache auch komplett für mich verein-
fachen. Dann hätte ich viel mehr Spielraum, zeitlichen Spielraum. Und viel-
leicht würde mir das gesundheitlich dann auch gut tun […].“ (Interview 3, 
Pos. 37) 

Darüber hinaus zeigt sich, dass auch die Zeit für die Pflege einen signifikanten 
Einfluss auf das Wohlbefinden hat. Informell Pflegende, die mehr Zeit für 
die Pflege ihrer Angehörigen haben, könnten diese Aufgabe mit mehr Ruhe 
und Zuwendung erfüllen. Dies könnte nicht nur zu einer höheren Pflegequa-
lität führen, sondern auch zu einer besseren Lebensqualität für beide Seiten.  

Eine Person erklärt: „Das nähme den Druck weg. Ich hätte viel mehr Zeit 
für meinen Vater. [...] Die Qualität seiner Betreuung wäre besser. Mir ginge 
es dabei besser, dass ich nicht auf dem Zahnfleisch gehe.“ (Interview 14, Pos. 
65-67) 

Insgesamt wird deutlich, dass das persönliche Wohlbefinden und die zeitli-
che Vereinbarkeit der Lebensbereiche im Grundeinkommensszenario eng 
miteinander verknüpft sind. Ein Grundeinkommen könnte die Möglichkeit 
bieten, den Alltag flexibler zu gestalten, mehr Zeit für persönliche Bedürfnisse 
zu haben und damit Stress und Überforderung zu reduzieren. Dieser Zusam-
menhang verdeutlicht, wie wichtige Aspekte des persönlichen Wohlbefindens 
durch eine verbesserte Vereinbarkeit der Lebensbereiche positiv beeinflusst 
werden könnten. 
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5.5 Einzelfalldarstellung: Erwerbslose Pflegeperson 
 

Folgend wird ein Einzelfall vorgestellt, der sich durch spezifische Merkmale 
von den anderen Teilnehmenden der Studie unterscheidet. Es handelt sich 
um die einzige erwerbsfähige Person, die nicht erwerbstätig ist, was ihr eine 
Sonderstellung in der Stichprobe verleiht. Diese Einzelfalldarstellung ist eine 
wichtige Ergänzung, da sie in der qualitativen Forschung auch das Seltene 
und Unausgesprochene beleuchtet und damit ein umfassenderes Verständnis 
der Lebenslage informeller Pflegepersonen ermöglicht (s. Kap. 4.5.2.3). 

Die Darstellung folgt einer klaren Struktur und gliedert sich in mehrere Ab-
schnitte. Zunächst wird eine Fallzusammenfassung vorgestellt, die den bio-
grafischen Hintergrund und die spezifische Pflegesituation der erwerbslosen 
pflegenden Angehörigen beleuchtet. Anschließend wird der Status quo der 
aktuellen Handlungsmöglichkeiten entlang der vier Lebenslagenfaktoren be-
schrieben. Darauf folgt die Analyse des Grundeinkommensszenarios, die 
mögliche Veränderungen durch ein bedingungsloses Grundeinkommen be-
trachtet. Abschließend wird die allgemeine Meinung der Studienteilnehmerin 
zum Konzept des Grundeinkommens erfasst, um die Fallzusammenfassung 
abzurunden und ein Gesamtbild zu zeichnen. 

 
 

5.5.1 Fallzusammenfassung 
 

Biographische Einführung: Die 62-jährige Frau ist ledig, lebt aber in einer festen 
Beziehung mit ihrem Lebensgefährten. Seit sie vor drei Jahren mit der Pflege 
ihrer Mutter begonnen hat, ist sie arbeitslos. Ihre Rolle als informelle Pflege-
person entwickelte sich allmählich, als der Hilfebedarf ihrer Eltern immer 
größer wurde. Anfangs besuchte sie ihre Eltern ein- bis zweimal pro Woche, 
um administrative Aufgaben zu erledigen. Ihre Mutter, inzwischen 93 Jahre 
alt, litt zunehmend unter körperlichen und gesundheitlichen Beeinträchtigun-
gen, darunter mehrere Stürze und ein Herzinfarkt. Diese Ereignisse führten 
dazu, dass die Studienteilnehmerin immer mehr Verantwortung übernahm, 
zumal sie ihren Eltern versprochen hatte, sie nur im Falle einer schweren De-
menz in ein Pflegeheim zu geben. 

Pflegesituation, Tätigkeiten und Umfang: Die Mutter hat Pflegegrad 3 und erhält 
ein Pflegegeld i. H. v. 545 €. Sie ist mehrmals gestürzt und hat sich dabei 
verschiedene Verletzungen zugezogen, unter anderem einen Oberschenkel-
halsbruch. Ihr Vater zeigt Anzeichen von Verwirrtheit, hat aber noch keinen 
Pflegegrad.  
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5.5.2 Status quo: Bedeutung der gegenwärtigen  

Handlungsspielräume 
 

In diesem Kapitel werden die aktuellen Handlungsmöglichkeiten der pflegen-
den Angehörigen im Kontext ihrer alltäglichen Herausforderungen und Res-
sourcen beschrieben. 

 
 

5.5.2.1 Vereinbarkeit von Lebensbereichen 
 

Die Studienteilnehmerin hat ihren Tagesablauf minutiös organisiert, um die 
Pflege ihrer Eltern mit ihren eigenen Lebensbereichen in Einklang zu bringen. 
Spontane Aktivitäten sind selten möglich, dennoch versucht sie, sich und ih-
rem Partner regelmäßige Auszeiten zu gönnen. 

Die pflegende Tochter hat ihre Berufstätigkeit vollständig aufgegeben, um 
sich der Pflege ihrer Eltern zu widmen.  

Sie erklärt: „Ja, ich hab mir dann nichts Neues mehr gesucht, weil es ging 
nicht, ging nicht mehr, nein. Und dann hab ich ja ne Zeit Arbeitslosengeld 
bekommen, weil ich habe mich dann arbeitssuchend gemeldet, habe denen 
aber gesagt, dass sie mir nichts schicken müssen, weil ich meine Eltern pflege. 
Ich kriege das nicht geregelt mit einem Vollzeitjob, und dann habe ich meine 
18 Monate Arbeitslosengeld in Anspruch genommen, aber voll bewusst, weil 
ich musste ja irgendwie eine Regelung finden, und ich habe das auch gesagt, 
die brauchen mir keine Vorschläge schicken, ich nehme nichts an.“ (Interview 
1, Pos. 37) 

Mit der Aufgabe des Berufes hat die Interviewpartnerin einen wesentlichen 
Teil ihrer sozialen Identität verloren. Sie reflektiert: „Ich hätte hier auch weiter 
Klamotten verkaufen können. Das hat mir total Spaß gemacht. Aber das geht 
nicht! Man hat ja dann immer so komische Zeiten, die machen um zehn nur 
auf, bis acht Uhr abends. Geht nicht.“ (Interview 1, Pos. 37) 

 
 

5.5.2.2 Finanzielle Situation 
 

Die finanzielle Situation der Pflegenden ist angespannt. Sie erhält lediglich das 
Pflegegeld von ihrer Mutter i. H. v. 545 €, wovon sie 230 € für die Kranken-
kasse aufwenden muss. Hinzu kommen hohe Fahrtkosten. Für ihre finanzi-
elle Stabilität spielt ihr Partner eine wesentliche Rolle. 
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Dennoch empfindet sie die finanzielle Belastung als erheblich und kritisiert 
die mangelnde Unterstützung durch die Krankenkassen und das Sozialsystem. 
Der Übergang in die Arbeitslosigkeit brachte finanzielle Unsicherheit und Be-
lastungen mit sich.  

Sie schildert ihre Erfahrungen: „Ja, und dann war ich dann raus beim Ar-
beitsamt und aus dem sozialen Netz, und dann hat die Krankenkassen mir 
geschrieben, ich muss jetzt von einem imaginären Einkommen, was ich ja 
nicht mehr hatte, die haben dann ein Einkommen von 958 € festgelegt. Das 
war so ein Schnitt von irgendwas, ist wohl eine allgemeine Grenze für solche 
Fälle. Muss ich dann aus meiner Tasche, wo ja nichts drin war, 230 € Kran-
kenkasse zahlen. Dann habe ich mich bemüht, ob es eine Möglichkeit gibt 
einen Studententarif, wie die auch immer alle heißen, und konnte nicht ver-
stehen, dass es für pflegende Angehörige keinen Krankenkassen-Tarif gibt, 
den ich mir leisten kann. Nee, gibt es nicht. Da ist eine große Lücke, meines 
Erachtens. Dann hat sie zu mir wörtlich gesagt, wir sind ja nicht verheiratet. 
Dann hat sie zu mir wörtlich gesagt, dann heiraten sie. Da können sie bei 
ihrem Mann in die Versicherung. Habe ich gesagt, ich kann doch jetzt nicht 
gezwungenermaßen heiraten, damit ich krankenversichert bin. Das geht doch 
nicht! Dann hat zu mir gesagt, ja, dann suchen sie sich keinen Mini-, sondern 
einen Midi-Job, dann wären sie auch krankenversichert darüber.“ (Interview 
1, Pos. 37) 

 
 

5.5.2.3 Persönliches Wohlbefinden und Soziales Netzwerk 
 

Die pflegende Tochter setzt gezielt individuelle Strategien und Maßnahmen 
ein, um ihr körperliches und emotionales Wohlbefinden während der Pflege-
aufgaben zu erhalten oder zu verbessern. Sie erkennt die Bedeutung von Pau-
sen und Abgrenzung, um ihr emotionales Erleben zu regulieren. 

Die Studienteilnehmerin nutzt Ressourcen aus ihrem sozialen Umfeld zur 
Bewältigung der Pflegeanforderungen. Ihr soziales Netzwerk ist zwar klein, 
spielt aber eine entscheidende Rolle bei der Unterstützung ihrer Pflegeaufga-
ben. Ihr Bruder hingegen beteiligt sich kaum an der Pflege. Die Beziehung zu 
ihrem Lebensgefährten ist eine wichtige Stütze, da er sie sowohl emotional als 
auch finanziell unterstützt. 
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5.5.3 Bedeutung potenzieller Handlungsspielräume  

im Szenario Grundeinkommen: 
 

Die Untersuchung zeigt, dass sich ein Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € un-
terschiedlich auf die Handlungsmöglichkeiten der pflegenden Angehörigen 
auswirken würde. Während sich die finanzielle Situation und das persönliche 
Wohlbefinden der pflegenden Angehörigen durch die zusätzliche finanzielle 
Sicherheit deutlich verbessern würden, bliebe die Vereinbarkeit der Pflege mit 
anderen Lebensbereichen weitgehend unverändert. 

 
 

5.5.3.1 Vereinbarkeit von Lebensbereichen und finanzielle Situation  
 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € würde die Vereinbar-
keit von Pflege, Familie und Freizeit für die pflegende Angehörige nicht we-
sentlich verändern.  

Sie betont: „Ja, die Pflege selber eigentlich gar nicht, weil die bleibt so, wie 
sie ist. Meine Eltern sind so, wie sie sind. Ich muss das tun, was gemacht 
werden muss, und ob ich jetzt 1.500 € auf dem Konto habe oder nicht.“ (In-
terview 1, Pos. 63) 

Die finanzielle Situation der Interviewpartnerin würde die Bewältigung des 
Alltags erleichtern. Sie müsste sich nicht mehr ständig Gedanken über hohe 
Fahrtkosten oder Ausgaben für die Krankenkasse machen. Die zusätzliche 
finanzielle Sicherheit würde es ihr ermöglichen, mehr zum Haushalt beizutra-
gen und weniger auf die finanzielle Unterstützung ihres Partners angewiesen 
zu sein.  

Sie erklärt: „Ja, indem ich ein bisschen mehr hier zum Haushalt beitragen 
könnte. Ich meine, dieses Geld hatte ich ja schon angesprochen, was ich da 
bekomme. Ich habe immer gut verdient. Also da war die Sache eine andere, 
als ich noch voll gearbeitet habe. [...] Also, das wäre das, wo ich sage, ich 
würde mein Gewissen erleichtern und würde sagen, ich kann jetzt auch mehr 
beitragen als 550 € im Monat.“ (Interview 1, Pos. 67) 

Dies könne ihr nicht nur ein Gefühl der Unabhängigkeit, sondern auch Er-
leichterung verschaffen: „Ja, ich hätte ein bisschen mehr Spielraum. Ich 
meine, wir kommen gut aus, es ist alles gut, wir können noch tanken wann 
wir wollen. Aber es ist halt so, dass ich immer meinem Partner gegenüber, der 
ja seit Jahren alles finanziert, so ganz hinten im Kopf so ein bisschen schlech-
tes Gewissen habe. [...] Dann sind wir eigentlich da, wo wir jetzt sind, aber 
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ich trage dann meine Hälfte auch dazu bei von meiner Rente. Das ist für mein 
Gefühl und mein Gewissen besser. Ja!“ (Interview 1, Pos. 69) 

 
 

5.5.3.2 Persönliches Wohlbefinden und soziales Netzwerk  
 

Das persönliche Wohlbefinden der pflegenden Tochter könnte durch ein be-
dingungsloses Grundeinkommen i. H. v. 1.500 € deutlich verbessert werden 
und hängt mit der finanziellen Unabhängigkeit zusammen. Es würde ihr hel-
fen, sich weniger eingeschränkt und sorgenfreier zu fühlen, was ihr emotio-
nales und mentales Wohlbefinden stärken könnte. 

„Den Alltag selber nicht. Es würde nur mein persönliches Befinden beein-
flussen, dass ich kein schlechtes Gewissen mehr hätte und mich ein bisschen 
freier fühlen würde. Nicht so beschränkt auf 550 €. Das ist schon heftig.“ 
(Interview 1, Pos. 83) 

Mit der Einführung eines bedingungslosen Grundeinkommens könnte sich 
das soziale Netz in Bezug auf die Verfügbarkeit von Alltagshilfen verändern. 
Viele Alltagshelfer:innen, die derzeit aus finanziellen Gründen arbeiten, wür-
den ihre Tätigkeit möglicherweise aufgeben, wenn sie finanziell abgesichert 
wären. 

„Ich glaube nicht, dass sich dann noch viele Frauen finden, die das freiwillig 
machen. [...] Die machen das nicht, weil die Langeweile haben, die machen 
das wirklich mal, weil die diese Aufstockung ihrer Rente brauchen!“ (Inter-
view 1, Pos. 75) 

 
 

5.5.4 Allgemeine Einstellung zum Grundeinkommen 
 

Die Studienteilnehmerin steht der Idee eines bedingungslosen Grundeinkom-
mens skeptisch gegenüber. Sie befürchtet, dass ein solches Einkommen den 
Arbeitsanreiz verringern könnte: „Eigentlich bin ich dann nicht dafür, nein. 
Also, ich finde schon, dass das dann vielen Menschen zu einfach gemacht 
wird. Der Anreiz zu arbeiten fürs Geld, der wäre dann nicht mehr so gegeben, 
glaube ich.“ (Interview 1, Pos. 87) 

Sie erkennt jedoch an, dass ein Grundeinkommen Menschen in schwierigen 
finanziellen Situationen helfen könnte: „Also, es gibt immer die Menschen, 
denen würde ich das von Herzen gönnen, dass sie nicht mit ihren 600 € da 
rum dümpeln müssen.“ (Interview 1, Pos. 87) 
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Allerdings überwiegt bei ihr die Sorge, dass viele Menschen das Grundein-
kommen als ausreichende Basis betrachten und keine zusätzliche Arbeit mehr 
suchen würden: „Also ich glaube das wäre nicht von Vorteil. Im sozialen Be-
reich gar nicht, glaube ich nicht.“ (Interview 1, Pos. 88) 

 
 
 

5.6 Der Einfluss struktureller Bedingungen  

auf die Handlungsspielräume im Szenario  

Grundeinkommen 
 

Ziel dieser Analyse ist es, die Bedingungen des Status quo zu identifizieren, 
die die Erweiterung der Handlungsmöglichkeiten informeller Pflegepersonen 
im Szenario eines bedingungslosen Grundeinkommens beeinflussen. Es soll 
herausgearbeitet werden, unter welchen Bedingungen das Grundeinkommen 
als Erweiterung der Handlungsmöglichkeiten wahrgenommen wird und unter 
welchen Bedingungen es in der subjektiven Perspektive unverändert bleibt. 
Methodisch basiert diese Analyse auf Fallzusammenfassungen, die die inhalt-
lichen Abschnitte jedes Interviews in Bezug auf die Forschungsfragen zusam-
menfassen. Diese Fallbeschreibungen wurden inhaltlich strukturiert und 
verglichen, um Muster und Zusammenhänge zu identifizieren (s. Kap. 4.5.2.3) 

 
 

5.6.1 Strukturelle Bedingungen, unter denen ein Grundein-

kommen die Handlungsspielräume erweitern könnte 
 

Ein bedingungsloses Grundeinkommen wird von informell Pflegenden als 
Erweiterung ihrer Handlungsmöglichkeiten wahrgenommen, wenn be-
stimmte Ausgangsbedingungen im Status quo eher eingeschränkt sind und 
durch das Grundeinkommen verbessert werden könnten. Dazu zählen finan-
zielle Unterstützung und Sicherheit, Flexibilität in der Arbeitszeitgestaltung 
sowie emotionales Wohlbefinden und ein tragfähiges soziales Netzwerk. 

Eine der wichtigsten Voraussetzungen dafür, dass ein Grundeinkommen als 
Erweiterung der Handlungsmöglichkeiten wahrgenommen wird, ist die finan-
zielle Unterstützung und Sicherheit. Pflegende Angehörige stehen vor finanziellen 
Herausforderungen, da sie häufig ihre Erwerbstätigkeit reduzieren oder ganz 
aufgeben müssen, um die Pflegeaufgaben zu bewältigen. Diese finanzielle Un-
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sicherheit schränkt ihre Handlungsmöglichkeiten ein, da sie z. B. ihre Er-
werbsarbeitszeit nicht reduzieren können. Ein Grundeinkommen könnte 
diese finanzielle Belastung mildern und eine stabilere Basis bieten. 

Ein zweiter Faktor ist die flexible Arbeitszeitgestaltung. Pflegepersonen, die im 
Status quo keine oder nur eingeschränkte Möglichkeiten haben, ihre Erwerbs-
arbeitszeiten flexibel zu gestalten, könnten von einem Grundeinkommen pro-
fitieren. Die finanzielle Entlastung würde es ihnen ermöglichen, ihre 
Arbeitszeiten besser an den Pflegebedarf anzupassen und die schwierige Ver-
einbarkeit der Lebensbereiche zu erleichtern. Dies ist besonders wichtig für 
diejenigen, die versuchen, ihre Pflegeaufgaben mit ihren beruflichen Ver-
pflichtungen in Einklang zu bringen. 

Das emotionale Wohlbefinden Pflegender ist ein weiterer wichtiger Faktor, der 
durch ein Grundeinkommen positiv erweitert werden könnte. Pflegende An-
gehörige, deren emotionales Wohlbefinden im Status quo eingeschränkt ist, 
können durch die finanzielle Sicherheit eines Grundeinkommens und die da-
mit verbundenen möglichen Strategien zur zeitlichen Vereinbarkeit entlastet 
werden. Ein Grundeinkommen würde ihnen helfen, sich weniger auf finanzi-
elle Sorgen und mehr auf die Pflege und ihr eigenes Wohlbefinden zu kon-
zentrieren. 

Ein starkes soziales Netzwerk bietet nicht nur praktische Unterstützung, son-
dern auch emotionalen Rückhalt, was Stress und Belastung durch die Pflege 
reduzieren kann. Pflegepersonen, die bereits im Status quo auf ein solches 
Netzwerk zurückgreifen können, berichten, dass ein Grundeinkommen ihnen 
helfen würde, die Unterstützung durch ihr soziales Netzwerk effektiver zu 
nutzen und weniger von finanziellen Ressourcen abhängig zu sein. 

 
 

5.6.2 Strukturelle Bedingungen, unter denen Handlungsspiel-

räume im Szenario eines Grundeinkommens unberührt 

bleiben würden 
 

Während ein bedingungsloses Grundeinkommen unter bestimmten Bedin-
gungen als Erweiterung der Handlungsmöglichkeiten wahrgenommen wird, 
gibt es auch Lebenslagen, in denen die Handlungsmöglichkeiten informeller 
Pflegepersonen trotz eines Grundeinkommens unverändert bleiben. Zu die-
sen Bedingungen gehören ein hoher Pflegebedarf der Eltern, eine bestehende 
finanzielle Stabilität und ein stabiles soziales Umfeld. 
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Ein sehr hoher Pflegebedarf der Eltern bleibt eine große Herausforderung, die 
durch ein Grundeinkommen nicht grundlegend verändert werden würde. 
Auch im Grundeinkommensszenario bleibt die zeitliche Belastung der Pfle-
genden hoch. Der Bedarf an intensiver Pflege besteht unabhängig von der 
monetären Unterstützung. Dies bedeutet, dass die Pflegeaufgaben weiterhin 
zeitintensiv sind und die volle Aufmerksamkeit der pflegenden Angehörigen 
erfordern würden. 

Einige Pflegende, die sich bereits in einer stabilen finanziellen Situation befin-
den, sehen in einem Grundeinkommen keinen großen Mehrwert für ihre All-
tagsbewältigung. Sie betonen, dass ihre wirtschaftliche Situation bereits 
gesichert sei und das Grundeinkommen keine signifikanten Veränderungen 
in ihrer täglichen Pflegepraxis oder ihrem Wohlbefinden bewirken würde. 

Ein weiterer Punkt, der in der Zusammenschau der Fälle deutlich wird, ist, 
dass das Grundeinkommen keine direkten Auswirkungen auf das bestehende 
soziale Umfeld hätte. Pflegende, die bereits über ein gut vernetztes soziales Umfeld 
verfügen, sehen durch das Grundeinkommen keine Veränderung in der Un-
terstützung durch Freunde und Familie. Sie erwarten, dass das soziale Netz-
werk unabhängig von der finanziellen Unterstützung durch das 
Grundeinkommen weiterhin eine wichtige Rolle spielen wird. 

Die Analyse der strukturellen Bedingungen zeigt, dass die Wirkung eines 
Grundeinkommens auf die Handlungsmöglichkeiten informeller Pflegeper-
sonen stark kontextabhängig ist. Während es in Situationen finanzieller Unsi-
cherheit, eingeschränkter Erwerbsarbeitszeitflexibilität und emotionaler 
Belastung als potenziell entlastend wahrgenommen wird, bleibt sein Einfluss 
bei bereits bestehender finanzieller Stabilität, sehr hohem Pflegebedarf oder 
einem starken sozialen Netzwerk begrenzt. 
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6 Diskussion: Die Interpretation  

der Studienergebnisse 
 
 

Die vorliegende Studie untersucht den potenziellen Einfluss eines bedin-
gungslosen Grundeinkommens auf die Lebenslage erwerbsfähiger informel-
ler Pflegepersonen. Sie adressiert damit eine wichtige Forschungslücke an der 
Schnittstelle zweier wichtiger Themenfelder: der informellen Altenpflegeöko-
nomie und der Grundeinkommensdebatte. Durch die Bereitstellung empiri-
scher Erkenntnisse zu einem bislang vor allem theoretisch diskutierten Feld 
trägt die Studie zur Erweiterung des Wissensstandes in beiden Diskursen bei. 

Die Untersuchung verfolgt einen zweifachen Ansatz: Zum einen beleuchtet 
sie die realen Handlungsmöglichkeiten informeller Pflegepersonen und eva-
luiert das Versorgungsgeschehen informeller Altenpflege sowie indirekt die 
Relevanz aktueller sozialpolitischer Maßnahmen für ihre Lebenslage. Zum 
anderen erweitert sie die Grundeinkommensdebatte um eine spezifische Per-
spektive der Sorgearbeit: Die informelle Altenpflege. Durch diesen integrati-
ven Ansatz gelingt es der Studie, neue Erkenntnisse an der Schnittstelle beider 
Forschungsfelder zu generieren. Bei der Interpretation der Ergebnisse sind 
allerdings die methodischen und inhaltlichen Grenzen der Studie zu berück-
sichtigen. 

Die folgende Diskussion gliedert sich in drei Teile: Zunächst werden die 
Ergebnisse im Kontext der informellen Altenpflegeökonomie diskutiert (s. 
Kap. 6.1), anschließend erfolgt eine Einordnung der Ergebnisse in die Grund-
einkommensdebatte (s. Kap. 6.2). Im dritten Teil werden die inhaltlichen Li-
mitationen dargestellt und ein Ausblick auf weiterführende Forschung 
gegeben (s. Kap. 6.3). Die Analyse orientiert sich dabei an den beiden Teil-
forschungsfragen, die sowohl die aktuelle Alltagsbewältigung als auch das hy-
pothetische Grundeinkommensszenario beleuchten (s. Kap. 4.1). 
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6.1. Die empirischen Ergebnisse im Kontext 

der informellen Altenpflegeökonomie 
 

Dieses Kapitel ordnet die Studienergebnisse in den Kontext der informellen 
Altenpflegeökonomie ein. Es analysiert, wie die gewonnenen Erkenntnisse 
das Verständnis des Versorgungsgeschehens erweitern, und diskutiert sowohl 
Bestätigungen bisheriger Forschung als auch neue Aspekte unter besonderer 
Berücksichtigung sozialpolitischer Implikationen (s. Kap. 2.4). 

 
 

6.1.1 Die Alltagsbewältigung informeller Pflegepersonen:  

Erkenntnisse zur Lebenslage 
 
Die Analyse der Lebenslage informeller Pflegepersonen verbindet die öko-

soziale Perspektive der Sozialökonomie mit den empirischen Befunden. Der 
Lebenslagen-Ansatz ermöglicht dabei eine differenzierte Betrachtung der po-
tenziellen Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die informelle Alten-
pflegeökonomie. 

 
 

6.1.1.1 Theoretische Fundierung des Lebenslagen-Ansatzes 
 
Der in der Studie verwendete Lebenslagen-Ansatz stellt eine Weiterentwick-

lung und Anwendung bestehender theoretischer Konzepte dar, insbesondere 
im Kontext der informellen Altenpflege. In dieser Arbeit wird die Lebenslage 
einer Person definiert als die Handlungsspielräume, die ihr im Hinblick auf 
die allgemeinen Chancen und Herausforderungen in ihrem Lebenszyklus zur 
Verfügung stehen. Diese Handlungsspielräume werden durch mehrdimensi-
onale Ressourcen ausgestaltet und sind immer gesellschaftlich gerahmt (s. 
Kap. 2.2.3.3). 

Einen besonders wichtigen Beitrag zur Anwendung des Lebenslagen-An-
satzes auf die Situation informeller Pflegepersonen leistet Schmitt (2022), in-
dem drei zentrale Dimensionen der Lebenslage identifiziert werden: 
Kompetenzen und Fähigkeiten, ökonomische Dimension und soziale Res-
sourcen (s. Kap. 2.3.3.2). Die vorliegende Studie baut auf dieser Arbeit auf 
und entwickelt sie weiter, indem sie vier zentrale Lebenslagenfaktoren identi-
fiziert: Vereinbarkeit der Lebensbereiche, finanzielle Situation, persönliches 
Wohlbefinden und soziales Netzwerk. 
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Diese Weiterentwicklung basiert einerseits auf der theoretischen Grundlage 
der ökosozialen Perspektive nach Wendt (2018a), die die Lebenswelt der Ak-
teure in den Mittelpunkt stellt und die untrennbare Verwobenheit von sozia-
lem und ökonomischem Handeln betont (s. Kap. 2.2.1). Andererseits wurde 
der Ansatz durch die Analyse des empirischen Forschungsstandes hergeleitet 
und verfeinert. Durch die Kombination der theoretischen Grundlage mit den 
empirischen Erkenntnissen entsteht ein integratives Modell, das Komplexität 
und Dynamik der Lebenslage informeller Pflegepersonen differenziert erfasst 
und analysiert (s. Kap. 2.3.3.3). Schulz-Nieswandt (2006) betont in diesem 
Zusammenhang die Bedeutung der Handlungsspielräume, die Menschen be-
nötigen, um ihre Ziele und Lebensentwürfe im Einklang mit ihren Werten zu 
verwirklichen. Diese Perspektive wird in der vorliegenden Studie aufgegriffen 
und auf die spezifische Situation informeller Pflegepersonen angewendet. 

Die empirischen Ergebnisse der Studie bestätigen und erweitern die Er-
kenntnisse von Schmitt (2022). Die vier identifizierten Lebenslagenfaktoren 
erwiesen sich als relevant und umfassend für die Beschreibung der Lebenslage 
informeller Pflegepersonen. Ihre Relevanz zeigt sich insbesondere dadurch, 
dass sie in den qualitativen Interviews konsistent als zentrale Aspekte hervor-
traten. Aufgrund der problemzentrierten Ausrichtung des Fragebogens wur-
den die zuvor entwickelten Kategorien durch die offene Fragestellung nicht 
einschränkend verwendet (s. Kap. 4.2.2). Sie wurden nur angesprochen, wenn 
sie im Verlauf des Interviews nicht von den Befragten selbst thematisiert wur-
den. Dieser Ansatz ermöglichte es den Teilnehmenden, ihre Handlungsstra-
tegien zur Alltagsbewältigung aus ihrer eigenen Perspektive zu beschreiben, 
während gleichzeitig sichergestellt wurde, dass alle relevanten Aspekte erfasst 
wurden. 

Dabei kristallisierten sich die vier Faktoren als Hauptthemen heraus: Die 
Vereinbarkeit der Lebensbereiche erweist sich als Schlüsselfaktor, der die 
Herausforderungen der Koordination von Pflege, Beruf und Privatleben wi-
derspiegelt. Die finanzielle Situation zeigt sich als grundlegender Einflussfak-
tor auf die Handlungsmöglichkeiten der Pflegenden. Das persönliche Wohl-
befinden erweist sich als zentraler Aspekt, der die emotionalen und gesund-
heitlichen Auswirkungen der Pflegetätigkeit erfasst. Das soziale Netzwerk 
kristallisiert sich als wichtige Ressource für Unterstützung und Entlastung 
heraus. Der umfassende Charakter dieser Faktoren wird dadurch belegt, dass 
sie gemeinsam ein ganzheitliches Bild der Lebenslage informeller Pflegeper-
sonen zeichnen, das sowohl objektive Bedingungen als auch subjektive Wahr-
nehmungen einschließt. Zudem zeigten sich in den Interviews keine weiteren 
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wesentlichen Aspekte der Lebenslage, die nicht durch diese vier Faktoren ab-
gedeckt wurden. 

Trotz seiner Stärken weist der Lebenslagen-Ansatz auch einige Schwächen 
und Herausforderungen auf, die kritisch betrachtet werden müssen. Die 
starke Betonung der subjektiven Wahrnehmung kann zu Diskrepanzen zwi-
schen objektiver Bewertung und subjektiver Einschätzung führen, was als 
Wohlfahrtsparadox bezeichnet wird (s. Kap. 2.2.3.4). Dieses Paradox be-
schreibt Situationen, in denen Menschen trotz objektiv schwieriger Lebens-
umstände eine hohe subjektive Zufriedenheit äußern oder umgekehrt. Bei 
informellen Pflegepersonen könnte dies bspw. bedeuten, dass sie trotz hoher 
Belastung ihre Situation als zufriedenstellend bewerten, weil sie ihre Pflegetä-
tigkeit als sinnstiftend empfinden. Dies erschwert die Vergleichbarkeit und 
Generalisierbarkeit der Ergebnisse, da individuelle Wahrnehmungen und Be-
wertungen stark variieren können. 

Die Vielzahl der Faktoren und ihre Wechselwirkungen machen es schwierig, 
eindeutige Kausalzusammenhänge zu identifizieren. In der komplexen Le-
benslage informeller Pflegepersonen beeinflussen sich verschiedene Faktoren 
gegenseitig. Die finanzielle Situation kann z.B. sowohl Ursache als auch Folge 
der Vereinbarkeit von Pflege und Beruf sein (s. Kap. 5.4). Diese Verflechtun-
gen erschweren es, klare Ursache-Wirkungs-Beziehungen zu identifizieren. 

Die Operationalisierung des theoretischen Konzepts in messbare Indikato-
ren bleibt eine Herausforderung (s. Kap. 4.4.1). Es ist schwierig, komplexe 
Lebenslagen in quantifizierbare Größen zu übersetzen, ohne dabei wichtige 
qualitative Aspekte zu vernachlässigen. Bei Pflegenden könnte z. B. die Mes-
sung der Vereinbarkeit von Lebensbereichen problematisch sein, da hier viele 
subjektive und kontextabhängige Faktoren eine Rolle spielen. 

Die Erfassung der zeitlichen Dimension und dynamischer Prozesse stellt 
eine weitere Herausforderung dar. Lebenslagen sind nicht statisch, sondern 
unterliegen ständigen Veränderungen (s. Kap. 2.3.3.3). Die Pflegesituation 
kann sich bspw. durch eine Verschlechterung des Gesundheitszustands des 
Pflegebedürftigen rasch ändern. Solche dynamischen Prozesse adäquat zu er-
fassen und in die Analyse einzubeziehen, ist methodisch anspruchsvoll. 

Die Kontextabhängigkeit bestimmter Lebenslagenfaktoren stellt eine zu-
sätzliche Herausforderung dar. Bedeutung und Auswirkung bestimmter Fak-
toren kann je nach kulturellem, sozialem oder geografischem Kontext 
variieren. Was in einem urbanen Umfeld als adäquate Unterstützung für Pfle-
gende gilt, mag in ländlichen Gebieten anders bewertet werden. Diese Kon-
textabhängigkeit erschwert die Analyse und die Übertragbarkeit von 
Erkenntnissen.  
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Insgesamt zeigt sich, dass die vorliegende Studie den Lebenslagen-Ansatz 
für informelle Pflegepersonen erfolgreich weiterentwickelt hat, indem sie auf 
Schmitt (2022) aufbaut und diese um neue Perspektiven und Erkenntnisse 
erweitert. Gleichzeitig eröffnet sie neue Möglichkeiten für zukünftige For-
schung und Weiterentwicklung des Ansatzes, um das komplexe Zusammen-
spiel der Faktoren, die die Lebenslage informeller Pflegepersonen 
beeinflussen, noch besser zu verstehen und zu analysieren. 

 
 

6.1.1.2 Die Alltagsbewältigung informeller Pflegepersonen:  

Bezug zu aktuellen Forschungserkenntnissen 
 

Die Studienergebnisse zur gegenwärtigen Alltagsbewältigung informeller 
Pflegepersonen bestätigen in vielen Punkten den aktuellen Forschungsstand, 
bieten aber auch ergänzende Erkenntnisse. Die Analyse orientiert sich an den 
vier zentralen Lebenslagenfaktoren: Vereinbarkeit von Lebensbereichen, fi-
nanzielle Situation, persönliches Wohlbefinden und soziales Netzwerk. 

Im Bereich der Vereinbarkeit von Lebensbereichen (s. Kap. 5.2.1) bestäti-
gen die Studienergebnisse zunächst den Forschungsstand, der zeigt, dass in-
formelle Pflegepersonen häufig ihre Erwerbsarbeitszeit reduzieren oder 
flexible Arbeitszeitmodelle nutzen, um Pflege und Beruf zu vereinbaren (vgl. 
Nowossadeck et al. 2016, 16; Klaus & Tesch-Römer 2016, 202f.). Gleichzeitig 
wird die Erwerbsarbeit auch als schützende und stabilisierende Ressource für 
die psychische Gesundheit wahrgenommen (vgl. Bidenko & Bohnet-Joschko 
2020, 125). Die Studie ergänzt diese Erkenntnisse um detaillierte Einblicke in 
die Strategien, die Pflegende entwickeln, um ihren Alltag zu bewältigen. So 
berichten viele Befragte von einer minutiösen Organisation ihres Tagesab-
laufs und der Nutzung von Gleitzeitmodellen oder Homeoffice Möglichkei-
ten (s. Kap. 5.2.1.1). Diese Erkenntnisse vertiefen das Verständnis der 
konkreten Herausforderungen und Lösungsansätze im Alltag informeller 
Pflegepersonen, die in bisherigen Studien oft nur oberflächlich behandelt 
wurden (vgl. Geyer 2016, 38-40). 

Die Studienergebnisse bestätigen auch die im Forschungsstand dokumen-
tierten Einschränkungen in der Freizeitgestaltung informell Pflegender (vgl. 
Nowossadeck et al. 2016, 16; Kenny et al. 2014, 656f.). Sie liefern jedoch zu-
sätzliche Einblicke in die emotionalen Auswirkungen dieser Einschränkun-
gen, wie etwa das Gefühl des Verlusts von Spontaneität und persönlicher 
Freiheit (vgl. Kap. 5.2.1.2). Diese Erkenntnisse unterstreichen die Notwen-
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digkeit, bei der Unterstützung pflegender Angehöriger auch Aspekte der Le-
bensqualität jenseits der reinen Pflegetätigkeit zu berücksichtigen, ein Aspekt, 
der in der bisherigen Forschung oft vernachlässigt wurde (vgl. Zwar et al. 
2020, 5-7). 

Hinsichtlich der finanziellen Situation (s. Kap. 5.2.2) bestätigt die Studie die 
im Forschungsstand dokumentierten Sorgen informeller Pflegepersonen um 
finanzielle Einbußen und Altersvorsorge (vgl. Ehrlich et al. 2020, 22f.; Simoes 
& Münnich 2016, 153). Sie bietet jedoch einen differenzierteren Blick auf die 
finanzielle Situation, indem sie zwischen der Situation der Pflegenden und der 
Pflegebedürftigen unterscheidet. Die Ergebnisse zeigen, dass die finanzielle 
Situation der Pflegebedürftigen oft einen erheblichen Einfluss auf die Hand-
lungsmöglichkeiten der Pflegenden hat. Diese Erkenntnis erweitert den bis-
herigen Forschungsstand um eine wichtige Perspektive und unterstreicht die 
Notwendigkeit, die finanzielle Situation ganzheitlich zu betrachten (vgl. Drä-
ger 2015, 122f.). 

Im Bereich des persönlichen Wohlbefindens (s. Kap. 5.2.3) bestätigt die Stu-
die die im Forschungsstand dokumentierten hohen Stressbelastungen und 
emotionalen Herausforderungen informeller Pflegepersonen (vgl. Zwar et al. 
2020, 5-7; Pinquart 2016, 62). Sie liefert jedoch detailliertere Einblicke in die 
spezifischen Stressoren und die individuellen Bewältigungsstrategien. So be-
richten viele Befragte von der Herausforderung, die eigenen Bedürfnisse mit 
denen der Pflegebedürftigen in Einklang zu bringen, und von der Wichtigkeit, 
sich bewusst Auszeiten zu nehmen. Diese Erkenntnisse vertiefen das in bis-
herigen Studien oft nur grob angedeutete Verständnis der psychosozialen Dy-
namik in der Pflegesituation (vgl. Wetzstein et al. 2015, 3-5). 

Die Studienergebnisse bestätigen auch die im Forschungsstand betonte 
Wichtigkeit von Selbstfürsorge und Work-Life-Balance für Pflegepersonen 
(vgl. Auth et al. 2018, 13). Sie zeigen jedoch, dass viele Pflegende Schwierig-
keiten haben, diese in der Praxis umzusetzen (s. Kap. 5.2.3.1). 

In Bezug auf das soziale Netzwerk (s. Kap. 5.3.4) bestätigt die Studie die im 
Forschungsstand dokumentierte Wichtigkeit familiärer Unterstützung, aber 
auch mögliche Konflikte in der Pflegesituation (vgl. Schmitt 2022, 165-167; 
Auth et al. 2018, 12). Sie bietet jedoch zusätzliche Einblicke in die Komplexi-
tät dieser Beziehungen, etwa die Herausforderungen bei der Koordination der 
Pflege zwischen Geschwistern oder die Rolle des Partners. Diese Erkennt-
nisse erweitern das Verständnis der sozialen Dynamiken in Pflegesituationen 
und unterstreichen die Notwendigkeit, das gesamte soziale System in Unter-
stützungsangebote einzubeziehen. Ebenfalls ein Aspekt, der in der bisherigen 
Forschung unterrepräsentiert war (vgl. Schmitt 2022, 172-174). 
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Zusammenfassend lässt sich sagen, dass die Studienergebnisse zur gegen-
wärtigen Alltagsbewältigung den bestehenden Forschungsstand in vielen 
Punkten bestätigen, aber auch um wichtige Detailerkenntnisse erweitern. Sie 
bieten ein differenzierteres Bild der Herausforderungen und Bewältigungs-
strategien informeller Pflegepersonen und unterstreichen die Komplexität der 
Pflegesituation. Diese basalen Erkenntnisse bilden damit eine essenzielle 
Grundlage für das Verständnis der potenziellen Auswirkungen eines Grund-
einkommens. 

 
 

6.1.1.3 Potenzieller Einfluss auf die Alltagsbewältigung informeller 

Pflegepersonen: Bezug zum Szenario Grundeinkommen 
 

Aufbauend auf diesen Erkenntnissen zur gegenwärtigen Situation erweitern 
die Studienergebnisse zum Grundeinkommensszenario den bestehenden 
Forschungsstand. Im Bereich der Vereinbarkeit von Lebensbereichen (s. 
Kap. 5.3.1) zeigt die Untersuchung, dass ein Grundeinkommen die Optionen 
zur Erwerbsarbeitszeitreduzierung und flexiblen Arbeitszeitgestaltung deut-
lich ausdehnen könnte. Viele Befragte gaben an, mit einem Grundeinkommen 
ihre Erwerbsarbeitszeit weiter reduzieren zu wollen, um mehr Zeit für die 
Pflege zu haben. Dies bestätigt einerseits den im Forschungsstand dokumen-
tierten Wunsch nach Reduzierung der Erwerbsarbeitszeit (vgl. Klaus & 
Tesch-Römer 2016, 202f.), fügt aber eine neue Dimension hinzu: Mit einem 
Grundeinkommen würden potenziell mehr Pflegende von dieser Möglichkeit 
Gebrauch machen. 

Interessanterweise zeigten sich hier geschlechtsspezifische Unterschiede: 
Während Frauen eher den Erhalt der Erwerbsarbeit betonten, waren Männer 
eher bereit, ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren oder ganz aufzugeben. 
Diese Erkenntnis erweitert den bisherigen Forschungsstand, der bereits ge-
schlechtsspezifische Unterschiede im Umgang mit Pflegetätigkeit und Er-
werbsarbeit aufgezeigt hat (vgl. Geyer 2016, 39f.), um eine neue Perspektive 
im Kontext eines Grundeinkommens. Die Studie zeigt auch, dass ein Grund-
einkommen potenziell mehr Freiräume für Freizeitaktivitäten und persönli-
che Interessen schaffen könnte. Dies ergänzt den Forschungsstand, der 
bisher vor allem die Einschränkungen in der Freizeitgestaltung betont hat 
(vgl. Kenny et al. 2014, 656f.), um eine optimistische Perspektive. 

In Bezug auf die finanzielle Situation (s. Kap. 5.3.2) bestätigt die Studie zu-
nächst die im Forschungsstand dokumentierten Sorgen informeller Pflege-
personen um mögliche finanzielle Einbußen und ihre Altersvorsorge (vgl. 
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Ehrlich et al. 2020, 22f.; Simoes & Münnich 2016, 153). Sie erweitert diese 
Erkenntnisse jedoch um die Perspektive eines Grundeinkommens als poten-
ziellen Lösungsansatz. Viele Befragte gaben an, dass ein Grundeinkommen 
ihre finanzielle Situation verbessern und Sorgen um die Altersvorsorge redu-
zieren würde (s. Kap. 5.3.2.2). Diese Erkenntnis ergänzt den bisherigen For-
schungsstand um einen neuen Lösungsansatz, dessen langfristige 
Auswirkungen und gesamtgesellschaftliche Finanzierbarkeit weiter unter-
sucht werden müssen. Die Studie zeigt auch, dass ein Grundeinkommen die 
Möglichkeit bieten könnte, sich bewusster zwischen Pflege und Beruf zu ent-
scheiden, ohne finanzielle Nachteile befürchten zu müssen. 

Im Bereich des persönlichen Wohlbefindens (s. Kap. 5.3.3) bestätigt die Stu-
die zunächst die im Forschungsstand dokumentierten hohen Stressbelastun-
gen und emotionalen Herausforderungen informell Pflegender (vgl. Zwar et 
al. 2020, 5-7; Pinquart 2016, 62). Sie fügt jedoch eine neue Dimension hinzu: 
Ein Grundeinkommen wird von den Pflegenden als potenziell stressreduzie-
rend angesehen. Die Studienergebnisse deuten an, dass ein Grundeinkommen 
mehr Raum für Selbstfürsorge und eine bessere Work-Life-Balance schaffen 
könnte. 

In Bezug auf das soziale Netzwerk (s. Kap. 5.3.4) bestätigt die Studie die im 
Forschungsstand dokumentierte Wichtigkeit familiärer Unterstützung, aber 
auch mögliche Konflikte in der Pflegesituation (vgl. Schmitt 2022, 165-167). 
Sie zeigt jedoch auch, dass ein Grundeinkommen die Dynamiken innerhalb 
der Familie verändern könnte. Einige Befragte sahen die Möglichkeit, dass 
mehr Familienmitglieder sich an der Pflege beteiligen könnten. Diese Er-
kenntnis erweitert den Forschungsstand um eine interessante Perspektive, 
wirft aber auch Fragen zur möglichen Verlagerung der Pflegeverantwortung 
in den privaten Bereich auf. 

Ein neuer Aspekt, den die Studie einbringt, sind die möglichen Auswirkun-
gen eines Grundeinkommens auf professionelle Pflegekräfte und ehrenamtli-
ches Engagement (s. Kap. 5.3.4.3). Einige Befragte äußerten Bedenken, dass 
ein Grundeinkommen die Motivation für professionelle Pflege reduzieren 
könnte. Andererseits sahen einige auch Potenzial für mehr ehrenamtliches 
Engagement. Diese Erkenntnisse eröffnen eine neue Diskussionsebene, die 
im bisherigen Forschungsstand wenig Beachtung fand. 

Zusammenfassend lässt sich festhalten, dass die Ergebnisse der Studie zum 
Grundeinkommensszenario den bisherigen Forschungsstand in vielen Punk-
ten bestätigen, aber auch wichtige neue Perspektiven und Fragestellungen auf-
werfen. Sie unterstreichen die Komplexität der Pflegesituation und die 
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vielfältigen Wirkungen, die ein Grundeinkommen haben könnte. Die Ergeb-
nisse machen deutlich, dass ein Grundeinkommen potenziell positive Aus-
wirkungen auf die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf, die finanzielle 
Situation und das persönliche Wohlbefinden informell Pflegender haben 
könnte. Gleichzeitig werfen sie aber auch Fragen nach möglichen unbeab-
sichtigten Folgen auf und unterstreichen die Notwendigkeit, die Einführung 
eines Grundeinkommens im Kontext des gesamten Pflegesystems zu betrach-
ten und mögliche systemische Auswirkungen zu antizipieren. 

 
 

6.1.1.4 Erwerbslose informelle Pflegepersonen:  

Eine vernachlässigte Gruppe 
 

Die Situation erwerbsloser informeller Pflegepersonen in Deutschland stellt 
einen wichtigen, aber oft vernachlässigten Aspekt der Pflegethematik dar. Ob-
wohl die vorliegende Studie ursprünglich alle erwerbsfähigen informellen 
Pflegepersonen einbeziehen wollte, konnte nur eine erwerbslose Person für 
die Erhebung gewonnen werden. Dieser Einzelfall bietet dennoch wertvolle 
Einblicke in die spezifische Lage erwerbsloser Pflegender (s. Kap. 5.5). 

Die Studienteilnehmerin ist eine 62-jährige Frau, die seit drei Jahren arbeits-
los ist und ihre 93-jährige Mutter pflegt. Ihre Erfahrungen verdeutlichen die 
komplexen Herausforderungen erwerbsloser Pflegender, insbesondere im fi-
nanziellen Bereich. Sie erhält lediglich das Pflegegeld ihrer Mutter i. H. v. 
545 €, wovon noch 230 € für die Krankenkasse abgezogen werden. Zudem 
ist sie finanziell von ihrem Lebensgefährten abhängig. In diesem Kontext 
sieht sie in einem möglichen Grundeinkommen die Chance, ihr schlechtes 
Gewissen gegenüber ihrem Partner zu mindern.119 

Der untersuchte Einzelfall einer erwerbslosen Pflegeperson hebt sich deut-
lich von den Erfahrungen der voll- und teilzeitbeschäftigten Pflegepersonen 
in der Studie ab. Die Unterschiede zeigen sich besonders in der Erwerbssitu-
ation und den damit verbundenen finanziellen und zeitlichen Ressourcen. Im 
Gegensatz zu den erwerbstätigen Pflegepersonen steht die erwerbslose Teil-
nehmerin vor spezifischen Herausforderungen wie dem vollständigen Weg-
fall des Erwerbseinkommens und einer potenziell höheren zeitlichen Verfüg-

 

119 Obwohl die finanzielle Lage der Studienteilnehmerin durch die Unterstützung ihres Partners 
als stabil beschrieben wird (s. Kap. 5.5.2.2), legt dieser Fall die Vermutung nahe, dass erwerbs-
lose Pflegepersonen ohne partnerschaftliche Unterstützung möglicherweise mit noch gravie-
renderen finanziellen Herausforderungen konfrontiert sind. 
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barkeit für die Pflege. Diese Unterschiede beeinflussen maßgeblich die All-
tagsbewältigung, die finanzielle Situation und die persönlichen Bewältigungs-
strategien der Pflegenden. 
 

 
Abbildung 17: Entwicklung der nicht erwerbsfähigen Leistungsberechtigten (ELB) in der  

Angehörigenpflege vom 01. Januar 2014 bis zum 01. Januar 2024 (vgl. Bundesagentur für  

Arbeit 2024; eigene Darstellung). 

 
Um ein umfassenderes Bild der Situation erwerbsloser Pflegepersonen zu 

erhalten, wurden Anstrengungen unternommen, weitere Teilnehmer:innen 
für die Studie zu gewinnen. Trotz Kontaktaufnahme mit Jobcentern und der 
Agentur für Arbeit erwies sich die Rekrutierung als schwierig. Es wurde fest-
gestellt, dass der Sondertatbestand der Pflege von Angehörigen zwar erfasst 
wird, aber aufgrund personeller Engpässe keine direkte Vermittlung von po-
tenziellen Studienteilnehmer:innen möglich war (s. Kap. 4.3.2.1). Als Alterna-
tive zur direkten Rekrutierung wurden statistische Daten vom Statistischen 
Amt der Bundesagentur für Arbeit angefordert. Diese Daten sollen dazu die-
nen, die Größenordnung und Charakteristika dieser möglicherweise vernach-
lässigten Gruppe zu identifizieren, Trends zu erkennen und eine Grundlage 
für zukünftige Forschungs- und Unterstützungsansätze zu schaffen. 
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Die Bundesagentur für Arbeit (2024) hat in einer Sonderauswertung Daten 
über erwerbslose Pflegepersonen bereitgestellt, die bei Jobcentern und der 
Agentur für Arbeit registriert sind. Diese Personen fallen in die Kategorie der 
erwerbsfähigen Leistungsberechtigten (ELB), die grundsätzlich arbeitsfähig 
sind, aber finanzielle Unterstützung benötigen. Eine Untergruppe bilden die 
nicht arbeitslosen erwerbsfähigen Leistungsberechtigten, denen aus verschie-
denen Gründen eine Arbeitsaufnahme nicht zugemutet werden kann (vgl. 
Bundesagentur für Arbeit 2023a, 1f.). 

Laut den fachlichen Weisungen § 10 SGB II der Bundesagentur für Arbeit 
ist eine Arbeit unzumutbar, wenn sie mit der Pflege eines Angehörigen un-
vereinbar ist und keine alternative Pflegemöglichkeit besteht.120 Die Beurtei-
lung der Unzumutbarkeit orientiert sich am Pflegegrad: Bei höheren Pflege-
graden (4 und 5) wird in der Regel keine Erwerbstätigkeit als zumutbar erach-
tet, während bei niedrigeren Graden eine Teilzeitbeschäftigung je nach indi-
viduellem Pflegeaufwand und verfügbaren Alternativen zumutbar sein kann 
(vgl. Bundesagentur für Arbeit 2023b, 9-12). 

Die Statistik zeigt eine bemerkenswerte Entwicklung (vgl. Bundesagentur 
für Arbeit 2024): Im Zeitraum von Januar 2014 bis Januar 2024 hat sich die 
Anzahl der nicht arbeitslosen ELB, die Angehörige pflegen, für Gesamt-
deutschland nahezu verdoppelt – von 31.792 auf 60.662 Personen (s. Abb. 
17).121 Im Januar 2014 waren davon 28 Prozent Männer und 72 Prozent 
Frauen. Interessant ist, dass im Januar 2024 62 Prozent der erfassten Perso-
nen die deutsche Staatsbürgerschaft besaßen, während 38 Prozent keine deut-
sche Staatsbürgerschaft hatten. Für das Bundesland Nordrhein-Westfalen 
wurden im Januar 2024 18.903 Personen in dieser Kategorie erfasst, was etwa 
31 Prozent vom gesamtdeutschen Anteil entspricht.122 

 

120 Neben der Angehörigenpflege existieren weitere Sondertatbestände, die die Zumutbarkeit 
einer Arbeit beeinflussen können, darunter körperliche, geistige oder seelische Einschränkun-
gen, besondere körperliche Anforderungen früherer Tätigkeiten, Kindererziehung und -betreu-
ung sowie sonstige wichtige Gründe (vgl. Bundesagentur für Arbeit 2023b). 
121 In der Statistik wird nicht zwischen Altenpflege und anderer Pflege unterschieden. Basie-
rend auf der Gesamtstatistik, nach der über 50 Prozent der Pflegebedürftigen 80 Jahre oder 
älter sind (vgl. Abb. 1), ist jedoch davon auszugehen, dass es sich auch hier größtenteils um 
Altenpflege (und nicht um Pflege von Bären!) handelt. 
122 Die prozentualen Angaben beruhen auf eigenen Berechnungen auf Grundlage der Origi-
naldaten, die in absoluten Zahlen angegeben werden (vgl. Bundesagentur für Arbeit 2024). 
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Die steigende Zahl von ELB, die Angehörige pflegen, ist ein wichtiger 
Trend, der trotz der geringeren absoluten Zahlen im Vergleich zu ELB mit 
Kinderbetreuungspflichten nicht unterschätzt werden sollte.123  

Vor dem Hintergrund des demografischen Wandels in Deutschland ist es 
plausibel anzunehmen, dass diese Zahl in den kommenden Jahren weiter an-
steigen wird. Dies wirft wichtige sozialpolitische Fragen auf. 

Erstens verdeutlicht die Statistik den erheblichen Umfang unbezahlter infor-
meller Pflege, die von ELB geleistet wird. Dies unterstreicht die Notwendig-
keit, Sorgearbeit als gesellschaftlich relevante Tätigkeit anzuerkennen, auch 
wenn sie nicht als klassische Erwerbsarbeit gilt. Die Leistung dieser Pflegen-
den trägt wesentlich zum gesellschaftlichen Zusammenhalt bei und entlastet 
gleichzeitig das professionelle Pflegesystem. 

Zweitens könnte für diese wachsende Personengruppe maßgeschneiderte so-
zialpolitische Maßnahmen erforderlich sein. Dies betrifft sowohl die Art der 
Erfassung als auch die Unterstützungsangebote, die auf die besonderen Her-
ausforderungen pflegender ELB zugeschnitten sind. Dabei sollten die spezi-
fische Lebenslage dieser Gruppe, wie etwa flexible Unterstützungsstrukturen 
oder gezielte Beratungsangebote, berücksichtigt werden. 

Drittens könnte im Kontext der Grundeinkommensdiskussion ein solches 
Modell dazu beitragen, die Stigmatisierung von ELB, die Pflegeaufgaben 
übernehmen, zu reduzieren. Es würde ihre Leistung anerkennen und ihnen 
mehr finanzielle Sicherheit bieten, ohne sie zur Aufnahme einer Erwerbsar-
beit zu zwingen, die mit ihren Pflegepflichten unvereinbar sein könnte. Ein 
Grundeinkommen könnte somit eine Brücke zwischen der Anerkennung von 
Pflegearbeit und finanzieller Absicherung schlagen.124 

Die Konzentration von 31 Prozent der Fälle in Nordrhein-Westfalen deutet 
zudem auf mögliche regionale Disparitäten hin. Dies könnte auf unterschied-
liche demografische Strukturen, aber auch auf variierende Unterstützungsan-
gebote in den Bundesländern hinweisen. Eine differenzierte Betrachtung und 

 

123 Die Bedeutung des Trends wird durch einen Vergleich mit den ELB, die Kinder betreuen, 
deutlich. Im Januar 2024 hatten 233.101 Personen den Status als ELB mit Kinderbetreuungs-
pflichten, wovon 98 Prozent Frauen waren. Bemerkenswert ist, dass diese Zahl im Vergleich 
zum Berichtsmonat Januar 2014 (262.588 Personen) innerhalb von 10 Jahren um etwa 11 Pro-
zent gesunken ist (vgl. Bundesagentur für Arbeit 2024). Im Gegensatz dazu zeigt die Zahl der 
ELB, die Angehörige pflegen, einen Anstieg. Dieser gegenläufige Trend unterstreicht die wach-
sende Relevanz der Angehörigenpflege im Kontext der ELB-Statistik und deutet auf einen 
möglichen Wandel in den Herausforderungen für die Sozial- und Arbeitsmarktpolitik hin. 
124 Vgl. dazu die Argumente von Baker 2008, Zelleke 2011, Fitzpatrick 1999, Winker 2021 und 
Appel & Prainsack 2024. 
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möglicherweise regional angepasste Lösungsansätze könnten hier sinnvoll 
sein. 

Schließlich unterstreicht der hohe Frauenanteil (72 Prozent) unter den pfle-
genden ELB die Notwendigkeit, Geschlechteraspekte in der Pflegepolitik 
stärker zu berücksichtigen. Dies wirft Fragen zur geschlechtsspezifischen 
Verteilung von Pflegearbeit auf und zeigt, dass Maßnahmen zur Unterstüt-
zung pflegender ELB auch unter dem Aspekten feministischer Theorie be-
trachtet werden sollten (s. Kap. 2.2.2). 

Die Analyse der Situation erwerbsloser informeller Pflegepersonen in 
Deutschland offenbart eine komplexe und oft vernachlässigte Dimension der 
informellen Altenpflegeökonomie. Obwohl nur ein Einzelfall detailliert un-
tersucht werden konnte, unterstreicht dies die Bedeutung qualitativer For-
schung, da gerade solche Einzelfälle tiefe Einblicke in die Lebenslage 
ermöglichen und oft verborgene Aspekte aufdecken können, die in quantita-
tiven Studien möglicherweise übersehen werden (s. Kap. 4.2.1). Die nahezu 
statistische Verdoppelung der Anzahl nicht arbeitsloser erwerbsfähiger Leis-
tungsberechtigter, die Angehörige pflegen, von 2014 bis 2024 unterstreicht 
die wachsende Bedeutung dieser Thematik. Dieser Trend steht im Kontrast 
zur sinkenden Zahl der ELB mit Kinderbetreuungspflichten und deutet auf 
einen Wandel in den sozialpolitischen Herausforderungen hin. 

 
 

6.1.2 Leistungen und Lücken: Der sozialrechtliche  

Rahmen im Spiegel der Empirie 
 

Dieser Teil analysiert die Wechselwirkungen zwischen den empirischen Er-
gebnissen und dem bestehenden sozialrechtlichen Rahmen sowie den Leis-
tungen der Pflegeversicherung (s. Kap. 2.4). Ziel ist es, kritisch zu 
untersuchen, inwieweit die aktuellen Regelungen den Bedarfen und Heraus-
forderungen informeller Pflegepersonen gerecht werden und das Versor-
gungsgeschehen der informellen Altenpflege beeinflussen. 
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6.1.2.1 Finanzielle Implikationen der Pflegetätigkeit:  

Rentenbeiträge und entgangenes Einkommen 
 

Die Debatte um ein bedingungsloses Grundeinkommen für informelle Pfle-
gepersonen erfordert eine eingehende Betrachtung des bestehenden sozial-
rechtlichen Rahmens und der Ergebnisse der vorliegenden Studie. Der 
aktuelle sozialrechtliche Status einer Pflegeperson ist an spezifische Kriterien 
geknüpft, die den Zugang zu verschiedenen Leistungen wie Rentenversiche-
rungsbeiträgen und Freistellungsmöglichkeiten regulieren (s. Kap. 2.4.2). 
Trotz dieser Regelungen offenbaren die Studienergebnisse erhebliche Her-
ausforderungen für informell Pflegende. 

Ein zentraler Aspekt der sozialen Sicherung pflegender Personen sind die 
Rentenversicherungsbeiträge, die von der Pflegeversicherung für die Pflege-
person eingezahlt werden. Diese Maßnahme zielt darauf ab, die langfristigen 
finanziellen Nachteile, die durch die Reduzierung oder Aufgabe der Erwerbs-
tätigkeit entstehen können, zumindest teilweise auszugleichen. Trotz dieser 
und anderer Maßnahmen zeigen die Ergebnisse der empirischen Studie je-
doch, dass viele Pflegende erhebliche Bedenken hinsichtlich ihrer langfristi-
gen finanziellen Sicherheit haben. Diese Sorge wird besonders deutlich in der 
Aussage einer befragten Person: 

Da werden nur Minimalbeträge eingezahlt. Das hilft mir kein Stück weiter. 
Wenn die Rentenleistung permanent runtergefahren wird, dann macht das 
eine extremst niedrige Rente für mich aus und das kann ich so nicht aufrecht-
erhalten. (Interview 15, Pos. 23) 

Diese Äußerung unterstreicht nachdrücklich die wahrgenommene Unzu-
länglichkeit der aktuellen Maßnahmen zur sozialen Sicherung informeller 
Pflegepersonen. 

Objektive Befunde stützen diese subjektive Wahrnehmung. Ein Sachgut-
achten des Unabhängigen Beirats für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 
(2023) konstatiert eine Benachteiligung pflegender Beschäftigter in ihrer ren-
tenrechtlichen Absicherung. Danach zahlen viele Pflegende nur geringe Bei-
träge ein und erhalten keinen vollen rentenrechtlichen Ausgleich für ihre 
Pflegetätigkeit (vgl. Unabhängiger Beirat für die Vereinbarkeit von Pflege und 
Beruf 2023, 23). 

Diese Erkenntnisse offenbaren eine signifikante Diskrepanz zwischen den 
Intentionen des Gesetzgebers und der tatsächlichen Wirksamkeit der Maß-
nahmen. Die Rentenversicherungsbeiträge für Pflegezeiten scheinen in der 
Praxis nicht auszureichen, um eine adäquate finanzielle Absicherung im Alter 
zu gewährleisten oder zumindest ein Gefühl der Sicherheit zu vermitteln. 
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Die Diskussion über die soziale Sicherung informeller Pflegepersonen ge-
winnt eine zusätzliche Dimension, wenn man die Opportunitätskosten be-
trachtet, die durch die Reduzierung der Erwerbstätigkeit entstehen. Diese 
Kosten repräsentieren das entgangene Einkommen, das die Pflegeperson 
ohne die Pflegeverpflichtung hätte erzielen können. Eine befragte Person äu-
ßert sich dazu: „Und dann haben wir es mal durchgerechnet, und dann habe 
ich gesagt, ich muss reduzieren, sonst geht es nicht, ne. Und ja, ich meine, ich 
habe natürlich Zeit gewonnen, die ich dann bei meiner Mutter investiere, aber 
natürlich Geld verloren, ist ja klar.“ (Interview 9, Pos. 31) 

Das folgende exemplarisches Rechenbeispiel soll das Ausmaß dieser finan-
ziellen Einbußen verdeutlichen. Bei einer 100 Prozent Stelle im öffentlichen 
Dienst (Entgeltgruppe E13, Stufe 1, und Lohnsteuerklasse 1 ohne Kirchen-
steuer) beträgt das monatliche Nettogehalt 2.605,18 €, was sich über einen 
Zeitraum von 5 Jahren ohne Erhöhung zu einem Gesamtnettoeinkommen 
von 156.310,80 € summiert. Im Vergleich dazu ergibt eine 50 Prozent Stelle 
mit denselben Parametern ein monatliches Nettogehalt von 1.486,68 €, was 
über 5 Jahre ein Gesamtnettoeinkommen von 89.200,80 € ergibt. Somit be-
trägt die Differenz zwischen einer 100-Prozent- und einer 50-Prozent-Stelle 
auf 1.118,50 € netto pro Monat, 13.422, € netto pro Jahr und netto über den 
gesamten Zeitraum von 5 Jahren (vgl. oeffentlicher-dienst.info o. J.). 

Diese Zahlen verdeutlichen die erheblichen finanziellen Auswirkungen ei-
ner Reduzierung der Arbeitszeit auf 50 Prozent, wie sie häufig von informell 
Pflegenden vorgenommen wird. Über einen Zeitraum von 5 Jahren – der 
durchschnittlichen Pflegedauer in der Studie – summiert sich der Einkom-
mensverlust auf über 67.000 € netto.125 

Diese Erkenntnisse legen nahe, dass trotz der bestehenden Maßnahmen zur 
sozialen Sicherung eine Lücke zwischen den Intentionen des Gesetzgebers 
und der Lebensrealität informeller Pflegepersonen besteht. Es stellt sich die 
Frage, ob die aktuellen Regelungen ausreichen, um die langfristigen finanziel-
len und beruflichen Nachteile, die mit der Übernahme von Pflegeverantwor-
tung einhergehen, angemessen zu kompensieren. 

 
 

  

 

125 Die Berechnung bezieht sich auf den tariflichen Zeitraum von 01.12.2022 bis 31.10.2024 
(vgl. oeffentlicher-dienst.info o. J.). 
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6.1.2.2 Das Pflegegeld in der Praxis: Verwendungsmuster  

und Bedeutung für Pflegende 
 

Im Kontext des sozialrechtlichen Rahmens für informelle Pflegepersonen 
nimmt das Pflegegeld eine besondere Stellung ein. Es ist eine zentrale Leis-
tung der Pflegeversicherung, die gemäß § 37 SGB XI als finanzielle Unter-
stützung für die häusliche Pflege konzipiert ist. Der Gesetzgeber sieht vor, 
dass das Pflegegeld direkt an die pflegebedürftige Person ausgezahlt wird, um 
deren Selbstbestimmung zu stärken und die Flexibilität in der Gestaltung der 
Pflegesituation zu erhöhen (s. Kap. 2.4.2.1). Diese Intention spiegelt sich in 
der Praxis wider, wie eine befragte Person unterstreicht: „Wenn das Pflege-
geld nicht da wäre, dann sähe es ziemlich düster aus, weil komplett finanzie-
ren, das geht ja nun mal auch nicht.“ (Interview 3, Pos. 27) Diese Aussage 
verdeutlicht die zentrale Rolle des Pflegegeldes bei der Finanzierung und Or-
ganisation der häuslichen Pflege. Sie zeigt, dass das Pflegegeld nicht nur eine 
finanzielle Unterstützung darstellt, sondern oft eine notwendige Vorausset-
zung für die Realisierung der häuslichen Pflege ist. 

Laut der Studie von Haumann (2022) wird das Pflegegeld am häufigsten an 
die Pflegepersonen selbst weitergegeben (47 Prozent), teilweise um deren 
Einkommensverlust auszugleichen. Es wird aber auch häufig für andere Un-
terstützungskräfte wie Haushalts- und Betreuungshilfen (39 Prozent), 24-
Stunden-Pflegekräfte (17 Prozent) oder ehrenamtliche Helfer (9 Prozent) ver-
wendet. Darüber hinaus wird das Pflegegeld häufig für allgemeine Haushalts-
ausgaben verwendet. Lediglich 5 Prozent der Befragten geben an, dass sie das 
Pflegegeld zum Sparen, z. B. für eine mögliche spätere stationäre Pflege, ver-
wenden. 

Die empirischen Befunde der vorliegenden Studie bestätigen diese Erkennt-
nisse weitgehend. Sie zeigen, dass das Pflegegeld in den meisten Fällen nicht 
ausreicht, um den Einkommensverlust der Pflegepersonen auszugleichen. 
Stattdessen wird es vorwiegend für pflege-, haushalts- und betreuungsbezo-
gene Leistungen verwendet. Dies entspricht der ursprünglichen Intention des 
Gesetzgebers, das Pflegegeld als Unterstützung für die Organisation der häus-
lichen Pflege einzusetzen. 

Hervorzuheben ist, dass nur ein Teil der befragten Pflegepersonen über-
haupt einen Teil des Pflegegeldes erhält. Dies zeigt sich in den Beschreibun-
gen der individuellen Pflegesituationen (s. Kap. 5.1), in denen nur etwa ein 
Viertel der pflegenden Angehörigen angibt, zumindest einen Teil des Pflege-
geldes zu erhalten. Diese Erkenntnis ist besonders bedeutsam, da sie auf eine 



6.1 Ergebnisse im Kontext der informellen Altenpflegeökonomie 

 

273 

potenzielle Diskrepanz zwischen der tatsächlichen finanziellen Belastung 
Pflegender und der Verteilung des Pflegegeldes hinweist. 

Die Verwendung des Pflegegeldes für pflege-, haushalts- und betreuungs-
bezogene Leistungen spiegelt sich in den Aussagen der Studienteilnehmenden 
wider. Eine befragte Person berichtet: „Ja, dann haben wir noch jemanden, 
der einkauft. Okay, das ist eine nette Freundin der Familie, sag ich mal so, die 
was Gutes tun möchte und weil die meine Eltern eben mag. Sie macht das für 
die, und sie kriegt von mir ein bisschen Benzingeld.“ (Interview 10, Pos. 7) 
Diese Aussage illustriert, wie das Pflegegeld indirekt zur Finanzierung zusätz-
licher Unterstützung verwendet wird, was der Intention des Gesetzgebers 
entspricht, die Flexibilität in der Gestaltung der Pflegesituation zu erhöhen. 

Die Tatsache, dass nur ein Viertel der Pflegepersonen einen Teil des Pfle-
gegeldes erhält, wirft Fragen zur Angemessenheit der bestehenden Unterstüt-
zungsstrukturen auf. Es deutet darauf hin, dass viele Pflegende möglicher-
weise finanzielle Belastungen tragen, ohne direkte Unterstützung durch das 
Pflegegeld zu erhalten. Dies unterstreicht die Notwendigkeit, die finanzielle 
Situation informeller Pflegepersonen ganzheitlich zu betrachten und möglich-
erweise alternative oder ergänzende Unterstützungsformen in Erwägung zu 
ziehen. 

 
 

6.1.2.3 Reformvorschlag zur Unterstützung informeller  

Pflegepersonen: Das Familienpflegegeld 
 

Die aktuelle Situation informeller Pflegepersonen in Deutschland ist geprägt 
von verschiedenen sozialpolitischen Maßnahmen, die darauf abzielen, die 
Vereinbarkeit von Pflege und Beruf zu erleichtern. Zu diesen Maßnahmen 
gehören die kurzzeitige Arbeitsverhinderung von bis zu zehn Arbeitstagen, 
die Pflegezeit von bis zu sechs Monaten und die Familienpflegezeit von bis 
zu 24 Monaten. Während für die kurzzeitige Arbeitsverhinderung ein Pflege-
unterstützungsgeld beantragt werden kann, steht für die Pflegezeit und Fami-
lienpflegezeit lediglich ein zinsloses Darlehen zur Verfügung (s. Kap. 2.4.2.3). 

Allerdings zeigen die realen Zahlen der Inanspruchnahme, dass diese Maß-
nahmen nur in seltenen Fällen genutzt werden. So wurden bspw. im Jahr 2019 
lediglich 9.000 Anträge auf Pflegeunterstützungsgeld gestellt, obwohl die 
Bundesregierung von 20.000 Anträgen pro Jahr ausgegangen war. Auch die 
Darlehen für Pflegezeit und Familienpflegezeit wurden zwischen 2015 und 
2019 nur von insgesamt 982 Personen in Anspruch genommen (s. Kap 
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2.4.2.3). Diese geringen Nutzungszahlen deuten darauf hin, dass die derzeiti-
gen sozialpolitischen Interventionen zur Unterstützung informell Pflegender 
kaum Einfluss auf das Versorgungsgeschehen der informellen Altenpflege-
ökonomie haben. Obwohl die bestehenden Regelungen eine gewisse Unter-
stützung bieten, werden sie offenbar den komplexen Herausforderungen, mit 
denen Pflegepersonen konfrontiert sind, oft nicht gerecht. 

Vor diesem Hintergrund wurde der Reformvorschlag des Familienpflege-
geldes entwickelt, der eine grundlegende Neugestaltung der Unterstützungs-
leistungen für informelle Pflegepersonen vorsieht. Dieser Vorschlag, der vom 
Unabhängigen Beirat für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf (2023) erar-
beitet wurde, zielt darauf ab, die bestehenden Gesetze zur Pflegezeit und Fa-
milienpflegezeit in einem einheitlichen Gesetz zusammenzufassen und eine 
Lohnersatzleistung ähnlich dem Elterngeld einzuführen (s. Kap. 2.4.3.1). Die 
wesentlichen Neuerungen des Familienpflegegeldes umfassen mehrere inno-
vative Aspekte:  

 

▪ Eine maximale Bezugsdauer von 36 Monaten pro pflegebedürftige 
Person, was eine deutliche Ausweitung gegenüber den bisherigen Re-
gelungen darstellt und den oft langfristigen Pflegebedarf besser be-
rücksichtigt. 

▪ Die Möglichkeit der Aufteilung auf mehrere Pflegepersonen, wodurch 
eine flexiblere Gestaltung der Pflegesituation und eine Entlastung der 
Hauptpflegeperson ermöglicht wird. 

▪ Eine einkommensabhängige Lohnersatzleistung bis zu einem zu ver-
steuernden Einkommen von 250.000 €, die analog zum Elterngeld 
berechnet wird und somit eine substanzielle finanzielle Unterstützung 
bietet. 

▪ Eine verbesserte rentenrechtliche Absicherung, die dem Risiko von 
Altersarmut bei pflegenden Angehörigen entgegenwirken soll. 

 
Die Ergebnisse der vorliegenden Studie über den potenziellen Einfluss eines 

bedingungslosen Grundeinkommens auf die Lebenslage informeller Pflege-
personen bieten wertvolle Einblicke in die Bedürfnisse und Wünsche dieser 
Gruppe. Diese Erkenntnisse sind auch für die Diskussion des Familienpfle-
gegeldes von großer Relevanz, da sie die Perspektive der direkt Betroffenen 
in den Mittelpunkt stellen. Die Studie untersucht, wie Pflegende ihre Hand-
lungsmöglichkeiten in einem Szenario mit einem bedingungslosen Grundein-
kommen i. H. v. 1.500 € einschätzen würden. Dabei wurden vier zentrale 
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Lebenslagenfaktoren betrachtet: die Vereinbarkeit der Lebensbereiche, die fi-
nanzielle Situation, das persönliche Wohlbefinden und das soziale Netzwerk 
(s. Kap. 5.3). Diese umfassende Betrachtung ermöglicht es, die komplexen 
Auswirkungen finanzieller Unterstützung auf die Lebenslage informeller Pfle-
gepersonen zu verstehen. 

Obwohl das Grundeinkommen und das Familienpflegegeld unterschiedli-
che Ansätze verfolgen – das eine als universelle, bedingungslose Leistung für 
alle Bürger:innen, das andere als gezielte Unterstützung ausschließlich für 
Pflegepersonen – lassen sich aus den Studienergebnissen wichtige Erkennt-
nisse für die Weiterentwicklung des Familienpflegegeldes ableiten. Insbeson-
dere die Aussagen der Befragten zu ihren Wünschen und Bedürfnissen 
hinsichtlich der Vereinbarkeit von Pflege und Beruf, der finanziellen Absiche-
rung und der Möglichkeit zur flexiblen Gestaltung ihrer Pflegesituation sind 
hier von Bedeutung. Ein wesentlicher Vorteil der Studie liegt darin, dass sie 
nicht nur den Status quo erfasst, sondern auch die potenziellen Veränderun-
gen in einem Szenario mit finanzieller Absicherung untersucht. Daraus lassen 
sich Rückschlüsse ziehen, wie Maßnahmen wie das Familienpflegegeld die 
Lebenslage informeller Pflegepersonen positiv beeinflussen könnten. 

Die empirischen Ergebnisse der Studie offenbaren mehrere zentrale As-
pekte, die für den Reformvorschlag des Familienpflegegeldes von Bedeutung 
sind. Ein Kernbedürfnis informeller Pflegepersonen ist die finanzielle Absi-
cherung, gekoppelt mit der Möglichkeit, die Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren. 
Dies wird exemplarisch durch folgende Aussage verdeutlicht: „Wenn ich jetzt 
ein Grundeinkommen hätte, dann würde ich meine Arbeit doch reduzieren, 
wenn das mit meiner Rente so bleiben würde […].“ (Interview 11, Pos. 45) 
Dieser Wunsch korrespondiert direkt mit den Zielen des Familienpflegegel-
des, das eine einkommensabhängige Lohnersatzleistung und eine verbesserte 
rentenrechtliche Absicherung vorsieht. Die Studie unterstreicht somit die Re-
levanz dieser Komponenten des Familienpflegegeldes und zeigt, dass sie ei-
nem realen Bedarf entsprechen. 

Darüber hinaus macht die Studie deutlich, dass Pflegepersonen eine flexib-
lere Gestaltung ihrer Arbeitszeit anstreben. Eine befragte Person erklärte: 
„Ich bräuchte aber nicht mehr so viel arbeiten. Ich könnte weniger arbeiten, 
um vielleicht auf 2.000 € zu kommen, damit ich klar komme, um dann die 
Zeit...so gesehen wird ein Schuh draus.“ (Interview 6, Pos. 31) Das Familien-
pflegegeld adressiert diesen Bedarf durch die Möglichkeit einer teilweisen 
Freistellung und eine längere Bezugsdauer von bis zu 36 Monaten. Die empi-
rischen Erkenntnisse bestätigen, dass dieser Ansatz den Bedarfen informeller 
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Pflegepersonen entspricht und möglicherweise noch weiter ausgebaut werden 
könnte. 

Ein weiterer wichtiger Aspekt, der in der Studie hervortrat, ist der Bedarf 
nach mehr Zeit für eine qualitativ hochwertige Pflege. Eine interviewte Per-
son äußerte: „Indem ich einfach mehr Zeit habe, dass ich die Sachen gelasse-
ner angehe, dass ich mir auch die Zeit nehme, vielleicht noch mehr die Zeit 
nehme [...].“ (Interview 3, Pos. 39) Das Familienpflegegeld zielt darauf ab, 
diesen Bedarf zu erfüllen, indem es Pflegenden ermöglicht, ihre Erwerbsar-
beitszeit zu reduzieren, ohne dabei in finanzielle Schwierigkeiten zu geraten. 
Die Studie unterstreicht die Wichtigkeit dieses Aspekts und zeigt, dass finan-
zielle Unterstützung nicht nur den Pflegenden selbst, sondern auch der Qua-
lität der Pflege zugutekommen könnte. 

Die Möglichkeit, die Pflegeverantwortung auf mehrere Personen zu vertei-
len, ist ein innovativer Aspekt des Familienpflegegeldes. Obwohl dieser Punkt 
in der Studie im Szenario eines Grundeinkommens nicht direkt adressiert 
wurde, deuten die Ergebnisse darauf hin, dass Pflegepersonen eine Entlastung 
durch ein erweitertes soziales Netzwerk schätzen würden. Dies wird in fol-
gender Aussage klar: „Es könnte vielleicht schon sein, dass ich möglicher-
weise mit meiner Freundin dann mal drüber gesprochen hätte, ob sie vielleicht 
noch einen Tag abknappst.“ (Interview 2, Pos. 43)  

Diese Erkenntnis unterstützt den Ansatz des Familienpflegegeldes, die Auf-
teilung der Pflege auf mehrere Personen zu ermöglichen und zu fördern. 

Ein Aspekt, der in der Studie zum Grundeinkommen stärker hervortrat als 
im Konzept des Familienpflegegeldes, ist die gesellschaftliche Perspektive auf 
Sorgearbeit. Eine befragte Person merkte an: „Aber gesellschaftlich könnte 
ich mir das durchaus vorstellen, weil vielleicht der Druck dann nicht ganz so 
da ist. Das reibt sich ja, das Arbeitseinkommen zu erwirtschaften und gleich-
zeitig Pflege zu leisten.“ (Interview 12, Pos. 77) Während das Familienpflege-
geld primär auf die individuelle Unterstützung informell Pflegender abzielt, 
zeigen die Studienergebnisse, dass eine breitere gesellschaftliche Neubewer-
tung von Sorgearbeit wünschenswert wäre. Dies könnte ein Ansatzpunkt für 
eine Erweiterung des Reformvorschlags zum Familienpflegegeld sein, etwa 
durch begleitende Maßnahmen zur Sensibilisierung und Anerkennung von 
Sorgearbeit in der Gesellschaft.126 

 

126 Im Zusammenhang mit der gesellschaftlichen Anerkennung von Sorgearbeit würde dieses 
Argument die These im Grundeinkommensdiskurs stützen, dass nur gezielte sozialpolitische 
Maßnahmen und der universelle Charakter dies realisieren könnten. Wobei offen bleibt, ob 
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Die Studienergebnisse zum Grundeinkommensszenario zeigen, dass nicht 
alle pflegenden Angehörigen eine Veränderung ihrer Lebenslage erwarten 
oder wünschen würden, selbst wenn ein bedingungsloses Grundeinkommen 
i. H. v. 1.500 € zur Verfügung stünde. Diese Erkenntnis lässt sich auf das 
Konzept des Familienpflegegeldes übertragen. Einige Befragte würden nicht 
ihre Erwerbsarbeitszeit reduzieren, selbst wenn sie finanziell abgesichert wä-
ren. Eine Person äußerte: „Insofern würde mir das ja eigentlich nichts brin-
gen. Nee, also auch im Hinblick auf Fortkommen und so weiter? Nein, nein, 
würde mir das so nichts bringen.“ (Interview 12, Pos. 79). Andere Teilneh-
mende betonten die Wichtigkeit des Erhalts ihres Lebensstandards und ihrer 
beruflichen Entwicklung. Diese Reaktionen im Grundeinkommensszenario 
legen nahe, dass auch beim Familienpflegegeld nicht alle potenziell An-
spruchsberechtigten dieses in Anspruch nehmen würden. Die Gründe, die im 
Grundeinkommensszenario gegen eine Veränderung der Lebenslage ange-
führt wurden – wie berufliche Ambitionen, finanzielle Überlegungen und per-
sönliche Präferenzen – wären vermutlich auch beim Familienpflegegeld 
relevant. 

Es ist wichtig hervorzuheben, dass das Grundeinkommensszenario Aspekte 
aufzeigt, die von Pflegepersonen positiv bewertet wurden, jedoch über den 
Rahmen des Familienpflegegeldes hinausgehen. Ein zentraler Punkt ist dabei 
die Möglichkeit, die Erwerbstätigkeit vollständig und langfristig zugunsten der 
Pflege aufzugeben. Im Gegensatz dazu sieht das Familienpflegegeld eine voll-
ständige Freistellung nur für maximal 6 Monate vor. Diese Begrenzung ergibt 
sich aus der grundsätzlichen Ausrichtung des Familienpflegegeldes, das pri-
mär auf die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf abzielt und eine langfristige 
Anbindung an den Arbeitsmarkt vorsieht. 

Dennoch lässt sich, basierend auf der Analyse von Heinze und Schupp 
(2022), argumentieren, dass die Einführung eines Familienpflegegeldes als ein 
weiterer Schritt in Richtung eines schrittweise implementierten Grundein-
kommens gesehen werden kann. Das Autorenpaar vertritt die These, dass das 
Grundeinkommen nicht als radikaler Systemwechsel, sondern durch inkre-
mentelle Reformen in verschiedenen sozialpolitischen Bereichen eingeführt 
wird. Sie sprechen von einer „schleichenden Transformation“ (Heinze & 
Schupp 2022, 180; herv. i. Orig.) des deutschen Sozialstaatsmodells. Das Fa-
milienpflegegeld würde in dieses Muster passen, da es ein weiteres universelles 
und bedingungsarmes Element in das Sozialsystem einführt. 

 

diese gesellschaftlichen Bereiche auch durch ein Grundeinkommen anerkannt werden würden 
(s. Kap. 3.3.1.1). 
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Abschließend lässt sich festhalten, dass der Reformvorschlag des Familien-
pflegegeldes einen wichtigen Schritt zur Verbesserung der Lebenslage infor-
meller Pflegepersonen darstellen könnte. Die Erkenntnisse aus dem 
Grundeinkommensszenario unterstreichen die Relevanz einer solchen Maß-
nahme, indem sie die zentralen Bedarfe nach finanzieller Absicherung, Flexi-
bilität und Anerkennung aufzeigen. Obwohl das Familienpflegegeld nicht alle 
Aspekte eines bedingungslosen Grundeinkommens abdecken kann, adres-
siert es diese Bedarfe pragmatisch und zielgerichtet. Es könnte somit nicht 
nur einen Fortschritt für die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf darstellen, 
sondern auch zu einer umfassenderen gesellschaftlichen Neubewertung von 
Sorgearbeit beitragen und gleichzeitig einen weiteren Schritt in der schrittwei-
sen Transformation des Sozialstaats markieren. 

 
 
 

6.1.3 Das Leitprinzip der Subsidiarität im  

Lichte der empirischen Befunde 
 

Dieses Kapitel untersucht das Subsidiaritätsprinzip als zentrale Idee der sozi-
alen Ordnung in Deutschland im Kontext der Studienergebnisse zur infor-
mellen Altenpflege. Es wird analysiert, wie dieses Prinzip in der Praxis 
umgesetzt wird und welche potenziellen Auswirkungen ein Grundeinkom-
men auf seine Realisierung haben könnte. 

 
 

6.1.3.1 Subsidiarität in der Praxis: Empirische Befunde  

zur informellen Altenpflegeökonomie 
 
Das Subsidiaritätsprinzip, wie in Kapitel 2.4.3.2 ausführlich erläutert, ist eine 
basale Leitidee sozialer Ordnung in Deutschland, das die Eigenverantwortung 
von Individuen und kleineren sozialen Einheiten in den Vordergrund stellt. 
Es besagt, dass Lebensaufgaben zunächst auf der niedrigsten möglichen 
Ebene angegangen werden sollten, bevor höhere Instanzen eingreifen. Dieses 
Prinzip respektiert die Autonomie und Fähigkeit des Einzelnen zur Problem-
lösung und fördert lokale, passgenaue Lösungsansätze. Es impliziert eine Hie-
rarchie der Verantwortlichkeiten von unten nach oben. Gleichzeitig warnt das 
Prinzip vor dem paternalistischen Charakter von Eingriffen höherer Ebenen, 
die zwar gut gemeint sein mögen, aber die Selbstbestimmung untergraben 
können. Es fordert eine sorgfältige Balance zwischen äußerer Unterstützung 
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und dem Erhalt von Eigenverantwortung, was besonders in komplexen Be-
reichen wie der Altenpflege relevant ist. 

In Bezug auf die Altenpflege manifestiert sich das Subsidiaritätsprinzip in 
einer klaren Verantwortungshierarchie, bei der zunächst die Familie und das 
unmittelbare soziale Umfeld Verantwortung übernehmen, bevor staatliche 
Institutionen aktiv werden. Diese Hierarchie betont, dass die Pflege primär 
im engsten sozialen Kreis organisiert werden, gefolgt von lokalen Gemein-
schaften und zivilgesellschaftlichen Organisationen, bevor staatliche Einrich-
tungen eingreifen. Jedoch erkennt das Prinzip auch die Notwendigkeit 
unterstützender Strukturen an. Übergeordnete Ebenen, insbesondere der 
Staat, sind demnach verpflichtet Rahmenbedingungen zu schaffen, die es den 
unteren Ebenen ermöglichen, ihre Aufgaben effektiv zu erfüllen. 

Bei der Analyse der Studienergebnisse im Kontext des Subsidiaritätsprinzips 
ist zu beachten, dass dieses Prinzip keine starren Kriterien vorgibt. Seine In-
terpretation und Anwendung können je nach Perspektive variieren. In dieser 
Diskussion wird ein weites Verständnis des Prinzips zugrunde gelegt. Der Fo-
kus liegt dabei auf zwei Hauptaspekten: Erstens, inwieweit wird die Eigenver-
antwortung der informellen Pflegepersonen gestärkt oder behindert? Und 
zweitens, wie effektiv unterstützen höhere Ebenen die Eigenverantwortung, 
ohne sie zu ersetzen?  

Die Analyse erfolgt zweistufig: Zunächst wird die Umsetzung des Subsidia-
ritätsprinzips in der aktuellen Lebenslage der Pflegenden (Status quo) unter-
sucht. Anschließend wird analysiert, wie ein Grundeinkommen das Verhältnis 
zwischen der Autonomie der Pflegenden und den notwendigen Unterstüt-
zungsstrukturen in der Altenpflege beeinflussen könnte.127 

 

127 Der in dieser Arbeit verwendete Lebenslagen-Ansatz als ökosoziale Perspektive auf das 
Versorgungsgeschehen der informellen Altenpflege eignet sich besonders gut zur Einordnung 
des Subsidiaritätsprinzips. Er beschreibt die Handlungsmöglichkeiten informeller Pflegeperso-
nen (s. Kap. 2.3.3.3) und spiegelt so die eigenverantwortliche Lebensgestaltung wider, die stets 
von äußeren Einflüssen beeinflusst wird. Diese Verknüpfung zeigt, dass die Verwirklichung 
der Subsidiarität zwar anhand objektiver Kriterien betrachtet werden kann, aber stets subjektiv 
erlebt wird. Ähnlich dem Wohlfahrtsparadox, das die potenzielle Diskrepanz zwischen subjek-
tiver Wahrnehmung und objektiven Bedingungen beschreibt (s. Kap. 2.1.3.1), lässt sich hier 
von einer Ambivalenz des Subsidiaritätsprinzips sprechen. Diese Ambivalenz verdeutlicht, dass 
trotz anlegbarer objektiver Kriterien der Subsidiarität die subjektive Wahrnehmung im Zent-
rum der Bewertung steht. Das Empfinden von Subsidiarität ist dynamisch, kann sich im Le-
bensverlauf wandeln und ist sowohl individuell als auch intersubjektiv geprägt. In dieser 
Unterscheidung kann von einer intrasubjektiven Ambivalenz der Subsidiarität gesprochen werden, 
die sich auf die individuellen Veränderungen im Lebensverlauf bezieht, und von einer intersub-
jektiven Ambivalenz der Subsidiarität, die die unterschiedlichen Wahrnehmungen zwischen ver-
schiedenen Personen beschreibt. 
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Bei der Einordnung der Forschungsergebnisse im Kontext des Subsidiari-
tätsprinzips zeigt sich ein differenziertes Bild der Altenpflege in Deutschland 
(s. Kap. 5.2). Die Analyse offenbart sowohl Aspekte, die dem Prinzip entspre-
chen, als auch solche, die ihm widersprechen. Die Studienergebnisse zeigen, 
dass Pflegende oft große Verantwortung übernehmen und die Pflege primär 
selbst organisieren, was dem Kerngedanken des Subsidiaritätsprinzips ent-
spricht, da die Herausforderungen zunächst auf der niedrigsten Ebene ange-
gangen werden. Die starke Einbindung der Familie in die Pflege reflektiert die 
vom Prinzip geforderte Hierarchie der Verantwortlichkeiten. Allerdings be-
richten viele Pflegepersonen von Überforderung, die darauf hindeuten kann, 
dass die Balance zwischen Eigenverantwortung und notwendiger Unterstüt-
zung nicht optimal ist. 

Bestehende staatliche Leistungen wie das Pflegegeld und die soziale Siche-
rung für Pflegende entsprechen grundsätzlich dem Subsidiaritätsprinzip, da 
sie unterstützende Rahmenbedingungen schaffen sollen. Jedoch werden diese 
Leistungen oft als unzureichend empfunden, was auf eine mögliche Diskre-
panz zwischen der Absicht des Prinzips und seiner praktischen Umsetzung 
hinweist. Eine starke Regulierung und Bürokratisierung der Pflege steht teil-
weise im Widerspruch zum Subsidiaritätsprinzip, da sie die Flexibilität und 
Eigenverantwortung auf der unteren Ebene einschränken kann. 

Die Forschungsergebnisse verdeutlichen die Ambivalenz des Subsidiaritäts-
prinzips. Die subjektiven Erfahrungen der Pflegenden variieren stark und zei-
gen sowohl intrasubjektive als auch intersubjektive Unterschiede in der 
Wahrnehmung der Subsidiarität. Dies unterstreicht die Notwendigkeit, bei 
der Bewertung der Umsetzung des Prinzips sowohl objektive Kriterien als 
auch subjektive Erfahrungen zu berücksichtigen.  

Zusammenfassend lässt sich sagen, dass das Subsidiaritätsprinzip in der ge-
genwärtigen Alltagsbewältigung im Lichte der Forschungsergebnisse im Sta-
tus Quo teilweise verwirklicht ist und möglicherweise Potenziale noch nicht 
ausgeschöpft sind. Eine zentrale Frage ist, inwiefern die hypothetische Ein-
führung eines Grundeinkommens als sozialpolitische Maßnahme die Subsidi-
arität in der informellen Altenpflege beeinflussen könnte. 
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6.1.3.2 Grundeinkommen und Subsidiarität: Potenzielle  

Auswirkungen auf die informelle Altenpflegeökonomie 
 

Die Analyse untersucht, wie ein Grundeinkommen die Handlungsmöglich-
keiten informell Pflegender und die Umsetzung des Subsidiaritätsprinzips in 
der Altenpflege beeinflussen könnte – insbesondere hinsichtlich Eigenverant-
wortung, Unterstützungsstrukturen und möglicher neuer Formen der Subsi-
diarität in der informellen Altenpflegeökonomie. Basierend auf den Ergeb-
nissen des Grundeinkommensszenarios (vgl. Kap. 5.3) werden drei zentrale 
Lebenslagenfaktoren analysiert.128 

Im Bereich der Vereinbarkeit der Lebensbereiche zeigen die Studienergeb-
nisse, dass ein Grundeinkommen die Flexibilität in der Gestaltung der Er-
werbsarbeit erhöhen könnte. Viele Befragte gaben an, dass sie ihre Erwerbs-
arbeitszeit reduzieren oder flexibler gestalten würden, um mehr Zeit für sich 
und die Pflege zu haben. Dies könnte die Eigenverantwortung in der Pflege 
stärken, da Pflegende ihre Pflegetätigkeit besser nach ihren individuellen Be-
dürfnissen und denen der Pflegebedürftigen gestalten könnten. Diese erhöhte 
Flexibilität entspricht dem Subsidiaritätsprinzip, da es die Möglichkeiten der 
untersten Ebene (Familie) stärkt, Herausforderungen selbst zu bewältigen. 

Hinsichtlich der finanziellen Situation würde ein Grundeinkommen die 
Lage vieler Pflegepersonen verbessern und ihnen mehr Handlungsspielraum 
geben. Dies könnte dazu führen, dass sie weniger auf bedarfsgeprüfte staatli-
che Unterstützung angewiesen sind und eigenverantwortlicher agieren kön-
nen. Diese finanzielle Absicherung könnte die Subsidiarität stärken, indem sie 
die Kapazitäten der unteren Ebene erweitert und möglicherweise den Bedarf 
an Unterstützung von höheren Ebenen reduziert. 

Bezüglich des persönlichen Wohlbefindens deuten die Ergebnisse darauf 
hin, dass ein Grundeinkommen die Situation der Pflegenden verbessern 
könnte, indem es Stress reduziert und mehr Zeit für Selbstfürsorge ermög-
licht. Ein verbessertes Wohlbefinden könnte die Fähigkeit der Pflegenden 
stärken, ihre Aufgaben eigenverantwortlich zu bewältigen, was wiederum dem 
Subsidiaritätsprinzip entspricht. 

Zusammenfassend lässt sich sagen, dass ein Grundeinkommen das Poten-
zial hat, die Subsidiarität in der informellen Altenpflege zu stärken, indem es 
die Eigenverantwortung und Handlungsspielräume auf der untersten Ebene 
erweitert. Es könnte informellen Pflegepersonen ermöglichen, flexibler und 

 

128 Das soziale Netzwerk als vierter Lebenslagenfaktor wird später im Zusammenhang mit sor-
genden Gemeinschaften beleuchtet (s. Kap. 6.1.3.3). 
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selbstbestimmter zu agieren, was dem Kerngedanken des Subsidiaritätsprin-
zips entspricht. Allerdings zeigen die Ergebnisse auch mögliche Herausforde-
rungen auf. Es besteht die Gefahr, dass sich der Staat durch ein 
Grundeinkommen zu sehr aus der Verantwortung zurückzieht und notwen-
dige Unterstützungsstrukturen vernachlässigt werden. 

Diese Erkenntnisse entsprechen Klies (2014) Einschätzung des Grundein-
kommens als „hochrelevanten Vorschlag“ (Klie 2014, 169) für die Bewälti-
gung der Pflege im Spannungsfeld zwischen Eigenverantwortung und 
staatlicher Unterstützung (s. Kap. 2.4.3.2). Klie (2014) betont jedoch auch die 
Ambivalenz des Subsidiaritätsprinzips, die sich in den Forschungsergebnissen 
widerspiegelt: Einerseits könnte ein Grundeinkommen die Selbstorganisati-
onsfähigkeit der Familien stärken, andererseits besteht die Gefahr eines über-
mäßigen staatlichen Rückzugs. 

Es ist hervorzuheben, dass die bestehenden Pflegeversicherungsleistungen 
bereits dem Subsidiaritätsprinzip dienen (vgl. Klie 2014, 170), indem sie die 
Pflegeverantwortung von Familien und lokalen Gemeinschaften unterstüt-
zen. Ein Grundeinkommen sollte diese Strukturen ergänzen, nicht ersetzen.  

Die zentrale Herausforderung besteht darin, eine ausgewogene Balance zu 
finden zwischen der Förderung von Eigenverantwortung durch ein Grund-
einkommen und der Aufrechterhaltung notwendiger Unterstützungsstruktu-
ren durch höhere Ebenen. Diese Strukturen können sowohl staatliche als 
auch nicht-staatliche Akteure umfassen und sind essenziell für eine effektive 
Umsetzung des Subsidiaritätsprinzips in der Altenpflege im Sinne „subsidiä-
rer Vorsorge“ (Klie 2014, 192). 

In der Gesamtschau zeigt sich, dass die Einführung eines Grundeinkom-
mens die Umsetzung des Subsidiaritätsprinzips in der Altenpflegeökonomie 
sowohl fördern als auch herausfordern könnte. Die Stärkung der Eigenver-
antwortung und die Erweiterung der Handlungsspielräume informeller Pfle-
gepersonen stehen im Einklang mit dem Subsidiaritätsgedanken. Gleichzeitig 
wirft die Analyse Fragen zur zukünftigen Rolle staatlicher und zivilgesell-
schaftlicher Unterstützungsstrukturen auf. Für eine erfolgreiche Integration 
eines Grundeinkommens in das bestehende System der Altenpflege wäre es 
entscheidend, die richtige Balance zwischen individueller Autonomie und ge-
sellschaftlicher Solidarität zu finden. Dies erfordert eine sorgfältige Gestal-
tung und kontinuierliche Evaluation der Wechselwirkungen zwischen 
Grundeinkommen und anderen Unterstützungsformen, um das Subsidiari-
tätsprinzip in der Praxis der Altenpflege nachhaltig zu stärken. 
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6.1.3.3 Sorgende Gemeinschaften: Eine mögliche  

Manifestation des Subsidiaritätsprinzips? 
 

Sorgende Gemeinschaften, auch als Caring Communities bekannt, repräsen-
tieren eine innovative Leitidee zur Bewältigung der Herausforderungen einer 
alternden Gesellschaft und des steigenden Pflegebedarfs. Diese zivilgesell-
schaftlichen lokalen Verantwortungsgemeinschaften erweitern das Konzept 
der traditionellen familiären Pflege, indem sie eine breitere soziale Unterstüt-
zung für Pflegebedürftige und ihre Pflegepersonen bieten. Dem Konzept liegt 
die Überzeugung zugrunde, dass Pflege und Fürsorge eine gesamtgesell-
schaftliche Verantwortung darstellen und nicht ausschließlich von Familien 
oder professionellen Diensten getragen werden sollten. Ziel ist die Schaffung 
eines Netzwerks, das Unterstützung im lokalen Sozialraum organisiert, die 
Eigenverantwortung stärkt und pflegende Familien auch in Überforderungs-
situationen unterstützt (s. Kap. 2.4.3.3). 

Diese Idee steht in enger Verbindung zum Subsidiaritätsprinzip, das die Be-
deutung kleinerer sozialer Einheiten betont und ein Eingreifen höherer In-
stanzen nur vorsieht, wenn die Möglichkeiten der unteren Ebene erschöpft 
sind. Die hier vertretene Hypothese postuliert, dass sorgende Gemeinschaf-
ten als konkrete Manifestation des Subsidiaritätsprinzips verstanden werden 
können. Sie bilden eine Zwischenebene im Wohlfahrtspluralismus zwischen 
Familie, Markt, Drittem Sektor und staatlichen Strukturen (s. Kap. 2.1.3.2) 
und fungieren als lokale Verantwortungsgemeinschaften, die Aufgaben über-
nehmen, welche die Kapazitäten einzelner Familien übersteigen, aber noch 
nicht den Einsatz übergeordneter staatlicher Instanzen erfordern. Somit kön-
nen sorgende Gemeinschaften als Indikator für eine gelebte Subsidiarität in 
der Pflegeversorgung betrachtet werden. Sie verkörpern den Grundsatz, Her-
ausforderungen zunächst auf der niedrigsten möglichen Ebene zu lösen und 
dabei die Eigenverantwortung und Selbstorganisation der Bürger:innen zu 
fördern. Gleichzeitig bieten sie eine Struktur zur gemeinschaftlichen Bewälti-
gung von Herausforderungen, die für Einzelne oder Familien zu groß sind, 
ohne sofort auf staatliche Unterstützung angewiesen zu sein. 

Die Forschungsergebnisse dieser Studie ermöglichen eine differenzierte Be-
trachtung der Rolle sorgender Gemeinschaften in der Lebenslage informeller 
Pflegepersonen. Der Lebenslagenfaktor ‚soziales Netzwerk‘ eignet sich be-
sonders für diese Analyse, da er die Gesamtheit der sozialen Beziehungen und 
Unterstützungsstrukturen erfasst, die für Pflegepersonen relevant sind. Er 
bietet einen umfassenden Blick auf die verschiedenen Akteure und Unterstüt-
zungsformen in der Pflegesituation. 
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Im Status quo zeigt sich ein komplexes Bild des sozialen Netzwerks infor-
meller Pflegepersonen (s. Kap. 5.4.2). Die engere Familie bildet oft das Kern-
stück des Unterstützungsnetzwerks, wobei der Grad der familiären Unter-
stützung stark variiert. Freunde und Nachbarn spielen eine wichtige, wenn 
auch oft begrenzte Rolle, während professionelle Unterstützung wie ambu-
lante Pflegedienste oder Tagespflege das informelle Netzwerk ergänzen. Eh-
renamtliche Hilfe, das dem Konzept sorgender Gemeinschaften am nächsten 
kommen, sind in der Stichprobe eher selten anzutreffen. Ein wiederkehrendes 
Thema ist die zunehmende soziale Isolation von Pflegepersonen und der 
Mangel an strukturierten, gemeinschaftsbasierten Unterstützungsangeboten. 

Die Betrachtung des gegenwärtigen sozialen Netzwerks offenbart eine deut-
liche Diskrepanz zwischen dem theoretischen Ideal sorgender Gemeinschaf-
ten und der gelebten Realität in der Pflegepraxis. Zwar erfüllen bestehende 
Strukturen, insbesondere kleinere soziale Einheiten wie Familien und enge 
Freunde, wichtige Unterstützungsfunktionen, doch fehlt es oft an einer brei-
teren, organisierten gemeinschaftlichen Einbindung, die über diesen engsten 
Kreis hinausgeht. Betrachtet man sorgende Gemeinschaften als Indikator für 
gelebte Subsidiarität, wird deutlich, dass das Subsidiaritätsprinzip in der aktu-
ellen Pflegeversorgung nur teilweise sichtbar wird. Es mangelt an einer Zwi-
schenebene im Wohlfahrtsgeschehen. 

Vor diesem Hintergrund stellt sich die Frage, inwiefern ein bedingungsloses 
Grundeinkommen die Entwicklung sorgender Gemeinschaften und damit die 
Umsetzung des Subsidiaritätsprinzips in der Pflege beeinflussen könnte. Die 
Analyse des Szenarios eines Grundeinkommens zeigt differenzierte Auswir-
kungen auf die Lebenslage informeller Pflegepersonen (s. Kap. 5.3.4) und da-
mit auf das Potenzial für sorgende Gemeinschaften.129 

 

129 Die Analyse eines Grundeinkommens im Kontext der Altenpflegeökonomie erfordert eine 
differenzierte Betrachtung aus der Perspektive sowohl der vertikalen als auch der horizontalen 
Sozialpolitik (s. Kap.2.1.4). Während die vertikale Sozialpolitik staatliche Maßnahmen und Re-
gelungen umfasst, bezieht die horizontale Sozialpolitik alle gesellschaftlichen Kräfte ein. Ein 
Grundeinkommen wäre primär der vertikalen Sozialpolitik zuzuordnen, könnte jedoch signifi-
kante Auswirkungen auf die horizontale Sozialpolitik haben. Es hätte das Potenzial, Hand-
lungsspielräume und Ressourcen auf individueller und gemeinschaftlicher Ebene zu erweitern 
und damit neue Formen der Selbstorganisation und gegenseitigen Unterstützung in der Alten-
pflege zu ermöglichen. Diese Wechselwirkung zwischen vertikaler Intervention und horizon-
taler Aktivierung ist für das Verständnis der potenziellen Auswirkungen eines Grundein-
kommens auf die Altenpflegeökonomie als spezifischen Fall der Sozialökonomie von zentraler 
Bedeutung. Sie verdeutlicht, wie eine staatliche Maßnahme zivilgesellschaftliches Engagement 
und informelle Unterstützungsstrukturen beeinflussen könnte, was wiederum die Realisierung 
des Subsidiaritätsprinzips in der Pflege maßgeblich prägen würde. 
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Im direkten sozialen Umfeld und familiären Netzwerk sehen einige Befragte 
die Möglichkeit einer Stärkung durch ein Grundeinkommen. Sie vermuten, 
dass mehr zeitliche und finanzielle Ressourcen für gegenseitige Unterstützung 
freigesetzt werden könnten, was die Basis für intensivere Formen der Hilfe 
im nahen Umfeld bilden könnte. Bei professionellen Pflegekräften und All-
tagshelfer:innen zeigt sich eine ambivalente Einschätzung: Einerseits besteht 
die Hoffnung auf mehr Motivation für Tätigkeiten im Pflegebereich, anderer-
seits gibt es Bedenken bezüglich der Verfügbarkeit bezahlter Alltagshilfen in 
der Pflege. Besonders großes Potenzial wird im Bereich des ehrenamtlichen 
Engagements gesehen, da ein Grundeinkommen mehr Menschen die Mög-
lichkeit geben könnte, sich ohne finanzielle Einbußen in der Pflege zu enga-
gieren. 

Einerseits sehen informell Pflegende im Grundeinkommen die Chance, 
mehr Zeit und Ressourcen für soziales Engagement und gegenseitige Unter-
stützung zu gewinnen. Die finanzielle Absicherung könnte den Stress redu-
zieren und die Bereitschaft zur Teilnahme an gemeinschaftlichen Aktivitäten 
erhöhen. Einige Pflegepersonen äußern die Vorstellung, ihre Erwerbsarbeits-
zeit zu reduzieren, um sich stärker in nachbarschaftliche Hilfe oder ehrenamt-
liches Engagement einzubringen. Dies entspricht dem Kerngedanken sorgen-
der Gemeinschaften und könnte deren Entwicklung fördern. Zudem könnte 
ein Grundeinkommen mehr Flexibilität in der Pflegeorganisation ermögli-
chen. Pflegende könnten leichter auf gemeinschaftliche Unterstützungsange-
bote zurückgreifen und ihre Pflegearrangements flexibler gestalten. Dies 
könnte die Basis für intensivere und vielfältigere Formen der gegenseitigen 
Unterstützung bilden. 

Andererseits zeigen die Ergebnisse auch mögliche Risiken und neutrale As-
pekte auf. Es wird davon ausgegangen, dass ein Grundeinkommen an den 
bestehenden familiären Unterstützungsstrukturen wenig ändern würde. Die 
primäre Verantwortung würde weiterhin bei der engsten Familie liegen, und 
die Inanspruchnahme professioneller Pflegedienste würde vermutlich nicht 
wesentlich beeinflusst werden.  

Weitere Bedenken werden hinsichtlich eines möglichen Rückzugs aus dem 
Erwerbsleben geäußert. Dies könnte zu einer Verringerung sozialer Kontakte 
und potenzieller Unterstützungsnetzwerke führen. Es wird auch die Befürch-
tung geäußert, dass durch ein Grundeinkommen die Motivation für bezahlte 
Hilfen im Alltag und für Pflegekräfte sinken könnte. Dies könnte zu einem 
Mangel an wichtiger Unterstützung führen. 

Insgesamt zeigt die Analyse, dass ein Grundeinkommen sowohl Chancen 
als auch Risiken für die Entwicklung sorgender Gemeinschaften birgt. Es 
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könnte einerseits mehr Raum und Ressourcen für gemeinschaftliches Enga-
gement schaffen, andererseits aber auch zu einer Verstärkung der Individua-
lisierung der Pflege führen. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass ein 
Grundeinkommen allein nicht ausreicht, um die Leitidee sorgender Gemein-
schaften zu etablieren. Es bedarf zusätzlicher Strukturen, um das gemein-
schaftliche Engagement zu fördern und zu koordinieren. 

Diese Ambivalenz spiegelt die Komplexität der Verwirklichung des Subsi-
diaritätsprinzips im Kontext sorgender Gemeinschaften wider.130 Ein Grund-
einkommen könnte zwar die finanziellen und zeitlichen Voraussetzungen für 
mehr Eigenverantwortung und freiwilliges Engagement schaffen, garantiert 
aber nicht automatisch die Entstehung der notwendigen gemeinschaftlichen 
Strukturen. Dies unterstreicht die Notwendigkeit, bei der Implementierung 
eines Grundeinkommens auch begleitende Maßnahmen zur Förderung sor-
gender Gemeinschaften zu berücksichtigen, um das volle Potenzial dieses An-
satzes für die Wohlfahrt der Pflege auszuschöpfen. 

 
 

 

130 Es sei an dieser Stelle angemerkt, dass die hier diskutierten Überlegungen zur Rolle eines 
Grundeinkommens für die Entwicklung sorgender Gemeinschaften auch in anderen Kontex-
ten vom Autor dieser Arbeit thematisiert wurden. In einem Beitrag zu einem Workshop über 
Grundeinkommen und Solidarität stellt Dumschat (2023) die Hypothese auf, dass eine Grund-
einkommensgesellschaft die Basis für kommunitaristische Solidaritätsstrukturen bilden könnte, 
die neben Markt und Staat existieren. Dabei wird das Potenzial eines Grundeinkommens zur 
Förderung sorgender Gemeinschaften durch die Freisetzung zeitlicher und finanzieller Res-
sourcen für gegenseitige Unterstützung diskutiert. Gleichzeitig werden Herausforderungen wie 
die Koordination unterschiedlicher Systemebenen und die Spannung zwischen partikularen 
Interessen der Gemeinschaften und universalistischen Normen thematisiert (vgl. Dumschat 
2023, 4f.). Diese Perspektive unterstreicht die Komplexität der Wechselwirkungen zwischen 
Grundeinkommen, sorgenden Gemeinschaften und dem Subsidiaritätsprinzip, die auch in den 
vorliegenden Forschungsergebnissen deutlich wird. 
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6.2. Die empirischen Ergebnisse im Kontext  

der Grundeinkommensdiskussion 
 
Die Ergebnisse werden in zwei Schritten eingeordnet: Zunächst werden zent-
rale Aspekte der allgemeinen Grundeinkommensdebatte mit den Erfahrungen 
der Pflegenden verglichen. Anschließend wird die Schnittstelle von Sorgearbeit 
und Grundeinkommen untersucht, insbesondere hinsichtlich Geschlechterdy-
namik, Anerkennung und Zeitsouveränität, wobei explizit Bezug auf die deut-
sche Sorgearbeit- und Grundeinkommensdebatte genommen wird. 

 
 

6.2.1 Kernargumente der Grundeinkommensdebatte im 

Spiegel der Lebenslage informeller Pflegepersonen 
 

Die Studienergebnisse bestätigen einige zentrale Argumente der Grundein-
kommensdebatte, während sie andere relativieren. Die folgende Analyse zeigt, 
dass die potenziellen Wirkungen eines Grundeinkommens differenziert und 
kontextspezifisch betrachtet werden müssen. 

 
 

6.2.1.1 Freiheit, Rolle der Arbeit, Arbeitsmarkt und Finanzierbarkeit 
 

Ein Kernargument für ein Grundeinkommen ist die Förderung individueller Frei-
heit und Selbstbestimmung (vgl. Van Parijs 1995). Die Ergebnisse der Studie be-
stätigen diesen Aspekt teilweise (s. Kap. 5.3). Einige Befragte gaben an, dass 
ein Grundeinkommen ihnen mehr Flexibilität bei der Gestaltung ihrer Er-
werbsarbeitszeit und der Pflege ermöglichen würde. Die Studie zeigt aber 
auch die Grenzen dieser Freiheit auf: Die Anforderungen der Pflege bleiben 
bestehen und erweitern nicht automatisch die Handlungsspielräume der Pfle-
genden. 

Die Studie liefert auch Erkenntnisse zur These einer möglichen Neudefinition 
von Arbeit durch ein Grundeinkommen, wie sie von Gorz (2000) vertreten 
wird. Die Ergebnisse stützen die Annahme, dass ein Grundeinkommen zu 
einer Aufwertung der unbezahlten Sorgearbeit führen könnte. In den Inter-
views zeigt sich die Perspektive, dass ein Grundeinkommen zu einer höheren 
gesellschaftlichen Anerkennung der Sorgearbeit führen und damit eine Neu-
bewertung verschiedener Arbeitsformen bewirken könnte. 
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Hinsichtlich der Auswirkungen auf den Arbeitsmarkt liefert die Studie differen-
zierte Ergebnisse. In dieser Stichprobe bestätigt sich die von Fratzscher 
(2017) geäußerte Befürchtung eines massiven Rückzugs vom Arbeitsmarkt 
nicht vollständig. In den Interviews werden unterschiedliche Sichtweisen 
deutlich: Einerseits wird der Wunsch nach einer Reduzierung der Erwerbsar-
beit geäußert, andererseits wird die Bedeutung der beruflichen Identität be-
tont. Diese Befunde relativieren die Befürchtung negativer Arbeitsmarkt-
effekte und unterstreichen die Komplexität individueller Entscheidungen im 
Kontext eines Grundeinkommens. 

Zu einigen zentralen Aspekten der allgemeinen Grundeinkommensdebatte 
kann die Studie aufgrund ihres spezifischen Fokus keine direkten Aussagen 
treffen. Fragen der gesamtwirtschaftlichen Finanzierbarkeit, wie sie vom Wissen-
schaftlichen Beirat beim Bundesministerium der Finanzen (2021) diskutiert 
werden, liegen außerhalb des Untersuchungsrahmens. Ebenso können keine 
Aussagen zur administrativen Effizienz eines Grundeinkommens oder zu sei-
ner Effizienz im Vergleich zu gezielten Sozialprogrammen getroffen werden, 
wie sie etwa von Hanna & Olken (2018) thematisiert werden. 

 
 

6.2.1.2 Sozioökonomische Armutsbeseitigung 
 

Die Studie liefert bestätigende Hinweise für das Potenzial eines Grundein-
kommens zur Armutsbekämpfung und Verbesserung der sozialen Sicherheit, 
wie u. a. Standing (2020) als zentrales Argument angeführt. Besonders deut-
lich wird dieser Aspekt bei der Betrachtung der in der Studie beschriebenen 
Situation zweier pflegebedürftiger Personen mit Migrationshintergrund (s. 
Kap. 5.2.2.1). 

Das Ehepaar mit türkischem Migrationshintergrund bezieht eine Gesam-
trente von lediglich 1.090 € brutto, was deutlich unter der Armutsgrenze liegt. 
In einem Szenario mit einem Grundeinkommen von 1.500 € pro Person 
würde sich das Haushaltseinkommen auf 3.000 € erhöhen, also fast verdrei-
fachen. Diese deutliche finanzielle Verbesserung hätte weitreichende Auswir-
kungen auf die Lebenslage des Ehepaares und des pflegenden Sohnes. 

Die unmittelbare Folge wäre eine deutliche Linderung der finanziellen Not. 
Darüber hinaus könnte dieses zusätzliche Einkommen zur Verbesserung der 
Pflegesituation beitragen, wie der Sohn in der Studie erläutert:  

Ja, das ist ja auch, wenn das auch für meine Eltern zutreffen würde, dann 
hätte man ja, da sind wir wieder beim Geld, viel mehr Spielraum. Dann könnte 
man sich vielleicht, wenn man keine Pflegekräfte so bekommt, vielleicht auch 
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privat was suchen, die dann bezahlen entsprechend, sodass die dann auch 
nochmal gewisse Sachen abnehmen. Also, am Ende des Tages es kristallisiert 
sich ja jetzt so raus, dass Zeit und Geld eigentlich fehlt aktuell, um die Situa-
tion für mich, für den pflegenden Angehörigen, zu entschärfen. (Interview 3, 
Pos. 43) 

Ein oft übersehener Aspekt in der Diskussion um ein Grundeinkommen im 
Pflegekontext ist die doppelte Wirkung: Nicht nur die informell Pflegenden, 
sondern auch die Pflegebedürftigen selbst könnten davon profitieren. Für die 
Pflegebedürftigen würde ein Grundeinkommen neben der Linderung finan-
zieller Not auch ihre Autonomie und Würde stärken, indem sie selbstbe-
stimmter über zusätzliche Pflegeleistungen oder Hilfsmittel entscheiden 
könnten (s. Kap. 5.3.2.1). 

Gleichzeitig würde die verbesserte finanzielle Situation der Pflegebedürfti-
gen den Druck auf die Pflegepersonen verringern. Diese müssten sich weni-
ger Sorgen um die finanzielle Absicherung ihrer pflegebedürftigen Familien-
mitglieder machen und könnten ihre eigenen Ressourcen flexibler einsetzen 
(s. Kap. 5.3.2.2). 

Dieses Beispiel verdeutlicht, wie ein Grundeinkommen nicht nur zur Ar-
mutsbekämpfung beitragen, sondern auch die Qualität der Pflege verbessern 
und die Handlungsspielräume sowohl der Pflegenden als auch der Pflegebe-
dürftigen erweitern könnte. Es zeigt sich, dass ein Grundeinkommen insbe-
sondere für vulnerable Gruppen mit unterbrochenen Erwerbsbiografien und 
geringen Rentenansprüchen, wie sie Zelleke (2011) beschreibt, eine deutliche 
Verbesserung ihrer Lebenslage bedeuten könnte. Allerdings ist zu beachten, 
dass ein Grundeinkommen allein nicht alle strukturellen Probleme lösen 
kann, wie Gheaus (2008) argumentiert. 

 
 

6.2.1.3 Persönliche Indifferenz bei gesamtgesellschaftlicher Skepsis 
 

Die Ergebnisse der Studie zeigen eine bemerkenswerte Ambivalenz in der 
Wahrnehmung des Grundeinkommens: Es zeigt sich eine Diskrepanz zwi-
schen der Einschätzung der persönlichen und der gesamtgesellschaftlichen 
Auswirkungen. Während für die eigene Situation keine wesentlichen Verän-
derungen erwartet werden, bestehen gleichzeitig Befürchtungen hinsichtlich 
der gesellschaftlichen Folgen. Diese differenzierte Sichtweise (vgl. Kap. 5.3.5) 
bestätigt die Komplexität der Grundeinkommensdebatte. 
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Aus manchen Interviews geht hervor, dass ein Grundeinkommen – je nach 
individueller Lebenslage – keine wesentlichen Veränderungen bewirken wür-
de. Diese Einschätzung beruht häufig auf einer bereits als stabil empfundenen 
finanziellen Situation oder auf der Überzeugung, dass die bestehenden Unter-
stützungsstrukturen ausreichen. Eine Teilnehmerin formuliert dies prägnant: 
„Für meine persönliche Situation habe ich kein finanzielles Problem. Das 
würde, das würde, glaube ich, an meiner Situation nicht viel ändern.“ (Inter-
view 8, Pos. 49) Diese Aussage spiegelt eine gewisse finanzielle Sicherheit wi-
der, die durch ein Grundeinkommen nicht wesentlich verbessert würde.131 

Die persönliche Indifferenz steht jedoch in starkem Kontrast zu den geäu-
ßerten gesamtgesellschaftlichen Bedenken. Diese Bedenken beziehen sich auf 
verschiedene Aspekte, die in der allgemeinen Grundeinkommensdebatte häu-
fig diskutiert werden (s. Kap. 3.2.2.4): 

 

▪ Arbeitsmotivation: Befürchtet werden negative Auswirkungen auf die 
Arbeitsmotivation, wie es eine Teilnehmerin pointiert ausdrückt: „Ja, 
warum sollte ich dann noch arbeiten gehen? Das ist ja unlogisch, 
dann geht ja keiner mehr arbeiten.“ (Interview 7, Pos. 45) Diese Be-
fürchtung deckt sich mit den Argumenten von Raddatz (2019), Cre-
mer (2019) und Fratzscher (2017). 

▪ Finanzierbarkeit: Eine kritische Perspektive bezieht sich auf die Finan-
zierung: Es bestehen Zweifel an der Realisierbarkeit eines allgemeinen 
Grundeinkommens und an möglichen Konsequenzen wie Steuerer-
höhungen oder Kürzungen in anderen Bereichen. Diese Bedenken 
spiegeln die Diskussionen wider, die von mehreren Autor:innen ange-
führt werden (vgl. Wissenschaftlichen Beirat beim Bundesministe-
rium der Finanzen 2021; Rincón, 2023; Chrisp et al., 2020; Rossetti et 
al., 2020). 

▪ Leistungsgerechtigkeit: Im Diskurs zeigt sich auch der Einwand gegen die 
Vergabe eines gleichen Grundeinkommens unabhängig von individu-
eller Leistung. Diese Sichtweise knüpft an Elsters (1987) Diskussion 
zur Leistungsgerechtigkeit an. 

 

131 Interessanterweise könnte hier auch eine individuelle Überschätzung der eigenen sozioöko-
nomischen Situation eine Rolle spielen. Johnson et al. (2024) zeigen in ihrer Studie, dass selbst 
Personen, die objektiv deutlich von einem Grundeinkommen profitieren würden, häufig glau-
ben, dass dies nicht der Fall wäre. Diese Diskrepanz zwischen objektiver Situation und subjek-
tiver Einschätzung unterstreicht die Komplexität der Wahrnehmungen und Einstellungen zum 
Grundeinkommen. 
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▪ Effizienz: Es wird argumentiert, dass ein universelles Grundeinkom-
men weniger effektiv sein könnte als gezielte Unterstützungsmaßnah-
men für bedürftige Gruppen. Diese Sichtweise findet sich auch in der 
Argumentation von Hanna und Olken (2018). 

 
Diese Kombination aus persönlicher Indifferenz und gesellschaftlicher 

Skepsis zeigt eine differenzierte Sicht auf die Idee des Grundeinkommens. Sie 
zeigt, dass die Befragten in der Lage sind, zwischen ihrer individuellen Situa-
tion und den möglichen weiterreichenden gesellschaftlichen Auswirkungen 
zu unterscheiden. Diese Haltung könnte auf verschiedene Faktoren zurück-
zuführen sein, wie z. B. relative finanzielle Stabilität, Zufriedenheit mit den 
bestehenden Strukturen oder ein ausgeprägtes gesellschaftliches Verantwor-
tungsbewusstsein. 

Die in der Studie zum Ausdruck gebrachte Haltung zeigt, dass selbst von 
potenziell Begünstigten oder neutral Betroffenen eines solchen Systems kriti-
sche Fragen nach den gesamtgesellschaftlichen Auswirkungen gestellt wer-
den. Diese differenzierte Sichtweise macht deutlich, dass die Einführung eines 
Grundeinkommens nicht nur unter dem Aspekt des individuellen Nutzens, 
sondern auch hinsichtlich seiner weitergehenden sozialen, ökonomischen und 
ethischen Implikationen weiter diskutiert werden muss. 

 
 

6.2.1.4 Sozialversicherung und Grundeinkommen 
 

Die Analyse der Studienergebnisse im Kontext eines bedingungslosen 
Grundeinkommens ergibt ein komplexes Bild hinsichtlich der Rolle der Sozi-
alversicherungen, insbesondere der Renten-, Kranken- und Pflegeversiche-
rung. Es zeigt sich, dass diese Versicherungssysteme auch in einem Grund-
einkommensszenario eine unverzichtbare Funktion erfüllen würden, wobei 
sich gleichzeitig Potenziale für eine verbesserte Absicherung informeller Pfle-
gepersonen eröffnen. 

Im Rahmen der Studie wurden Interventionen und Fragen zum Thema 
Grundeinkommen und dessen Auswirkungen auf die Sozialversicherungen 
vorbereitet (s. Anh. A.1 Interviewleitfaden). Bemerkenswert ist, dass die Be-
fragten diesen Aspekt nicht von sich aus angesprochen haben, was auf eine 
mögliche implizite Prämisse der bestehenden Sozialversicherungssysteme 
hinweist (s. Kap. 4.4.3, Fußnote 98). 

Ein zentraler Aspekt, der sich aus den Ergebnissen herauskristallisiert, ist 
die mögliche Verbesserung der Alterssicherung durch ein Grundeinkommen. 
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Viele Pflegende äußern erhebliche Bedenken hinsichtlich ihrer langfristigen 
finanziellen Absicherung, wie das folgende Zitat verdeutlicht: 

„Es gibt keine richtige Unterstützung, was das Geldliche anbetrifft. Es gibt 
keine Aufrechterhaltung der Einzahlungsleistung in die Rentenversicherung. 
Da werden nur Minimalbeträge eingezahlt.“ (Interview 15, Pos. 23) 

Das derzeitige System sieht zwar Rentenversicherungsbeiträge für Pflege-
personen vor, diese sind jedoch an bestimmte Bedingungen geknüpft und va-
riieren je nach Pflegegrad (vgl. BMG 2024b; s. Kap. 2.4.2.2). Ein 
bedingungsloses Grundeinkommen könnte hier eine kontinuierliche Absiche-
rung bieten, die unabhängig von der Erwerbssituation oder dem Pflegegrad 
gewährt wird, wie von Van Parijs und Vanderborght (2017) vorgeschlagen. 

Trotz der möglichen Vorteile eines Grundeinkommens für die Alterssiche-
rung zeigt die Studie auch, dass die spezifischen Leistungen der Kranken- und 
Pflegeversicherung weiterhin als unverzichtbar angesehen werden. Die Er-
gebnisse der Studie verdeutlichen, dass informelle Pflegepersonen spezifische 
Leistungen wie die Verhinderungspflege als unverzichtbar für die Bewälti-
gung ihrer Pflegeaufgaben ansehen (vgl. BMG 2024f). 

Die Komplexität und Intensität der Pflegesituationen erfordert häufig spe-
zifische und kostenintensive Leistungen, die die Möglichkeiten eines allgemei-
nen Grundeinkommens übersteigen würden. Die Befragten betonen die 
Bedeutung professioneller Pflegedienste und einer umfassenden medizini-
schen Versorgung, die derzeit durch die bestehenden Kranken- und Pflege-
versicherungssysteme abgedeckt sind. 

Die Ergebnisse der Studie legen nahe, dass eine optimale Lösung darin be-
stehen könnte, ein Grundeinkommen mit den bestehenden Versicherungs-
systemen zu kombinieren. Diese Sichtweise entspricht dem moderaten 
Ansatz von Van Parijs und Vanderborght (2017) und unterscheidet sich von 
radikal liberalen Vorschlägen wie dem von Straubhaar (2017), die eine voll-
ständige Ersetzung des Sozialversicherungssystems durch ein Grundeinkom-
men vorsieht.132 

Ein solcher kombinierter Ansatz würde sowohl eine Grundsicherung für 
alle als auch spezifische Leistungen im Pflege- und Krankheitsfall gewährleis-
ten. Das Grundeinkommen könnte dabei als finanzielle Basis dienen, die es 

 

132 Es ist jedoch wichtig anzumerken, dass dieser moderate Ansatz mit erheblichen finanziellen 
Herausforderungen verbunden wäre. Die Beibehaltung bestehender Sozialversicherungssys-
teme parallel zu einem Grundeinkommen würde zu deutlich höheren Kosten führen als ein 
Modell, das das bestehende System vollständig ersetzt. Diese finanzielle Dimension stellt eine 
wesentliche Herausforderung für die praktische Umsetzbarkeit des moderaten Ansatzes dar 
und muss in der weiteren Diskussion berücksichtigt werden. 
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informellen Pflegepersonen ermöglicht, flexibler auf ihre individuelle Pfle-
gesituation zu reagieren und ihre Alterssicherung langfristig zu sichern. 
Gleichzeitig würde die Kranken- und Pflegeversicherung weiterhin die not-
wendige spezifische Unterstützung zur Bewältigung komplexer Pflegesituati-
onen bieten. 

Diese differenzierte Betrachtung unterstreicht die Notwendigkeit, bei der 
Diskussion um ein Grundeinkommen die komplexen Bedürfnisse spezifi-
scher Gruppen wie informeller Pflegepersonen sorgfältig zu berücksichtigen 
und bestehende, bewährte Strukturen nicht unhinterfragt aufzugeben, son-
dern in ein erweitertes Konzept sozialer Sicherung zu integrieren. 

 
 

6.2.2 Sorgearbeit im Spannungsfeld: Möglichkeiten  

und Limitationen eines Grundeinkommens 
 

Diese Studie erweitert die Care-Grundeinkommensdebatte durch eine ökoso-
ziale Perspektive und empirische Erkenntnisse aus der informellen Pflege. 
Die Untersuchung von geschlechtsspezifischen Dynamiken, gesellschaftli-
cher Anerkennung und Zeitsouveränität zeigt, dass die Auswirkungen eines 
Grundeinkommens auf Sorgearbeit komplexer sind als oft angenommen. Die 
Ergebnisse werden im Kontext der deutschen Debatte analysiert und ermög-
lichen ein differenzierteres Verständnis der Wechselwirkungen zwischen 
Grundeinkommen und Sorgearbeit. 

 
 

6.2.2.1 Geschlechtsspezifische Aspekte der Sorgearbeit 
 

Der aktuelle Forschungsstand zu geschlechtsspezifischen Aspekten der Pfle-
ge im Kontext eines Grundeinkommens zeigt ein vielschichtiges und teilweise 
widersprüchliches Bild (s. Kap. 3.3.1). Die vorliegende Studie ergänzt diese 
Debatte um empirische Erkenntnisse und zeigt differenzierte Perspektiven 
auf. 

Ein zentrales Argument in der Literatur ist die Befürchtung, dass ein Grund-
einkommen die traditionelle geschlechtsspezifische Arbeitsteilung verstärken 
könnte. Robeyns (2001) und McKay (2001) argumentieren, dass sich Frauen, 
insbesondere in Niedriglohnjobs, eher vom Arbeitsmarkt zurückziehen könn-
ten, was zu einer Verfestigung traditioneller Geschlechterrollen führen würde 
(vgl. Fitzpatrick 1999). 
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Baker (2008) argumentiert hingegen, dass ein Grundeinkommen Sorgear-
beit für beide Geschlechter attraktiver machen und damit auch Männern den 
Einstieg erleichtern könnte. Uhde (2018) kritisiert die Annahme, ein Grund-
einkommen würde Frauen vom Arbeitsmarkt fernhalten, als zu starr und plä-
diert für eine differenziertere Betrachtung möglicher Verhaltensänderungen. 

Die Ergebnisse der vorliegenden Studie (s. Kap. 5.3), liefern wichtige Er-
kenntnisse für diese Diskussion. Es zeigen sich geschlechtsspezifische Unter-
schiede in den Erwerbsarbeitspräferenzen: 

 

▪ Frauen: Die meisten der befragten Frauen betonen die Aufrechterhal-
tung der Erwerbsarbeit und sehen diese als wesentlichen Bestandteil 
ihrer Identität und sozialen Integration. Dies widerspricht teilweise 
den Befürchtungen von Robeyns (2001) und McKay (2001) und deu-
tet darauf hin, dass ein Grundeinkommen nicht zwangsläufig zu einer 
Verfestigung traditioneller Geschlechterrollen führen muss. 

▪ Männer: Alle männlichen Teilnehmer zeigen eine Bereitschaft zur Re-
duzierung der Erwerbsarbeitszeit bis hin zur Aufgabe der Erwerbsar-
beit. Dies bestätigt teilweise die Argumente von Baker (2008) und 
Uhde (2018), dass ein Grundeinkommen Männern den Einstieg in die 
Sorgearbeit erleichtern könnte.133 

 
Die geschlechtsspezifischen Unterschiede in den Studienergebnissen er-

möglichen eine differenzierte Betrachtung der Hypothese von Gheaus (2008) 
und Zelleke (2011), dass ein Grundeinkommen zu einem Qualifikations- und 
Humankapitalverlust bei Frauen in Sorgearbeit führen könnte. Die Ergeb-
nisse eröffnen eine neue Perspektive: Einerseits zeigen die befragten Frauen 
eine starke Bindung an ihre Erwerbsarbeit, was den geäußerten Befürchtun-
gen teilweise widerspricht. Andererseits zeigen die männlichen Befragten eine 
höhere Bereitschaft, ihre Erwerbsarbeit zu reduzieren. Diese Ergebnisse stüt-
zen nicht nur die Argumente von Baker (2008) und Uhde (2018) zur mögli-
chen Umverteilung von Sorgearbeit, sondern verdeutlichen auch, dass die 
Auswirkungen eines Grundeinkommens auf Qualifikation und Humankapital 
von individuellen und kontextuellen Faktoren abhängen könnten. 

 

133 Es ist wichtig anzumerken, dass dieser Befund auf einer sehr kleinen Stichprobe basiert. 
Von den 15 Studienteilnehmenden waren nur 4 männlich. Diese geringe Anzahl männlicher 
Teilnehmer schränkt die Verallgemeinerbarkeit der Ergebnisse ein. In Kapitel 6.3 werden wei-
tere Limitationen dieser Studie ausführlich diskutiert. 
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Die Studienergebnisse liefern wichtige empirische Erkenntnisse zur aktuel-
len Debatte. Sie zeigen, dass die Auswirkungen eines Grundeinkommens auf 
geschlechtsspezifische Aspekte der Pflege komplexer und kontextabhängiger 
sind als oft angenommen. Dies verdeutlicht die Notwendigkeit differenzier-
terer Analysen jenseits vereinfachender Annahmen über Geschlechterrollen. 

 
 

6.2.2.2 Anerkennung und Wertschätzung von Sorgearbeit 
 

Anerkennung und Wertschätzung von Sorgearbeit ist ein zentrales Thema in 
der Grundeinkommensdebatte. Der aktuelle Forschungsstand zeigt hier un-
terschiedliche Perspektiven. Baker (2008) und Zelleke (2011) argumentieren, 
dass ein Grundeinkommen den Eigenwert von unbezahlter Sorgearbeit aner-
kennen und aufwerten würde. Krebs (2000) und Robeyns (2001) argumentie-
ren hingegen, dass ein universelles Grundeinkommen keine besondere Aner-
kennung von Sorgearbeit darstelle, da es unabhängig von der Beteiligung an 
dieser gezahlt würde. Und Kim (2021) betont, dass ein Grundeinkommen 
Sorgearbeit nicht automatisch als öffentlichen Wert anerkennen würde. In 
diesem Zusammenhang ist auch die Diskussion um spezifische Einkommen 
für informell Pflegende relevant. Wie in Kapitel 2.4.3.1 des Theorieteils dar-
gestellt, wird als mögliche Alternative zum Grundeinkommen das Konzept 
des Familienpflegegeldes diskutiert. Dieses zielt explizit auf die finanzielle und 
gesellschaftliche Aufwertung der Sorgearbeit informeller Pflegepersonen ab. 

Die Ergebnisse der vorliegenden Studie liefern wichtige Erkenntnisse für 
diese Diskussion. In Kap. 5.3.4.4 der Studienergebnisse wird deutlich, dass 
Pflegepersonen durch ein Grundeinkommen eine höhere gesellschaftliche 
Anerkennung ihrer Arbeit erwarten würden. Eine befragte Person äußert: 

„Aber gesellschaftlich könnte ich mir das durchaus vorstellen, weil vielleicht 
der Druck dann nicht ganz so da ist. [...] Die Pflege dadurch auch eine etwas 
größere Bedeutung noch irgendwie erhält oder größere Wertschätzung.“ (In-
terview 12, Pos. 77) 

Diese Daten bestätigen teilweise die Argumente von Baker (2008) und Zel-
leke (2011). Gleichzeitig zeigen sie, dass die erwartete Anerkennung nicht nur 
aus der finanziellen Unterstützung resultiert, sondern auch aus der Möglich-
keit, Pflege und Erwerbsarbeit besser vereinbaren zu können und mehr Zeit 
für sich und die Pflege zu haben. Dies deutet darauf hin, dass die Anerken-
nung der Sorgearbeit von Pflegenden durch ein Grundeinkommen vielschich-
tiger ist als häufig angenommen und nicht nur auf der finanziellen Ebene 
stattfindet. 
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Interessanterweise haben die Befragten keine expliziten Präferenzen für eine 
spezifische finanzielle Unterstützung wie das Familienpflegegeld gegenüber 
einem universellen Grundeinkommen geäußert. Dies könnte darauf hindeu-
ten, dass aus Sicht der Pflegenden die allgemeine finanzielle Sicherheit und 
Flexibilität, die ein Grundeinkommen bietet, als ebenso wertvoll empfunden 
wird wie eine spezifische Entlohnung für die Sorgearbeit. 

Die Studie widerspricht teilweise der Kritik von Krebs (2000) und Robeyns 
(2001), indem sie zeigt, dass informelle Pflegepersonen trotz der Universalität 
des Grundeinkommens eine spezifische Anerkennung ihrer Arbeit erwarten 
würden. Sie bestätigt aber auch das Argument von Kim (2021), dass diese 
Anerkennung nicht automatisch erfolgt, sondern Teil eines breiteren gesell-
schaftlichen Prozesses sein müsste. 

Insgesamt erweitern die Ergebnisse der Studie die aktuelle Debatte, indem 
sie die subjektiven Erwartungen und Wahrnehmungen Pflegender in den Mit-
telpunkt rücken. Sie unterstreichen die Notwendigkeit, bei der Diskussion um 
ein Grundeinkommen oder alternative Konzepte wie das Familienpflegegeld 
die komplexen Zusammenhänge zwischen finanzieller Unterstützung, zeitli-
cher Autonomie und gesellschaftlicher Anerkennung zu berücksichtigen. 

 
 

6.2.2.3 Flexibilität und Zeitsouveränität in der Sorgearbeit 
 

Die Frage der Flexibilität und Zeitsouveränität ist ein zentrales Thema in der 
Diskussion um ein Grundeinkommen im Kontext von Sorgearbeit. Standing 
(1992) argumentiert, dass ein Grundeinkommen Teilzeitarbeit finanziell at-
traktiver machen und damit die Segregation zwischen Teilzeit- und Vollzeit-
arbeit verringern könnte. Van Parijs und Vanderborght (2017) betonen, dass 
ein Grundeinkommen die Autonomie der Individuen erhöhen und ihnen 
mehr Freiheit bei der Zeiteinteilung geben würde. 

Gheaus (2008) weist jedoch darauf hin, dass die reale Wahlfreiheit zwischen 
bezahlter und unbezahlter Arbeit durch ein Grundeinkommen nicht automa-
tisch verbessert würde, da andere strukturelle Faktoren wie Geschlechternor-
men und Arbeitsmarktbedingungen weiterhin eine Rolle spielen. 

Die Ergebnisse der vorliegenden Studie bringen wichtige empirische Er-
kenntnisse in diese Debatte ein. In Kapitel 5.3.2.1 der Studienergebnisse wird 
deutlich, dass einige Pflegende ein Grundeinkommen als Möglichkeit sehen, 
ihre Erwerbsarbeitszeit zu reduzieren und flexibler zu gestalten. Eine befragte 
Person beschreibt: 
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„Ich hätte weniger Stress. Also meine Tage beginnen jetzt morgens um vier-
tel nach fünf und enden so um 21 Uhr, was sehr lang ist und ich würde wahr-
scheinlich wieder mehr Freizeit haben. [...] Ich hätte wieder, ich hätte nicht 
nur gefühlt, sondern auch zeitlich mehr Luft wieder für mich, für mein Leben. 
Ja, das wäre die Bedeutung.“ (Interview 6, Pos. 33) 

Diese Ergebnisse bestätigen teilweise die Argumente von Standing (1992) 
sowie Van Parijs und Vanderborght (2017), dass ein Grundeinkommen zu 
mehr Flexibilität und Zeitsouveränität führen könnte. Sie zeigen, dass infor-
melle Pflegepersonen ein Grundeinkommen als Instrument sehen, um ihre 
Zeit freier zwischen Pflege, Erwerbsarbeit, Freizeit und Familie aufteilen zu 
können. 

Gleichzeitig fügen die Ergebnisse der Studie der Debatte eine interessante 
Nuance hinzu. Wie in Kapitel 5.3.2.2 dargestellt, wird auch die Perspektive 
deutlich, dass ein Grundeinkommen nicht zwangsläufig zu Veränderungen in 
der Zeitorganisation führen würde. Eine Person äußert:  

„Ja, die Pflege selber eigentlich gar nicht, weil die bleibt so, wie sie ist. Meine 
Eltern sind so, wie sie sind. Ich muss das tun, was gemacht werden muss, und 
ob ich jetzt 1.500 € auf dem Konto habe oder nicht.“ (Interview 1, Pos. 63) 

Diese Aussage stützt teilweise die Bedenken von Gheaus (2008), dass ein 
Grundeinkommen allein nicht ausreicht, um echte Wahlfreiheit zu schaffen. 
Sie zeigt, dass Betreuungsanforderungen und andere strukturelle Faktoren 
weiterhin eine wichtige Rolle bei der Zeitgestaltung spielen würden. 

Insgesamt erweitern die Ergebnisse der Studie die aktuelle Debatte, indem 
sie ein differenzierteres Bild der möglichen Auswirkungen eines Grundein-
kommens auf Flexibilität und Zeitsouveränität zeichnen. Die Ergebnisse un-
terstreichen die Notwendigkeit, in der Diskussion um ein Grundeinkommen 
die komplexen Zusammenhänge zwischen finanzieller Absicherung, Zeitsou-
veränität und den spezifischen Anforderungen der Sorgearbeit zu berücksich-
tigen. 

 
 

6.2.2.4 Anschluss an die deutsche Sorgearbeit-  

und Grundeinkommensdebatte 
 

Die Studienergebnisse bieten wichtige Anknüpfungspunkte zur deutschen 
Sorgearbeit- und Grundeinkommensdebatte und lassen sich mit den Arbeiten 
mehrerer Autor:innen in Verbindung bringen (s. Kap. 3.3.2). Dabei kristalli-
sieren sich mehrere übergeordnete Themen heraus. 
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Ein zentrales Thema ist die Integration von Grundeinkommen und anderen 
Care-Strukturen. Praetorius (2014) und Ringger (2015) betonen die Notwen-
digkeit, ein Grundeinkommen mit bestehenden oder neu zu schaffenden 
Care-Strukturen zu kombinieren. Die Studienergebnisse unterstützen diese 
Position, indem sie zeigen, dass die Befragten die Leistungen der Pflegeversi-
cherung implizit voraussetzen und neben einem Grundeinkommen als not-
wendig erachten. Dies deutet darauf hin, dass die Frage, wie ein Grund-
einkommen mit den bestehenden sozialen Sicherungssystemen interagieren 
könnte, in der deutschen Debatte stärker berücksichtigt werden könnte. 

Ein weiteres wichtiges Thema ist die Transformation des Care-Sektors. Fi-
scher (2015) und Winker (2021) diskutieren das Potenzial eines Grundein-
kommens für eine solche Transformation. Die Ergebnisse der Studie liefern 
konkrete Hinweise, wie diese Transformation aus Sicht Pflegender aussehen 
könnte. Insbesondere die erwartete höhere Flexibilität und Zeitsouveränität 
sowie die antizipierte gesellschaftliche Aufwertung von Sorgearbeit unterstüt-
zen die These, dass ein Grundeinkommen zu einer Neugestaltung von Sorge-
arbeit beitragen könnte. In Anlehnung an die Transformation greifen die 
Studienergebnisse auch das von Appel und Prainsack (2024) diskutierte 
emanzipatorische Potenzial eines Grundeinkommens auf. Die Befragten er-
warten von einem solchen mehr Autonomie in der Gestaltung ihrer Pflegear-
beit, was die These eines emanzipatorischen Potenzials teilweise unterstützt. 

In Anlehnung an die Forderung von Schnerring und Verlan (2020) nach 
einem ‚Care-Konto‘ lässt sich ein entscheidender Unterschied zur Idee des 
Grundeinkommens herausarbeiten. Während das ,‘Care-Konto‘ als gezielte 
Maßnahme von außen die Sichtbarkeit und Verteilung von Sorgearbeit steu-
ern will, setzt das Grundeinkommen grundsätzlich auf das Prinzip der indivi-
duellen Freiheit. Die von Blaschke (2014) und Schnerring und Verlan (2020) 
thematisierte Frage der Geschlechtergerechtigkeit in der Sorgearbeit findet in 
den Studienergebnissen ein interessantes Echo. Die größere Bereitschaft der 
männlichen Teilnehmenden, ihre Erwerbsarbeit zugunsten der Pflege zu re-
duzieren, deutet auf ein Potenzial des Grundeinkommens hin, die ge-
schlechtsspezifische Arbeitsteilung in der Pflege neu zu verhandeln. Der 
Kernaspekt des Grundeinkommens liegt darin, dass es nicht als direktive 
Maßnahme von außen wirkt, sondern Freiräume für selbstbestimmte Ent-
scheidungen schafft. Es ermöglicht den Individuen, ihre Zeit flexibel zwi-
schen Erwerbs- und Sorgearbeit aufzuteilen, unabhängig von externen 
Vorgaben oder spezifischen ,Care-Konten‘. Diese Freiheit könnte indirekt zu 
einer Umverteilung und Aufwertung von Sorgearbeit führen, ohne dass dies 
explizit vorgeschrieben wäre. 
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Diese Zusammenhänge zeigen, dass die Ergebnisse der Studie die deutsche 
Debatte um Sorgearbeit und Grundeinkommen in mehrfacher Hinsicht be-
reichern und differenzieren können. Sie bieten empirische Anknüpfungs-
punkte für theoretische Positionen und verdeutlichen zugleich die 
Komplexität der möglichen Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die 
Sozialökonomie. Die Ergebnisse unterstreichen die Notwendigkeit, die Per-
spektiven der direkt Betroffenen in die Debatte einzubeziehen und machen 
deutlich, dass die Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die Sorgearbeit 
vielschichtiger sein könnten, als bisher häufig angenommen. 

 
 

6.2.3 Höhere Auflösung: Neuer Forschungsweg erfolgreich? 
 

Der in dieser Studie verfolgte Forschungsansatz eröffnet einen deutlich dif-
ferenzierteren Blick auf Sorgearbeit im Kontext eines Grundeinkommens (s. 
Kap. 3.3.3). Durch die Fokussierung auf erwerbsfähige informelle Pflegeper-
sonen in der Altenpflege gelingt es, ein umfassenderes und realitätsnäheres 
Bild zu zeichnen, das der Komplexität dieser spezifischen Form von Sorge-
arbeit gerecht wird. 

Die bisherige Forschung tendiert dazu, ‚Care‘ als einheitliches Konzept zu 
behandeln, wodurch wesentliche Unterschiede zwischen verschiedenen Sor-
geformen verwischen (s. Kap. 2.2.2.2). So werden etwa Kinderbetreuung, Al-
tenpflege und andere Formen der Sorgearbeit oft unter dem gleichen begriff-
lichen Dach subsumiert, obwohl sie sich in ihren Anforderungen, zeitlichen 
Strukturen und emotionalen Belastungen fundamental unterscheiden. 

Der hier gewählte fokussierte Blick ermöglicht es dagegen, die besonderen 
Herausforderungen und Bedürfnisse der Gruppe der informell Pflegenden 
detailliert zu erfassen. Die in Kapitel 5.1 beschriebene Vielfalt der Pflegesitu-
ation älterer Menschen und die daraus resultierenden Anforderungen an in-
formell Pflegende unterstreichen die Notwendigkeit dieser differenzierten 
Betrachtung.134 

 

134 Ein wesentlicher Vorteil dieser Studie liegt in ihrem qualitativen Forschungsansatz. Wäh-
rend es insbesondere im Bereich der allgemeinen Meinungsforschung bereits zahlreiche quan-
titative Studien zum Thema Grundeinkommen gibt (vgl. Zimmermann et al. 2020), sind 
qualitative Studien in diesem Bereich rar. Der hier gewählte qualitative Ansatz ermöglicht ein 
vertieftes Verständnis dafür, wie informell Pflegende den möglichen Einfluss eines Grundein-
kommens auf ihre Handlungsmöglichkeiten wahrnehmen und bewerten. Diese Einblicke in 
individuelle Erfahrungen, Motivationen und Kontexte sind mit quantitativen Methoden oft 
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Ein wesentlicher Beitrag zur erhöhten Auflösung liegt in der empirischen 
Herangehensweise dieser Studie. Während viele bisherige Arbeiten, wie z. B. 
von Van Parijs und Vanderborght (2017), auf theoretischen Überlegungen 
basieren, bietet die vorliegende Untersuchung konkrete Einblicke in die Le-
benswirklichkeit informell Pflegender. Die in Kapitel 5 dargestellten Inter-
views liefern subjektive Einschätzungen zu den möglichen Wirkungen eines 
Grundeinkommens und ermöglichen so eine empirisch fundierte Diskussion. 

Die Berücksichtigung des spezifischen sozialpolitischen Kontextes in 
Deutschland, insbesondere in Nordrhein-Westfalen, trägt wesentlich zur Prä-
zisierung bei. Diese Einbettung ermöglicht eine genauere Analyse der Wech-
selwirkungen zwischen einem möglichen Grundeinkommen und den besteh-
enden sozialpolitischen Strukturen, wie sie bspw. von Praetorius (2014) und 
Ringger (2015) diskutiert werden.  

Die differenzierte Betrachtung verschiedener Lebenslagenfaktoren (s. Kap. 
2.3.3.3), trägt wesentlich zu einem differenzierteren Bild bei. Diese mehrdi-
mensionale Perspektive geht über die oft eindimensionalen Betrachtungen, 
wie sie z. B. bei Gheaus (2008) zu finden sind, hinaus und ermöglicht ein 
tieferes Verständnis der komplexen Zusammenhänge. 

Die Berücksichtigung individueller Perspektiven, exemplarisch in der Ein-
zelfalldarstellung in Kapitel 5.5, verdeutlicht die Heterogenität der Lebensla-
gen und Einschätzungen innerhalb der Gruppe der informellen Pflegeper-
sonen. Dies entspricht der Forderung von McLean und McKay (2015) nach 
einer stärkeren Berücksichtigung intersektionaler Perspektiven und bereichert 
die Debatte um wichtige qualitative Erkenntnisse.  

Insgesamt ermöglicht dieser Forschungsansatz eine deutlich differenziertere 
Betrachtung von Sorgearbeit im Kontext eines Grundeinkommens. Er er-
möglicht ein feinkörnigeres und realitätsnäheres Verständnis der möglichen 
Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die Lebenslage informeller Pfle-
gepersonen und unterstreicht die Notwendigkeit, in der Diskussion um ein 
Grundeinkommen die spezifischen gesellschaftlichen Bedingungen und Be-
dürfnisse der verschiedenen Bereiche der Sorgearbeit und ihrer Akteure zu 
berücksichtigen. 

 

 

nur schwer zu erfassen (s. Kap. 4.2.1). Damit trägt die Studie zu einem differenzierteren und 
lebensnäheren Bild der Thematik bei. 
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6.3 Inhaltliche Limitationen der Studienergebnisse 

und weiterführende Forschung 
 

Während die methodischen Limitationen bereits in Kapitel 4.5.3 diskutiert 
wurden, fokussiert dieses Kapitel auf inhaltliche Grenzen der Studie hinsicht-
lich Verallgemeinerbarkeit, Vollständigkeit und theoretischer Anschlussfähig-
keit. Die Limitationen werden dabei sowohl für die informelle Altenpflege-
ökonomie als auch für die Grundeinkommensdebatte im Sorgearbeitskontext 
analysiert, um Perspektiven für weiterführende Forschung aufzuzeigen. 

 
 

6.3.1 Grenzen der Erkenntnisse zur informellen  

Altenpflegeökonomie 
 

Im Bereich der informellen Altenpflegeökonomie ergeben sich mehrere Ein-
schränkungen, die die Aussagekraft und Generalisierbarkeit der Studienergeb-
nisse begrenzen. Eine zentrale Limitation stellt die begrenzte Stichproben-
größe von 15 informellen Pflegepersonen dar. Obwohl diese Größe für eine 
qualitative Studie angemessen ist und tiefe Einblicke in individuelle Erfahrun-
gen ermöglicht, schränkt sie die Verallgemeinerbarkeit der Ergebnisse ein. Es 
besteht die Möglichkeit von Selektionseffekten, da möglicherweise bestimmte 
Gruppen von Pflegenden, z. B. besonders belastete oder sozial isolierte Per-
sonen, in der Stichprobe möglicherweise unterrepräsentiert sind. 

Darüber hinaus ist zu berücksichtigen, dass sich die Studie ausschließlich 
auf erwerbsfähige informell Pflegende bezieht und nur wenige erwerbslose 
und keine berenteten Pflegepersonen einbezogen wurden. Diese Fokussie-
rung auf eine spezifische Gruppe von Pflegepersonen schränkt die Übertrag-
barkeit der Ergebnisse auf die Gesamtheit der informell Pflegenden ein. 

Die regionale Fokussierung auf Nordrhein-Westfalen birgt das Risiko, dass 
spezifische lokale Bedingungen die Ergebnisse beeinflussen, die nicht reprä-
sentativ für ganz Deutschland sind. Unterschiede in der Infrastruktur, den 
regionalen Unterstützungsangeboten oder kulturelle Faktoren könnten die 
Perspektive der Befragten beeinflusst haben. Dies schränkt die Übertragbar-
keit der Ergebnisse auf andere Bundesländer oder den gesamtdeutschen Kon-
text ein. 

Eine weitere wichtige Einschränkung ergibt sich aus dem Querschnittdesign 
der Studie. Die fehlende Langzeitperspektive macht es unmöglich, dynami-
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sche Veränderungen in der Lebenslage und deren Auswirkungen auf die Ein-
stellungen und Erwartungen der Pflegenden zu erfassen. Pflegesituationen 
sind häufig von Veränderungen geprägt, sei es durch den sich verändernden 
Gesundheitszustand der Pflegebedürftigen oder durch Anpassungen in den 
Lebensumständen der Pflegenden. Diese zeitliche Dimension konnte in der 
vorliegenden Studie nicht berücksichtigt werden. 

Die Studie konzentriert sich in erster Linie auf die informelle Pflege und 
berücksichtigt weniger die Wechselwirkungen mit dem professionellen Pfle-
gesektor. Dies führt zu einer eingeschränkten Sicht auf das Gesamtsystem der 
Altenpflegeökonomie. Die komplexen Wechselwirkungen zwischen infor-
meller und formeller Pflege, die für ein umfassendes Verständnis der Ökono-
mie der Altenpflege wichtig sind, konnten nicht vollständig erfasst werden. 

Schließlich beruhen die Ergebnisse auf Selbsteinschätzungen der Befragten, 
was zu möglichen Verzerrungen führen kann. Die subjektive Wahrnehmung 
und Bewertung der eigenen Pflegesituation könnte durch soziale Erwünscht-
heit oder persönliche Bewältigungsstrategien beeinflusst sein (s. Kap. 4.5.3). 
Dies könnte zu einer Über- oder Unterschätzung bestimmter Aspekte der 
Lebenslage führen. 

 
 

6.3.2 Limitationen in der Analyse des Grundeinkommens 
 

Abschließend werden die Grenzen der Untersuchung kritisch reflektiert. 
Während die Studie wertvolle Einblicke in die Perspektiven informell Pfle-
gender auf ein Grundeinkommen bietet, müssen ihre Limitationen vor dem 
Hintergrund des aktuellen Forschungsstandes diskutiert werden. 

Ein wichtiger Aspekt, der bei den Limitationen berücksichtigt werden muss, 
ist die Rolle der ‚Utopie als Methode‘ in der sozialwissenschaftlichen For-
schung, wie sie in den Vorüberlegungen zu dieser Studie diskutiert wurde (s. 
Kap. 3.1). Während der Ansatz von Kubon-Gilke und Maier-Rigaud (2020), 
Utopien als Orientierungsfunktion zu nutzen, wertvolle Einsichten ermög-
licht, bringt er auch methodische Herausforderungen mit sich. 

Die Betrachtung des Grundeinkommens als ‚Realutopie‘ (vgl. Kubon-Gilke 
& Maier-Rigaud 2020) eröffnet zwar neue Perspektiven, stößt aber an Gren-
zen der empirischen Überprüfbarkeit. Der hypothetische Charakter des 
Grundeinkommens erschwert es, konkrete Verhaltensänderungen oder ge-
sellschaftliche Auswirkungen präzise vorherzusagen. Dies spiegelt sich in den 
Antworten der Befragten wider, die auf Annahmen und Erwartungen und 
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nicht auf tatsächlichen Erfahrungen beruhen. Die Studie zeigt auch die Gren-
zen des von Levitas (2013) beschriebenen Ansatzes der ‚Utopie als Methode‘ 
auf. Während dieser Ansatz es ermöglicht, alternative Zukunftsszenarien zu 
entwerfen und kritisch zu hinterfragen, bleibt die Übertragbarkeit auf reale 
sozialökonomische Kontexte eine Herausforderung.135 

Ein zentraler Aspekt, den die Studie nicht abschließend klären kann, ist die 
tatsächliche Verhaltensänderung der informellen Pflegepersonen nach Ein-
führung eines Grundeinkommens. Widerquist (2018) diskutiert diese Ein-
schränkung als generelles Problem der Grundeinkommensforschung. 
Standing (2021) fordert daher Langzeitstudien und Pilotprojekte, um diese 
Lücke zu schließen. Der hypothetische Charakter der Fragestellung führt 
dazu, dass die Antworten der Teilnehmenden auf Annahmen beruhen, was 
die Validität der Aussagen einschränkt. 

Auch die von Gheaus (2008) und Zelleke (2011) aufgeworfene Frage, wie 
sich ein Grundeinkommen auf die gesamtgesellschaftliche Verteilung von 
Sorgearbeit auswirken würde, kann die Studie nicht umfassend beantworten. 
Sie bietet zwar Einblicke in individuelle Perspektiven in einem spezifischen 
Bereich der Sorgearbeit, kann aber keine Aussagen über gesamtgesellschaftli-
che Verschiebungen treffen. Dies hängt auch mit der begrenzten Stichpro-
bengröße von 15 informell Pflegenden zusammen, die die Verallgemeinerbar-
keit der Ergebnisse einschränkt (s. Kap. 6.3.1). 

Die von Robeyns (2001) und McKay (2001) aufgeworfene Frage, ob ein 
Grundeinkommen zu einer Verfestigung oder zu einem Aufbrechen traditio-
neller Geschlechterrollen in der Sorgearbeit führen würde, kann durch die 
Studie nicht abschließend beantwortet werden. Dies hängt auch damit zusam-
men, dass es sich bei der Studie um eine Momentaufnahme handelt und Lang-
zeiteffekte sowie mögliche Veränderungen in den Einstellungen der 
Pflegenden im Laufe der Zeit nicht erfasst werden können. 

Die Wechselwirkung eines Grundeinkommens mit anderen sozialpoliti-
schen Maßnahmen, die von De Wispelaere (2015) diskutiert wird, kann in 
dieser Studie nicht umfassend beleuchtet werden. Zwar wird der spezifische 
deutsche Kontext berücksichtigt, eine umfassende Analyse der komplexen 
Wechselwirkungen zwischen einem Grundeinkommen und dem gesamten 

 

135 Dennoch bietet die utopische Perspektive auch Chancen: Sie ermöglicht es, über bestehende 
Strukturen hinauszudenken und innovative Lösungsansätze zu entwickeln. Die Studie zeigt, 
dass die Befragten durch die Auseinandersetzung mit dem utopischen Konzept des Grundein-
kommens ihre eigene Lebenslage reflektieren und Veränderungspotenziale artikulieren konn-
ten. 
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Sozialsystem fehlt jedoch. Die regionale Fokussierung auf Nordrhein-West-
falen könnte zudem spezifische lokale Bedingungen widerspiegeln, die nicht 
repräsentativ für ganz Deutschland sind.  

Darüber hinaus sind Fragen der Finanzierung und der makroökonomischen 
Auswirkungen eines Grundeinkommens, die von Van Parijs und Vander-
borght (2017) ausführlich behandelt werden, nicht Gegenstand dieser quali-
tativen Studie.136 

Trotz dieser Einschränkungen leistet die Studie einen wichtigen Beitrag zur 
Erweiterung des Forschungsstandes, indem sie eine differenzierte und lebens-
weltnahe Perspektive auf die Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die 
Handlungsmöglichkeiten informell Pflegender und damit auf einen spezifi-
schen Bereich der Sorgearbeit bietet. Sie unterstreicht die Notwendigkeit, die 
Debatte um Grundeinkommen und Sorgearbeit mit empirischen Erkenntnis-
sen zu unterfüttern und verdeutlicht die Komplexität des Themas sowie den 
Bedarf an weiterer interdisziplinärer Forschung. 

 
 

6.3.3 Weiterführende Forschung 
 

Die identifizierten Limitationen und die gewonnenen Erkenntnisse dieser 
Studie eröffnen vielfältige Ansatzpunkte für weiterführende Forschungen im 
Bereich der informellen Altenpflegeökonomie und der Grundeinkommens-
debatte. 

Um die dynamischen Veränderungen in den Lebenslagen informell Pflegen-
der besser erfassen zu können, wären Längsschnittstudien über mehrere Jahre 
sinnvoll. Diese könnten Aufschluss darüber geben, wie sich die Handlungs-
spielräume im Zeitverlauf verändern und welche Faktoren diese Veränderun-
gen beeinflussen. Insbesondere könnte untersucht werden, wie sich die vier 
identifizierten Lebenslagenfaktoren (Vereinbarkeit von Lebensbereichen, fi-
nanzielle Situation, persönliches Wohlbefinden und soziales Netzwerk) im 

 

136 Es ist anzumerken, dass das in dieser Studie angenommene Grundeinkommen i. H. v. 
1.500 € im oberen Bereich der üblicherweise diskutierten Spanne von 1.000 bis 1.500 € liegt (s. 
Kap. 4.4.3, Fußnote 96). Diese Höhe wurde primär aus praktischen Gründen gewählt, um den 
Studienteilnehmenden eine konkrete und leicht vorstellbare Größenordnung zu bieten. In der 
Realität würde ein Grundeinkommen dieser Höhe wahrscheinlich mit erheblichen Kürzungen 
in anderen Bereichen des Sozialsystems einhergehen müssen, um finanzierbar zu sein (s. Kap. 
6.2.1.4, Fußnote 132). Diese finanziellen Implikationen waren jedoch nicht Fokus der Studie, 
die sich auf die subjektiven Wahrnehmungen und Einschätzungen der Teilnehmenden kon-
zentrierte. 
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Verlauf einer Pflegebiografie entwickeln und sich gegenseitig beeinflussen. 
Basierend auf den Ergebnissen dieser Studie zur Entwicklung und Vertiefung 
des Lebenslagenmodells könnten quantitative Längsschnittstudien spezifi-
sche Hypothesen zu den Zusammenhängen zwischen den vier Faktoren prü-
fen. Zentrale Forschungshypothesen wären:  

 
1. Die finanzielle Situation moderiert den Zusammenhang zwischen 

Vereinbarkeitsproblemen und persönlichem Wohlbefinden – Men-
schen mit besserer finanzieller Ausstattung leiden weniger stark un-
ter Zeitproblemen zwischen Pflege und Beruf. 

2. Die Stärke des sozialen Netzwerks mediiert den Zusammenhang 
zwischen Pflegebelastung und Wohlbefinden – ein starkes Unter-
stützungsnetzwerk kann negative Auswirkungen der Pflegebelastung 
abfedern. 

3. Mit zunehmender Pflegedauer verfestigen sich geschlechtsspezifi-
sche Muster in der Lebenslagengestaltung.  

 
Eine quantitative Studie könnte etwa 800 pflegende Angehörige über drei 

Jahre begleiten und regelmäßig mit Fragebögen zu den vier Lebenslagenbe-
reichen befragen. 

Ein besonderer Fokus könnte auf der empirischen Überprüfung des Ver-
einbarkeitsfaktors liegen, da dieser als besonders zentral identifiziert wurde. 
Qualitative Studien könnten durch vertiefende Interviews untersuchen, ob 
sich die identifizierten Bewältigungsstrategien auch in anderen Kontexten zei-
gen. Quantitative Untersuchungen könnten systematisch testen, ob der Ver-
einbarkeitsfaktor tatsächlich die zentrale Rolle spielt, die ihm im Modell 
zugeschrieben wird. Ergänzend könnten Unternehmensbefragungen erfor-
schen, wie sich eine pflegefreundliche Unternehmenskultur auf die Lebensla-
genfaktoren der pflegenden Mitarbeitenden auswirkt und welche 
betrieblichen Maßnahmen besonders wirksam zur Verbesserung der Verein-
barkeit beitragen. 

Eine Ausweitung der Untersuchung auf andere Bundesländer mit einer grö-
ßeren Anzahl von Studienteilnehmer:innen könnte regionale Unterschiede 
und Gemeinsamkeiten in der informellen Altenpflegeökonomie aufzeigen. 
Dies würde es ermöglichen, den Einfluss unterschiedlicher regionaler Pfle-
geinfrastrukturen und sozialpolitischer Maßnahmen auf die Lebenslage infor-
mell Pflegender zu analysieren. 

Die informelle Altenpflegeökonomie beschreibt nur einen Teilaspekt der 
gesamten Sozialökonomie. Zukünftige Forschung könnte daher untersuchen, 
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inwieweit andere Bereiche der Sozialökonomie, wie z. B. die Kinderbetreuung 
oder die Behindertenhilfe, ähnliche oder andere Dynamiken aufweisen. Ein 
Vergleich der verschiedenen Bereiche der Sorgearbeit könnte wertvolle Er-
kenntnisse über Gemeinsamkeiten und Unterschiede in den Lebenslagen und 
Handlungsspielräumen der Pflegenden liefern. 

Die hier eingenommene ökosoziale Perspektive, die die unmittelbare Le-
benswelt in den Mittelpunkt stellt, könnte durch weitere Perspektiven ergänzt 
werden, um zu einem umfassenderen Verständnis zu gelangen. Ziel wäre es, 
die verschiedenen Ebenen und Aspekte der informellen Altenpflege und des 
Grundeinkommens nicht isoliert zu betrachten, sondern ihre Wechselwirkun-
gen und Interdependenzen zu erfassen. So könnte eine makroökonomische 
Analyse die gesamtwirtschaftlichen Effekte informeller Pflege und eines mög-
lichen Grundeinkommens untersuchen und dabei aufzeigen, wie diese mit 
den individuellen Lebenslagen der Pflegenden interagieren. Eine politikwis-
senschaftliche Perspektive könnte die institutionellen Rahmenbedingungen 
und politischen Prozesse beleuchten, die die Ausgestaltung der Sozialpolitik 
beeinflussen, und gleichzeitig analysieren, wie diese Strukturen die Hand-
lungsspielräume der Pflegenden auf der Mikroebene prägen. Durch die Ver-
knüpfung dieser unterschiedlichen Perspektiven könnte ein mehrdimen-
sionales Bild entstehen, das die Komplexität der Thematik besser erfasst und 
die Zusammenhänge zwischen individuellen Erfahrungen, gesellschaftlichen 
Strukturen und politischen Entscheidungsprozessen sichtbar macht. 

Um die Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die informelle Ökono-
mie der Altenpflege abzuschätzen, könnten computergestützte Mikrosimula-
tionsmodelle wie z. B. agentenbasierte Modelle entwickelt werden (vgl. Hamill 
& Gilbert 2016). Diese könnten verschiedene Szenarien durchspielen und 
mögliche Auswirkungen auf individueller und gesellschaftlicher Ebene prog-
nostizieren. Solche Modelle könnten etwa simulieren, wie sich unterschiedli-
che Höhen eines Grundeinkommens auf die Erwerbsbeteiligung, die Pflege-
bereitschaft und die finanzielle Situation von Pflegepersonen auswirken wür-
den. 

Für ein umfassendes Verständnis der Auswirkungen eines Grundeinkom-
mens wäre es sinnvoll, Pilotprojekte durchzuführen, die verschiedene Bevöl-
kerungsgruppen einschließen – sowohl Personen mit als auch ohne Pflege-
verantwortung.137 Dies würde es ermöglichen, die gesamtgesellschaftlichen 

 

137 Ein aktuelles Beispiel für ein solches umfassendes Modellprojekt ist das in Hamburg ge-
plante Volksbegehren zur Durchführung eines wissenschaftlichen Modellversuchs mit ver-
schiedenen Varianten eines Grundeinkommens. Ziel ist es, die Auswirkungen eines beding-
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Effekte zu untersuchen und zu verstehen, wie ein Grundeinkommen die Dy-
namiken der informellen Pflege im breiteren Kontext beeinflusst. Solche Pi-
lotprojekte könnten bspw. in ausgewählten Kommunen oder Regionen 
implementiert werden, wobei alle Einwohner:innen ein Grundeinkommen er-
halten würden. Dies würde es ermöglichen, nicht nur die direkten Auswirkun-
gen auf Pflegende zu untersuchen, sondern auch potenzielle Veränderungen 
in der gesellschaftlichen Bereitschaft zur Übernahme von Pflegeverantwor-
tung. 

Ausgehend von den Ergebnissen dieser Studie, die darauf hindeuten, dass 
sich die Handlungsspielräume für einen Teil der informellen Pflegepersonen 
durch ein Grundeinkommen erweitern würden, wäre es sinnvoll, das Konzept 
des Familienpflegegeldes in der Realität zu erproben und wissenschaftlich zu 
begleiten. Ein Modellprojekt zum Familienpflegegeld könnte wertvolle empi-
rische Daten über die tatsächlichen Auswirkungen auf die Lebenslage infor-
meller Pflegepersonen liefern. Im Mittelpunkt könnte dabei stehen, wie sich 
die Handlungsspielräume der Pflegenden konkret verändern. Die Untersu-
chung könnte sich auf verschiedene Aspekte konzentrieren, wie z. B. Verän-
derungen in der Vereinbarkeit von Pflege und Beruf, Auswirkungen auf die 
finanzielle Situation, Auswirkungen auf das persönliche Wohlbefinden, Ver-
änderungen im sozialen Netzwerk, Auswirkungen auf die Qualität der geleis-
teten Pflege, Auswirkungen auf die Geschlechtergerechtigkeit und 
Veränderungen in der gesellschaftlichen Anerkennung von Pflegearbeit. Die 
wissenschaftliche Begleitung könnte sowohl quantitative als auch qualitative 
Methoden umfassen, um ein umfassendes Bild der Auswirkungen zu erhalten. 
Besonders wertvoll wären Langzeitstudien, um auch längerfristige Effekte 
und Veränderungen in der Lebenslage der Pflegenden zu erfassen. Ein sol-
ches Modellprojekt könnte wichtige Erkenntnisse darüber liefern, inwieweit 
das Familienpflegegeld die Handlungsspielräume informell Pflegender effek-
tiv erweitert und welche spezifischen Aspekte ihrer Lebenslage dadurch be-
sonders beeinflusst werden. Diese Erkenntnisse könnten dann als Grundlage 

 

ungslosen Grundeinkommens auf verschiedene Bevölkerungsgruppen zu untersuchen. Dabei 
sollen nicht nur die direkten Auswirkungen auf die Teilnehmer:innen, sondern auch weiterge-
hende gesellschaftliche Veränderungen untersucht werden. Ein besonderer Fokus liegt auf den 
Auswirkungen in Bereichen wie Verhalten, soziale Beziehungen, Gesundheit und gesellschaft-
liches Engagement. Die Erkenntnisse aus diesem Projekt könnten wertvolle Einblicke in die 
möglichen Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die Dynamiken informeller Alten-
pflege und die gesellschaftliche Bereitschaft zur Übernahme von Pflegeverantwortung liefern 
(vgl. Hamburg testet Grundeinkommen 2024). 
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für die Weiterentwicklung und mögliche flächendeckende Einführung des Fa-
milienpflegegeldes dienen. 

Diese weiterführenden Forschungsansätze könnten die gewonnenen Er-
kenntnisse vertiefen und fundiertere Aussagen über die Auswirkungen eines 
Grundeinkommens auf die informelle Altenpflegeökonomie ermöglichen 
und damit einen wertvollen Beitrag zur aktuellen Debatte und zur Analyse 
sozialpolitischer Reformen leisten. Die Kombination verschiedener methodi-
scher Ansätze würde dabei ein umfassenderes Verständnis der Zusammen-
hänge zwischen Grundeinkommen oder anderen sozialpolitischen Ideen, 
Altenpflegeökonomie und gesellschaftlichen Strukturen entwickeln. 
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7 Fazit 
 

Die vorliegende Arbeit untersuchte den potenziellen Einfluss eines bedin-
gungslosen Grundeinkommens auf die Lebenslage erwerbsfähiger informel-
ler Pflegepersonen. Vor dem Hintergrund des demografischen Wandels und 
der großen Bedeutung häuslicher Pflege in Deutschland widmete sich die Stu-
die einer Forschungslücke an der Schnittstelle zweier Themenkomplexe: der 
informellen Altenpflegeökonomie und der Grundeinkommensdebatte. 
Durch die Verknüpfung dieser Themenfelder wurde analysiert, wie sich ein 
Grundeinkommen auf die Handlungsspielräume informell Pflegender auswir-
ken könnte. 

Die Arbeit orientierte sich an zwei Unterforschungsfragen: Zunächst wurde 
untersucht, welche Bedeutung die gegenwärtigen Handlungsspielräume für 
erwerbsfähige informelle Pflegepersonen haben. Darauf aufbauend wurde 
analysiert, wie diese Pflegepersonen den potenziellen Einfluss eines Grund-
einkommens auf ihre Handlungsmöglichkeiten zur Bewältigung des Pflege-
alltags einschätzen. Dieses zweistufige Vorgehen ermöglichte es, sowohl den 
Status quo als auch mögliche Veränderungen durch ein Grundeinkommen 
detailliert zu erfassen und zu analysieren. Dabei wurde die Idee des Grund-
einkommens als ‚Realutopie' verstanden, die eine sozialwissenschaftliche Ori-
entierungsfunktion erfüllt. Das Grundeinkommen lässt sich als ‚Realutopie‘ 
verstehen – als ein Konzept, das zwischen konkreter Gegenwart und mögli-
cher Zukunft vermittelt. Dieser Ansatz ermöglicht es, ausgehend von einer 
fundierten Analyse bestehender Verhältnisse, über den Status quo hinauszu-
denken und potenzielle Entwicklungspfade zu erkunden, ohne dabei den Re-
alitätsbezug aufzugeben. Die eingehende Untersuchung der aktuellen 
Lebenslage informell Pflegender bildete die unverzichtbare Grundlage, um 
die möglichen Auswirkungen eines Grundeinkommens realistisch einschät-
zen zu können. 

Für die Untersuchung wurde ein umfassender theoretischer Rahmen entwi-
ckelt. Dabei wurde die Altenpflegeökonomie als spezifischer Anwendungsfall 
der Sozialökonomie nach Wendt (2007, 2016, 2018a) betrachtet und analy-
siert. Die gewählte ökosoziale Perspektive auf die Sozialökonomie der Alten-
pflege stellt die Lebenswirklichkeit in den Mittelpunkt, ohne eine geschlechts-
spezifische Differenzierung in den Vordergrund zu stellen. Dieser Ansatz er-
möglicht eine ausgewogene Betrachtung des Untersuchungsgegenstandes, die 
über eine rein feministische Perspektive hinausgeht und eine umfassende, 
neutrale Analyse erlaubt. Als Analyseinstrument diente der Lebenslagen-An-
satz, der vier zentrale Faktoren identifiziert, die die Handlungsmöglichkeiten 
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informell Pflegender maßgeblich beeinflussen: a) die Vereinbarkeit von Le-
bensbereichen, b) die finanzielle Situation, c) das persönliche Wohlbefinden 
und d) das soziale Netzwerk. Diese vier Faktoren erweitern und präzisieren 
ältere Konzepte, die durch empirische Befunde zum Status quo gestützt wer-
den. Ergänzend wurden aktuelle sozialpolitische Unterstützungsmaßnahmen 
für informell Pflegende analysiert und weiterführende Konzepte vorgestellt, 
um eine solide Grundlage für die anschließende Diskussion der Forschungs-
ergebnisse zu schaffen. 

Die Theorie des bedingungslosen Grundeinkommens wurde zunächst in ei-
nem allgemeinen Kontext dargestellt. Der moderate und anschlussfähige An-
satz von Van Parijs und Vanderborght (2017) diente als Ausgangspunkt, um 
ein kohärentes Konzept zu entwickeln und die wesentlichen Diskussions-
stränge zu erfassen. Ein Literaturüberblick zu Sorgearbeit bzw. ,Care‘ im 
Kontext der Grundeinkommensdebatte ergab, dass Sorgearbeit in der bishe-
rigen Diskussion häufig als homogenes Tätigkeitsfeld betrachtet und primär 
aus feministischer Perspektive analysiert wurde. Eine differenzierte Betrach-
tung spezifischer Bereiche der Sorgearbeit sowie empirische Untersuchungen 
fehlten bislang. Diese Forschungslücke unterstreicht die Bedeutung der vor-
liegenden Studie, die erstmals eine detaillierte Analyse der Wechselwirkungen 
zwischen Grundeinkommen und einer spezifischen Form von Sorgearbeit 
vornimmt. 

Die empirische Untersuchung basierte auf einem qualitativen Forschungs-
ansatz, der tiefe Einblicke in die komplexe Alltagsbewältigung informell Pfle-
gender ermöglichen sollte. Den methodischen Kern bildeten 
problemzentrierte Interviews, die durch eine Kombination aus Szenario-Me-
thode und Fallvignette ergänzt wurden. Diese Vorgehensweise erlaubte es, 
sowohl die faktische Lebenslage Pflegender als auch das hypothetische Sze-
nario eines Grundeinkommens zu erfassen. Die Stichprobe umfasste 15 in-
formell Pflegende (11 Frauen, 4 Männer) im Alter von 49 bis 62 Jahren, die 
insgesamt 19 pflegebedürftige Personen betreuten. Alle Teilnehmenden wa-
ren erwerbsfähig, 14 waren erwerbstätig und eine Person war erwerbslos. 
Diese heterogene Gruppe ermöglichte es, ein breites Spektrum an Erfahrun-
gen und Perspektiven zu erfassen. 

Die Ergebnisse der Arbeit zeichnen ein vielschichtiges Bild der potenziellen 
Auswirkungen eines Grundeinkommens auf die Lebenslage informeller Pfle-
gepersonen. Als zentrales Ergebnis zeigte sich, dass ein Grundeinkommen 
die finanzielle Lage von Pflegepersonen verbessern und ihnen mehr Spiel-
raum in der Gestaltung ihres Alltags eröffnen könnte. Insbesondere für die-
jenigen, die ihre Erwerbstätigkeit aufgrund von Pflegeaufgaben reduzieren 
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mussten, könnte es eine wichtige Einkommensquelle darstellen und Existenz-
ängste mindern. Das Grundeinkommen wird als Möglichkeit wahrgenom-
men, die verschiedenen Lebensbereiche Pflege, Beruf, Familie und Freizeit 
besser miteinander in Einklang zu bringen. Als besonders wichtig wurde die 
Möglichkeit angesehen, Erwerbsarbeitszeiten flexibler zu gestalten oder zu 
reduzieren, ohne gravierende finanzielle Einbußen befürchten zu müssen. 
Dies könnte sowohl zu einer Verbesserung der Pflegequalität als auch der 
persönlichen Lebensqualität der informellen Pflegepersonen führen. 

Gleichzeitig zeigte sich, dass die potenzielle Wirkung eines Grundeinkom-
mens stark von individuellen Umständen und bestehenden Strukturen ab-
hängt. Für Pflegende, die sich bereits in einer stabilen finanziellen Situation 
befinden oder über ein gut funktionierendes soziales Unterstützungsnetzwerk 
verfügen, würde ein Grundeinkommen vermutlich keine signifikante Verän-
derung bewirken. Zudem wurde deutlich, dass bei sehr hohem Pflegebedarf 
trotz finanzieller Unterstützung die zeitlichen Herausforderungen bestehen 
bleiben. 

Ein bemerkenswerter Aspekt war die geschlechtsspezifische Betonung der 
beruflichen Identität durch die Teilnehmenden. Insbesondere die befragten 
Frauen sahen ihre Erwerbstätigkeit als wesentlichen Teil ihres Selbstverständ-
nisses und ihrer sozialen Teilhabe an, weshalb sie trotz eines möglichen 
Grundeinkommens keine Reduzierung ihrer Erwerbsarbeitszeit in Erwägung 
zogen. Im Gegensatz dazu zeigten sich die männlichen Teilnehmer offener 
für eine Reduzierung oder gar Aufgabe ihrer Erwerbsarbeitszeit zugunsten 
von Pflegetätigkeiten. 

Bei der Diskussion der Ergebnisse wurden zwei Aspekte besonders hervor-
gehoben: Zum einen wurde der Einzelfall einer erwerbslosen Pflegeperson 
näher betrachtet. Dieser Fall bot nicht nur Einblicke in eine spezifische und 
oft übersehene Gruppe von Pflegenden, sondern führte auch zu einer vertief-
ten Analyse der statistischen Entwicklung dieser Gruppe. Die Verdoppelung 
der Zahl der erwerbslosen informellen Pflegepersonen innerhalb von 10 Jah-
ren (2014–2024) unterstreicht die wachsende Bedeutung dieser Gruppe und 
die dringende Notwendigkeit, ihre spezifischen Bedarfe in der Altenpflege zu 
berücksichtigen. 

Zweitens wurde der Reformvorschlag des Familienpflegegeldes vor dem 
Hintergrund der Untersuchungsergebnisse analysiert. Dieser auf die spezifi-
schen Bedarfe informell Pflegender zugeschnittene sozialpolitische Ansatz 
könnte möglicherweise einige der identifizierten Herausforderungen gezielter 
angehen als ein bedingungsloses Grundeinkommen. Auch wenn die Ergeb-
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nisse zum Grundeinkommen nicht direkt auf das Familienpflegegeld über-
tragbar sind, lassen sich wichtige Parallelen und Anknüpfungspunkte erken-
nen, die neue Forschungsperspektiven eröffnen. 

Besonders relevant erscheinen die Erkenntnisse zur Bedeutung von finan-
zieller Sicherheit und zeitlicher Flexibilität für Pflegende. Als vielversprechen-
der nächster Forschungsschritt wurde ein Modellprojekt zum Familien-
pflegegeld vorgeschlagen, um die Stärken und Schwächen des Reformvor-
schlags im Kontext der Unterstützung informell Pflegender zu evaluieren. 

Die begrenzte Stichprobengröße von 15 Teilnehmenden und die regionale 
Fokussierung auf den Raum Köln und Umgebung schränken die Verallge-
meinerbarkeit der Ergebnisse ein. Die Unterrepräsentanz bestimmter Grup-
pen, insbesondere von erwerbslosen und männlichen Pflegenden, stellt eine 
weitere Einschränkung dar. Inhaltlich basiert die Untersuchung auf einem hy-
pothetischen Szenario, so dass die tatsächlichen Wirkungen eines Grundein-
kommens in der Realität davon abweichen können. Die Komplexität 
individueller Lebenslagen erschwert zudem allgemeingültige Aussagen. Diese 
Einschränkungen bieten wichtige Ansatzpunkte für zukünftige Forschung, 
die mit größeren, repräsentativeren Stichproben, Längsschnittdesigns und 
möglicherweise auch quantitativen Methoden die Erkenntnisse dieser Arbeit 
ergänzen und erweitern könnte. 

Abschließend kann festgehalten werden, dass die vorliegende Untersuchung 
die Forschungsfrage nach dem möglichen Einfluss eines bedingungslosen 
Grundeinkommens auf die Lebenslage erwerbsfähiger informeller Pflegeper-
sonen umfassend beantwortet hat. Trotz der genannten Einschränkungen 
leistet die Arbeit einen wichtigen Beitrag zur Schließung der Forschungslücke 
zwischen der informellen Altenpflegeökonomie und der Grundeinkom-
mensdebatte, indem sie das Verständnis der komplexen Wechselwirkungen 
zwischen finanzieller Unterstützung, Vereinbarkeit von Lebensbereichen, 
persönlichem Wohlbefinden und sozialem Netzwerk informell Pflegender 
deutlich erweitert. Angesichts der eingangs skizzierten demografischen Ent-
wicklung und der hohen Bedeutung der häuslichen Pflege leistet die Untersu-
chung einen Beitrag zur Erforschung von Lösungsansätzen für eine 
drängende gesellschaftliche Aufgabe: die Sicherstellung einer qualitativ hoch-
wertigen und menschenwürdigen Pflege in einer alternden Gesellschaft. Da-
bei steht nicht nur die Lebensqualität der Pflegebedürftigen im Vordergrund, 
sondern gleichermaßen die individuelle Wohlfahrt der informellen Pflegeper-
sonen – den maßgeblichen Akteuren der Altenpflegeökonomie.  
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9 Abbildungsverzeichnis 
 
Abbildung 1 (S. 52): Absolutes Verhältnis der über 80-jährigen Pflegebe-

dürftigen zur Gesamtzahl der Pflegebedürftigen in Deutschland, Stichtag 
31.12.2023 (vgl. Statistisches Bundesamt 2024a; eigene Darstellung). 

Abbildung 2 (S. 76): Die vier Lebenslagenfaktoren informeller Pflegeper-
sonen. Vereinbarkeit der Lebensbereiche (grün, links), finanzielle Situation 
(blau, rechts), persönliches Wohlbefinden (unten links) und soziales Netz-
werk (unten rechts) bestimmen den zentralen Handlungsspielraum (weiß). 
Die Schattierung zeigt dynamische Anpassungsmöglichkeiten, der äußere ge-
strichelte Kreis verdeutlicht die Offenheit und den emergenten Charakter der 
Lebenslage. 

Abbildung 3 (S. 77): Lebenslagenfaktoren in dynamischer Wechselwir-
kung. Die Spiralform zeigt die dynamische Beziehung der Faktoren, die sich 
gegenseitig beeinflussen und die individuelle Lebenslage kontinuierlich neu 
gestalten. 

Abbildung 4 (S. 170): Phasen der inhaltlich-strukturierenden qualitativen 
Inhaltsanalyse nach Kuckartz & Rädiker (2022) in einem zirkulären Prozess 
(angelehnt an Kuckartz & Rädiker 2022, 132; eigene Darstellung). 

Abbildung 5 (S. 173): Kategorienbasierte Auswertung der inhaltlich-struk-
turierenden qualitativen Inhaltsanalyse mit Einzelfallanalyse, Analyse der 
Hauptkategorien und Analyse der Zusammenhänge als Fortführung der Ana-
lysephasen aus Abb. 4 (vgl. Kuckartz & Rädiker 2022, 147f.; eigene Darstel-
lung). 

Abbildung 6 (S. 185): Das Pflegeprofil. Der innere Kreis stellt das ,innere 
Pflegeprofil‘ mit individuellen Aspekten der Pflegebedürftigkeit dar, der äu-
ßere Kreis das ,äußere Pflegeprofil‘ mit umgebungs- und situationsbezogenen 
Faktoren. 

Abbildung 7 (S. 191): Vereinbarkeit der Lebensbereiche. Die schattierte, 
dynamische Form verdeutlicht das individuelle Ausbalancieren von Beruf, Fa-
milie und Haushalt, Freizeit sowie die notwendigen Anpassungen im Pflege-
alltag. 

Abbildung 8 (S. 206): Handlungsstrategien des persönlichen Wohlbefin-
dens. Die schattierte, dynamische Form zeigt die individuellen Anpassungen, 
die informell Pflegende zur Erhaltung und Stärkung ihres Wohlbefindens nut-
zen. 
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Abbildung 9 (S. 209): Soziales Netzwerk informeller Pflegepersonen. Die 
schattierte, dynamische Form zeigt die individuellen Möglichkeiten der Un-
terstützung durch Familie, Freunde, Nachbarschaft sowie ehrenamtliche und 
haushaltsnahe Hilfen zur Bewältigung der Pflege. 

Abbildung 10 (S. 215): Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 
zur Vereinbarkeit der Lebensbereiche im Szenario Grundeinkommen mit ih-
ren Bedeutungsdimensionen. 

Abbildung 11 (S. 224): Handlungsspielräume der pflegebedürftigen Perso-
nen aus Sicht der informellen Pflegepersonen zur finanziellen Situation im 
Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 

Abbildung 12 (S. 227): Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 
zur finanziellen Situation im Szenario Grundeinkommen mit ihren Bedeu-
tungsdimensionen. 

Abbildung 13 (S. 230): Handlungsspielräume informeller Pflegepersonen 
zum persönlichen Wohlbefinden im Szenario Grundeinkommen mit ihren 
Bedeutungsdimensionen. 

Abbildung 14 (S. 235): Potenzielle Handlungsmöglichkeiten sozialer Ak-
teure im Unterstützungsnetzwerk informeller Pflegepersonen im Szenario 
Grundeinkommen mit ihren Bedeutungsdimensionen. 

Abbildung 15 (S. 244): Dynamische Wechselwirkung zwischen den Le-
benslagenfaktoren ‚Vereinbarkeit der Lebensbereiche‘ und ‚finanzieller Situa-
tion‘. Die schraffierte Fläche symbolisiert den dynamischen Anpassungspro-
zess. 

Abbildung 16 (S. 246): Dynamische Wechselwirkung zwischen den Le-
benslagenfaktoren ‚Vereinbarkeit der Lebensbereiche‘ und ‚persönliches 
Wohlbefinden‘. Die schraffierte Fläche symbolisiert den dynamischen Anpas-
sungsprozess. 

Abbildung 17 (S. 267): Entwicklung der nicht erwerbsfähigen Leistungsbe-
rechtigten (ELB) in der Angehörigenpflege vom 01. Januar 2014 bis zum 01. 
Januar 2024 (vgl. Bundesagentur für Arbeit 2024; eigene Darstellung). 
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12 Anhang 
 

Der folgende Anhang enthält zentrale Dokumente und Materialien der durch-
geführten qualitativen Studie. Er gliedert sich in zwei Hauptteile:  

 
Anhang A umfasst alle Erhebungsinstrumente, die im Rahmen der Daten-

sammlung verwendet wurden. Dies beinhaltet den Interviewleitfaden (A.1) 
sowie den soziodemographischen Fragebogen (A.2).  

Anhang B dokumentiert das entwickelte Kategoriensystem mit allen 
Hauptkategorien und Subkategorien. 

 
Alle personenbezogenen Daten wurden gemäß den Datenschutzrichtlinien 

anonymisiert.  
 
 

Anhang A: Erhebungsinstrumente 
 

A.1 Interviewleitfaden 
 

Biografischer Teil (ca. 10-15 Minuten) 
 

▪ Wie kam es dazu, dass Sie die Rolle eines pflegenden  
Angehörigen übernommen haben? 

▪ Wie hat sich Ihr Leben verändert, seitdem Sie diese  
Rolle übernommen haben? 

 

Status Quo (ca. 30-40 Minuten, Beschreibend) 
 

▪ Können Sie mir beschreiben, wie die aktuelle Pflegesituation aus-
sieht? 

▪ Wer ist in die Pflege involviert? 

▪ Wie sieht der Umfang der Pflege aus? 

▪ Welche konkreten Tätigkeiten sind mit der Pflege für Sie verbunden? 

▪ Welchen Aufwand bedeutet das für Sie? 

▪ Sinngebung/subjektive Bedeutung: 

▪ Wie gelingt es Ihnen, Ihren Pflegealltag zu bewältigen? 

▪ Inwiefern ist der genannte Aspekt bedeutsam für Ihre Situation? 

▪ Gibt es weitere Aspekte, die für Sie in Ihrer Situation  
von Bedeutung sind? 
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▪ Inwieweit spielt Ihr gesundheitliches Wohlbefinden  
eine Rolle bei der Bewältigung ihres Pflegealltags? 

▪ Inwieweit beeinflusst ihre finanzielle Situation Ihren Pflegealltag? 

▪ Inwieweit ist die zeitliche Vereinbarkeit von Pflege und  
anderen Lebensbereichen für Sie von Bedeutung? 

▪ Welche Bedeutung hat Ihr soziales Netzwerk in Bezug  
auf die Pflegesituation? 

 

Übergangsfragen (ca. 5-10 Minuten) 
 

▪ Gibt es etwas, das Ihnen helfen würde, die Situation zu verbessern  
oder Ihren Pflegealltag zu erleichtern? 

▪ Welche Veränderungen wären für die Bewältigung Ihres Pflegealltags 
besonders bedeutsam? 

 

Szenario (ca. 30-40 Minuten) 
 

Einführung ins Szenario: 
 

▪ Wie Sie wissen, interessiere ich mich in meiner Forschung dafür, wie 
pflegende Angehörige ihren Alltag bewältigen. Jetzt möchte ich Ihnen 
ein hypothetisches Szenario vorstellen, das seit Jahren in Politik, Wis-
senschaft und der Zivilgesellschaft diskutiert wird. Es handelt sich da-
bei um die Idee eines Bedingungslosen Grundeinkommens. Haben 
Sie eine Vorstellung davon, worum es bei dieser Idee geht? (Erste As-
soziationen, Meinungen und Bewertungen Raum geben) 

▪ In der öffentlichen Diskussion gibt es viele Konzeptvorschläge, wie 
die Idee eines Grundeinkommens realisiert werden könnte. Für das 
Szenario hier stellen wir uns vor, es gäbe ein Bedingungsloses Grund-
einkommen in Höhe von 1.500 €. Das bedeutet, dass alle Bürger:in-
nen, unabhängig davon, ob sie arbeiten oder nicht, monatlich 1.500 € 
erhalten würde. Das Grundeinkommen wäre eine existenzielle Basis 
für alle, über die hinaus hinzuverdient werden kann.  

▪ Ich würde gerne wissen, wie sich ein solches monatliches Grundein-
kommen i. H. v. 1.500 € auf Ihren Pflegealltag als pflegender Ange-
höriger auswirken könnte.  

▪ Was meinen Sie, wie sich Ihr Pflegealltag verändern würde,  
wenn es ein Bedingungsloses Grundeinkommen gäbe? 

▪ Inwiefern wäre ein bedingungsloses Grundeinkommen für Sie  
in Ihrem Pflegealltag bedeutsam? 
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Vorbereitete Interventionen auf mögliche Einwände  

zum Grundeinkommen: 
 

▪ Argument „Finanzierung“: Ein zentraler Punkt in der Diskussion ist 
die Finanzierung des Bedingungslosen Grundeinkommens. Es gibt 
unterschiedliche Meinungen dazu. Manche sagen es sei nicht finan-
zierbar, manche sagen es sei sehr wohl finanzierbar. Mich interessiert 
vor allem, wie ein solches Grundeinkommen Ihren Pflegealltag beein-
flussen könnte. Welche Auswirkungen könnten Sie sich vorstellen? 

▪ Argument „Faulheit“: Ein weiterer Punkt, der oft diskutiert wird, ist 
die Befürchtung, dass Menschen bei einem Grundeinkommen weni-
ger arbeiten würden. Auch hier gibt Argumente dafür und dagegen. 
Doch unabhängig davon, wie sehen Sie das in Bezug auf Ihren  
Pflegealltag? Welche Veränderungen könnten sich für Sie ergeben? 

▪ Argument Wegfall der weiteren Sozialversicherung (nicht relativie-
ren): Inwiefern wäre das für Ihren Pflegealltag bedeutsam? 

 

Fragen für das Szenario: 
 

▪ Was meinen Sie, wie sich Ihr Pflegealltag verändern würde,  
wenn es ein Bedingungsloses Grundeinkommen gäbe? 

▪ Inwiefern wäre ein Bedingungsloses Grundeinkommen für Sie  
in Ihrem Pflegealltag bedeutsam? 

▪ Inwiefern würde sich ein Grundeinkommen ... 

▪ … auf ihr gesundheitliches Wohlbefinden auswirken? 

▪ … ihre finanzielle Situation beeinflussen? 

▪ … die zeitliche Vereinbarkeit mit anderen Lebensbereichen  
beeinflussen? 

▪ … auf ihr soziales Umfeld/Netzwerk auswirken? 
 

Begleitende Frage zu den Aspekten:  
 

▪ Inwieweit ist das für ihren Pflegealltag bedeutsam? 
 

Abschluss (ca. 5-10 Minuten) 
 

▪ Wie stehen Sie grundsätzlich zur Idee eines  
Bedingungslosen Grundeinkommens? 

▪ Gibt es noch weitere Anmerkungen oder Gedanken,  
die Sie teilen möchten? 
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A.2 Soziodemographischer Fragebogen 
 

Zur Pflegeperson 
 

▪ Name 

▪ Alter 

▪ Geschlecht 

▪ Staatszugehörigkeit 

▪ Muttersprache 

▪ Wohnort 

▪ Familienstand (ledig, verheiratet, verwitwet) 

▪ Anzahl Kinder (Töchter/Söhne) 

▪ Alter Kinder 

▪ Bildungsstand (höchster Abschluss) 

▪ Beschäftigungsstatus (Vollzeit, Teilzeit, erwerbslos) 

▪ Beruf 

▪ Monatliches persönliches Einkommen (Netto) 

▪ Monatliches Haushaltseinkommen (Netto) 

▪ Vermögen (falls bekannt) 

▪ Zeit, die für die Pflege aufgewendet wird (pro Woche) 

▪ Anzahl der Tage, die mit Pflege verbunden sind (pro Woche)  
 

Zur pflegebedürftigen Person 
 

▪ Name 

▪ Alter 

▪ Geschlecht 

▪ Staatszugehörigkeit 

▪ Muttersprache 

▪ Wohnort 

▪ Familienstand (ledig, verheiratet, verwitwet) 

▪ Anzahl Kinder (Töchter/Söhne) 

▪ Alter Kinder 

▪ Verwandtschaftsverhältnis/ Wahlverwandtschaftsverhältnis zur  
Pflegeperson (Sohn, Schwiegersohn, Tochter, Schwiegertochter,  
Verwandte/r, Zugehörige/r) 

▪ Monatliches Einkommen 

▪ Vermögen (falls bekannt) 

▪ Pflegegrad 

▪ Bezogene Pflegeleistungen 
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Anhang B: Analysematerial – Kategoriensystem 
 

Das vorliegende Kategoriensystem wurde im Rahmen der qualitativen In-
haltsanalyse sowohl deduktiv aus dem Interviewleitfaden als auch induktiv aus 
dem Datenmaterial entwickelt. Die Herleitung der jeweiligen Kategorie ist in 
Klammern angegeben (deduktiv/induktiv). Das System ist hierarchisch in bis 
zu sechs Ebenen gegliedert, wobei sich die Hauptkategorien (erste Ebene) an 
der Struktur des Interviewleitfadens orientieren. Die Nummerierung folgt 
dem Schema: 1, 1.1, 1.1.1, etc. Die Abkürzung ‚BDK‘ steht für ‚Bedeutungs-
dimension der Kategorie‘ und kennzeichnet Kategorien, die die subjektive 
Bedeutung für die informell Pflegenden erfassen. Im Verlauf des Analysepro-
zesses wurde das Kategoriensystem kontinuierlich überarbeitet und verfei-
nert, um die Komplexität der erhobenen Daten angemessen abzubilden. 

Das vollständige Codebuch enthält darüber hinaus detaillierte Kategorien-
definitionen, Hinweise zu möglichen Abgrenzungen zwischen Kategorien, 
Ankerbeispiele sowie die Anzahl der Kodierungen pro Kategorie. Diese um-
fassende Version wurde den Gutachter:innen zur Verfügung gestellt und 
kann bei Interesse beim Autor dieser Arbeit angefragt werden. Dadurch soll 
größtmögliche Transparenz des Forschungsprozesses gewährleistet werden. 

 
 

Biographie 

▪ Gründe für Rolle 

▪ Autonomieverlust der pflegebedürftigen Person(en) 

▪ Wunsch der Eltern, zu Hause zu altern 

▪ Familiäres Verpflichtungsgefühl 

▪ Besonderes Verpflichtungsgefühl bei Einzelkindern 

▪ Schleichender Prozess 

▪ Frühe Anzeichen und Selbstverständlichkeiten 

▪ Übernahme bürokratischer Aufgaben 

▪ Hilfe im Haushalt und im Alltag 

▪ Koordination von professionellen Dienstleistungen 

▪ Akute Krisensituationen 

▪ Krise im sukzessiven Prozess 

▪ Krise, die zur Pflegebedürftigkeit führt 
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▪ Veränderung im Leben 

▪ Beziehungsdynamik 

▪ Physische und psychische Beanspruchung 

▪ Einschränkung der Freizeit 

▪ Berufliche Situation 
 
 

Situationsbeschreibung 

▪ Pflegesituation 

▪ Pflegeprofil 

▪ Inneres Pflegeprofil 
▪ Physische Gesundheit und Mobilität 
▪ Kognitive Beeinträchtigungen 
▪ Psychische Gesundheitszustände 
▪ Alltagskompetenzen und Selbstständigkeit 

▪ Äußeres Pflegeprofil 
▪ Sozialrechtliche Aspekte 
▪ Finanzielle Aspekte 
▪ Häusliche Umgebung 

▪ Pflege-Mix 

▪ Familienangehörige und informelle Helfer 
▪ Primäre Pflegepersonen 
▪ Weitere Familienmitglieder 
▪ Freunde und Nachbarn 

▪ Professionelle Pflegedienste 

▪ 24-Stunden-Betreuung 

▪ Alltags- und Haushaltshilfe 

▪ Soziale Unterstützungshilfe 

▪ Umfang der Tätigkeiten 

▪ Körpernahe Pflege 

▪ Haushaltsführung und Alltagsorganisation 

▪ Bürokratische Aufgaben 

▪ Begleitung von Arztbesuchen und Therapie 

▪ Soziale Betreuung und Freizeitgestaltung 

▪ Pflegeaufwand 
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Status quo: Gegenwärtige Handlungsspielräume 
 

Vereinbarkeit Lebensbereiche – Berufsleben 

▪ Anpassung der Erwerbsarbeitszeit 

▪ Arbeitszeitreduktion: Teilzeit 

▪ Persönliche Entlastung (BDK) 

▪ Erfüllung der Pflegeverantwortung (BDK) 

▪ Neudefinition der sozialen Rollen (BDK) 

▪ Finanzielle Kompromisse und Unsicherheiten (BDK) 

▪ Flexible Arbeitszeitgestaltung 

▪ Aufrechterhaltung des beruflichen Engagements (BDK) 

▪ Dynamische Anpassung an die Pflegesituation (BDK) 

▪ Homeoffice oder Telearbeit 

▪ Erhöhte Flexibilität und Verfügbarkeit für die Pflege (BDK) 

▪ Aufrechterhaltung des beruflichen Engagements (BDK) 

▪ Anpassung der beruflichen Rolle und Verantwortung 

▪ Reduktion beruflicher Belastungen (BDK) 

▪ Spezielle Urlaubsregelungen und Freistellungen 

▪ Flexibilität und Autonomie (BDK) 

▪ Sicherung der Erholungsphasen (BDK) 

▪ Bewältigung von Krisensituationen (BDK) 

▪ Nutzung von unterstützenden Unternehmensprogrammen 

▪ Entlastung im Organisationsaufwand (BDK) 

▪ Zugang zu spezialisierten Ressourcen (BDK) 

▪ Psychologische Entlastung (BDK) 

▪ Krankschreibung 

▪ Notwendigkeit der physischen und psychischen Regeneration (BDK) 

▪ Legitimation von Auszeiten im Kontext von Überlastung (BDK) 

▪ Schichtdienste 

▪ Präzise Koordination von Pflege- und Arbeitszeiten (BDK) 

▪ Psychische Belastung durch Schichtarbeit (BDK) 

▪ Antizipierte Herausforderungen des Schichtdienstes (BDK) 

▪ Erwerbsarbeit als Ressource 

▪ Ausgleich und Quelle der Zufriedenheit (BDK) 

▪ Erhalt der eigenen Identität (BDK) 

▪ Soziale Integration und Abwechslung (BDK) 
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Vereinbarkeit Lebensbereiche – Freizeit 

▪ Umorganisation des sozialen Lebens 

▪ Reduzierung der sozialen Aktivitäten (BDK) 

▪ Verlust von Spontaneität und Flexibilität (BDK) 

▪ Anpassung der Urlaubsplanung 

▪ Verlust von Spontaneität und Flexibilität (BDK) 

▪ Intensive Planung und Organisation (BDK) 

▪ Familie & Haushalt 

▪ Neugestaltung der alltäglichen Haushaltsführung (BDK) 

▪ Balancierung familiärer Bedürfnisse (BDK) 

▪ Finanzielle Situation 

▪ Finanzielle Situation der pflegebedürftigen Person 

▪ Stabile Einkommenssituation 
▪ Sicherstellung der Pflegequalität (BDK) 
▪ Finanzielle Autonomie der Pflegeperson (BDK) 

▪ Prekäre Einkommenssituation 
▪ Begrenzte Ressourcen für die Pflege (BDK) 
▪ Erhöhter finanzieller Druck auf die Pflegeperson (BDK) 

▪ Finanzielle Situation der Pflegeperson 

▪ Stabile finanzielle Situation der Pflegeperson 
▪ Finanzielle Unabhängigkeit (BDK) 

▪ Einkommensminderung bei Erwerbsarbeitszeitreduktion 

▪ Unmittelbare Einkommensminderung (BDK) 

▪ Eingeschränkte berufliche Entwicklung (BDK) 

▪ Unsicherheit in der Altersvorsorge (BDK) 
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Vereinbarkeit Lebensbereiche – Persönliches Wohlbefinden 

▪ Herausforderungen des persönlichen Wohlbefindens 

▪ Physische und psychische Belastungen (BDK) 

▪ Vernachlässigung des eigenen Wohlbefindens (BDK) 

▪ Soziale Isolation und Verlust des persönlichen Freiraums (BDK) 

▪ Freizeitaktivitäten 

▪ Selbstbestimmung und Autonomie (BDK) 

▪ Selbstverwirklichung (BDK) 

▪ Körperliches Wohlbefinden (BDK) 

▪ Emotionale Ausgeglichenheit (BDK) 

▪ Erholung im Urlaub (BDK) 

▪ Strukturierung des Tages (BDK) 

▪ Soziale Kontakte 

▪ Zugehörigkeitsgefühl (BDK) 

▪ Emotionale Ventile (BDK) 

▪ Perspektiverweiterung und Inspiration (BDK) 

▪ Abgrenzung als Selbstfürsorge 

▪ Prävention vor Erschöpfung (BDK) 

▪ Wahrung der emotionalen Ausgeglichenheit (BDK) 

▪ Vermeidung von Überforderung (BDK) 

▪ Sicherung der Lebensqualität (BDK) 

▪ Langfristige Pflegefähigkeit (BDK) 

▪ Positive Einstellung 

▪ Akzeptanz der Unvollkommenheit (BDK) 

▪ Bewusste Wertschätzung von Momenten (BDK) 

▪ Offene Kommunikation mit Familie 

▪ Emotionaler Austausch und Unterstützung (BDK) 

▪ Dankbarkeit der Pflegebedürftigen Person 

▪ Bestätigung und Anerkennung (BDK) 

▪ Ausgleich für persönliche Opfer (BDK) 
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Vereinbarkeit Lebensbereiche – Soziales Netzwerk 

▪ Familie 

▪ Geschwister 

▪ Koordinierte Pflege und Entscheidungsfindung (BDK) 

▪ Konflikte und Spannungen (BDK) 

▪ Partnerschaft 

▪ Gemeinsame Bewältigung von Herausforderungen (BDK) 

▪ Konflikte und Spannungen (BDK) 

▪ Kinder 

▪ Erweiterte Familie 

▪ Freundschaften und Nachbarschaft 

▪ Professionelle Hauswirtschaftshilfe 

▪ Ehrenamtliche Hilfen 

▪ BDKs für Soziales Netzwerk gesamt 

▪ Praktische Hilfe im Alltag (BDK) 

▪ Zeitliche Entlastung und Flexibilität (BDK) 

▪ Emotionale Unterstützung (BDK) 

▪ Herausforderung sozialer Erwartungen (BDK) 
 
 

Einzelfalldarstellung: Erwerbslose pflegende Angehörige 

▪ Erwerbslosigkeit – Berufsverzicht für die Pflege 

▪ Verlust identitätsstiftender sozialer Rolle (BDK) 

▪ Finanzielle Unsicherheit und Belastung (BDK) 

▪ Auseinandersetzung m. d. Gesundheits- und Sozialsystem (BDK) 
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Übergangsfragen 

▪ Familiäre Lösungen 

▪ Auflösung von Konflikten der pflegebedürftigen Person 

▪ Lösung von Konflikten unter Geschwistern und Familie 

▪ Entlastung von der Allein-Verantwortung bei Einzelkindern 

▪ Öffentliche Strukturen 

▪ Beratung & Information 

▪ Externe Pflegekoordination 

▪ Bürokratieabbau 

▪ Pflegeinfrastruktur 

▪ Finanzielle Unterstützung 

▪ Flexibilisierung der Pflegezeit und -organisation 

▪ Gesellschaftliche Wertschätzung und Integration im Alter 

 

Szenario Grundeinkommen – Handlungsspielräume 

▪ Vereinbarkeit Lebensbereiche – Szenario 

▪ Erwerbsarbeitszeitreduktion 

▪ Harmonisierung der Lebensbereiche (BDK) 

▪ Flexibilität und Autonomie (BDK) 

▪ Verbesserung der Pflegequalität (BDK) 

▪ Erhalt der Erwerbsarbeit 

▪ Finanzielle Einbußen (BDK) 

▪ Berufliche Entwicklung (BDK) 

▪ Emotionale Entlastung (BDK) 

▪ Soziale Integration (BDK) 

▪ Identitätserhaltung und Selbstverwirklichung (BDK) 

▪ Aufgabe der Erwerbsarbeit 

▪ Neudefinition der Lebensprioritäten (BDK) 

▪ Persönliche Freiheit und Selbstfürsorge (BDK) 

▪ Verbesserung der Pflegequalität (BDK) 

▪ Keine signifikante Wirkung auf Vereinbarkeit Lebensbereiche 

▪ Reduktion des Lebensstandards (BDK) 

▪ Bereits vorhandene Unterstützungsstrukturen (BDK) 

▪ Priorisierung der beruflichen Laufbahn (BDK) 
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▪ Finanzielle Situation – Szenario 

▪ Finanzielle Situation der pflegebedürftigen Person 

▪ Aktuelles Einkommen höher als BGE 

▪ Aktuelles Einkommen niedriger als BGE 

▪ Erweiterung des fin. Spielraums für Pflegeleistungen (BDK) 

▪ Finanzielle Situation der Pflegeperson 

▪ Keine signifikante Veränderung (BDK) 

▪ Finanzielle Sicherheit im Alter (BDK) 

▪ Finanzielle Sorgenfreiheit im Alter (BDK) 

▪ Flexible Gestaltung der Erwerbsarbeitszeit heute (BDK) 

▪ Finanzielle Entlastung (BDK) 

▪ Sicherung des Lebensstandards (BDK) 

▪ Verbesserung der Pflegequalität (BDK) 

▪ Verhältnis von Einkommen und zeitlicher Vereinbarkeit 

▪ Sicherung des Lebensunterhalts (BDK) 

▪ Flexibilität in der Lebensgestaltung (BDK) 

▪ Langfristige finanzielle und berufliche Perspektiven (BDK) 
 
 

Szenario Grundeinkommen – Persönliches Wohlbefinden 

▪ Zeit für Selbstfürsorge 

▪ Mentale und emotionale Stärkung (BDK) 

▪ Physische Gesundheitsförderung (BDK) 

▪ Bruch der Überforderungsspirale (BDK) 

▪ Zeit für Pflege 

▪ Emotionale Entlastung der Pflegenden (BDK) 

▪ Qualitätssteigerung der Pflege (BDK) 

▪ Pflege als Qualitätszeit für Angehörige (BDK) 
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Szenario Grundeinkommen – Soziales Netzwerk 

▪ Direktes soziales Umfeld und familiäres Netzwerk 

▪ Spielraum für familiäre Unterstützung (BDK) 

▪ Keine signifikanten Veränderungen (BDK) 

▪ Professionelle Pflegekräfte und Alltagshelfer 

▪ Keine signifikanten Auswirkungen auf das  
Unterstützungsnetzwerk (BDK) 

▪ Reduzierte Arbeitsbereitschaft (BDK) 

▪ Potenzial zur Ausweitung des Engagements (BDK) 

▪ Ehrenamtliches Engagement 

▪ Gesellschaftliche Perspektiven 

▪ Anerkennung und Wertschätzung der Pflegetätigkeit (BDK) 

▪ Leistbarkeit von Pflege ohne sozialen Abstieg (BDK) 
 
 

Allgemeine Meinung zum Grundeinkommen 

▪ Einstellung und Meinung 

▪ Zustimmung / Ablehnung / Ambivalenz 
 
 

Themen rund ums Grundeinkommen 

▪ Bürokratismus 

▪ Lebensgestaltung 

▪ Finanzierbarkeit 

▪ Leistungsgerechtigkeit 

▪ Arbeitsmotivation 
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