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Grußwort 

Liebe Braunschweigerinnen und Braunschweiger, 

liebe Vertreterinnen und Vertreter der Fachöffentlichkeit, 

 

unsere Stadt verfügt über ein breites Spektrum ambulanter Dienste und stationärer Ver-

sorgungsangebote. Auch der sogenannte vorpflegerische Bereich ist von Vielfalt geprägt 

und reicht von den vorwiegend ehrenamtlich getragenen Nachbarschaftshilfen, über Be-

gegnungsstätten und unterstützte Wohnformen bis zu den professionellen Angeboten im 

Bereich Betreuung und Hauswirtschaft. 

Dennoch ist nicht zu verkennen, dass pflegende An- und Zugehörige die Hauptlast der Ver-

sorgung tragen. Angesichts der rasant wachsenden Zahl Pflegebedürftiger kann dieser 

Umstand nicht genug betont werden. Sie zu stärken und zu entlasten, auch um die be-

grenzten Kapazitäten des professionellen Versorgungsystems zu schonen, ist Aufgabe der 

allgemeinen kommunalen Daseinsvorsorge und gesamtgesellschaftliche Herausforderung 

zugleich. In den Blick zu nehmen sind finanzielle und infrastrukturelle Herausforderungen 

der Familien und informellen Netzwerke; ebenso wie zeitliche und psychische Belastungen, 

auch aufgrund der häufigen Doppelbelastung durch die nur begrenzte Vereinbarkeit von 

Beruf und häuslichen Pflegeaufgaben. 

Mit der demographischen Entwicklung einher geht eine enorme Steigerungsrate der Pfle-

gebedürftigkeit. In der Gesamtschau deuten die in diesem ersten Örtlichen Pflegebericht 

zusammengestellten Daten darauf hin, dass auch die etablierten professionellen Versor-

gungssysteme der Pflege an ihre Grenzen stoßen. Die Entwicklung, so ist zu befürchten, 

spitzt sich weiter zu. Anstehende Verrentungswellen können die ohnehin um sich grei-

fende Personalnot verstärken und die Situation verschärfen. 

Die Stadt hat die Entwicklung im Blick und sucht gemeinsam mit den hiesigen Akteur:innen 

nach Wegen, der aufkommenden Pflegekrise zu begegnen. Erste Ergebnisse der gemeinsa-

men Diskussion weisen auf die Notwendigkeit einer mutigen Weiterentwicklung und Öff-

nung bestehender Systeme hin. Nicht alles wird zukünftig in gewohntem Ausmaß verfüg-

bar sein. Deshalb müssen Versorgungspfade und -konzepte neu gedacht werden. Es gilt, 

professionelle Pflege dort zu konzentrieren, wo sie unabdingbar ist. 

Quartiersnahe Versorgungskonzepte, die das Skizzierte leisten und die Prävention von 

Pflegebedürftigkeit stärken, sind auf bürgerschaftliches Engagement angewiesen. Es zu 

aktivieren wird entscheidend für eine erfolgreiche Bewältigung der Herausforderungen 

sein. 

Genau an diesem Punkt habe ich großes Vertrauen in unsere Stadtgesellschaft, die auf die 

enorme Ressource eines funktionierenden Gemeinwesens, engagierten Vereinen und Trä-

gern des Pflegesektors aufbauen kann. 

Dies vorweggeschickt wünsche ich Ihnen viel Inspiration bei der Lektüre der in diesem Be-

richt versammelten Informationen. 

Dr. Christina Rentzsch 

Stadträtin der Stadt Braunschweig  
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Kurzzusammenfassung 

Als Großstadt verfügt Braunschweig über 

urban verdichtete Stadtgebiete sowie 

über ländliche, z.T. eher dörflich geprägte 

Siedlungsstrukturen in den Außenbezir-

ken. Infrastruktur und Verkehrsinfrastruk-

tur sind gut ausgebaut, dünnen jedoch mit 

zunehmender Entfernung vom Stadtkern 

merklich aus. Dieser Befund lässt sich auch 

auf die professionell-pflegerischen und 

vorpflegerischen Versorgungsstrukturen 

wie Dienstleister:innen im Bereich von An-

geboten zur Unterstützung im Alltag 

(AzUA), ambulanten Pflegediensten und 

stationären Pflegeeinrichtungen übertra-

gen. Für die ambulanten Dienste ergeben 

sich so potentiell lange Wegezeiten zu den 

Patient:innen in den äußeren Stadtbezir-

ken. Andersherum legen dort wohnende 

An- und Zugehörige weite Strecken zu-

rück, wenn Sie ihre im Heim versorgten 

Lieben besuchen wollen. Die im Kontext 

von Pflegebedürftigkeit besonders wich-

tige Altersverteilung der Bevölkerung 

ergibt folgendes Bild: In den Stadtbezir-

ken in und nahe dem Stadtkern leben die 

meisten Menschen im Altern von 65 Jah-

ren und älter. Gemessen an der Gesamt-

zahl der Einwohner:innen der jeweiligen 

Stadtbezirke ist ihr Anteil in den Außenbe-

zirken besonders hoch. Bezieher:innen 

von Grundsicherung im Alter leben eben-

falls mehrheitlich in den nahe des 

 

Zentrums liegenden Stadtbezirken. Daten 

zur Altersstruktur und Entwicklung lassen 

erkennen, dass die Anteile der Bewoh-

ner:innen der Altersgruppen 20 bis 59 und 

70 bis 79 im Betrachtungszeitraum 2015 

bis 2021 leicht zurückgegangen sind. Dem-

gegenüber stieg die Zahl der 60- bis 69-

Jährigen sowie der 80- bis 89-Jährigen 

leicht an. Braunschweigs Bevölkerung ist 

etwas jünger als der Landesdurchschnitt. 

Die Anzahl der Pflegebedürftigen stieg im 

Berichtszeitraum von 2015 bis 2021 von 

9.302 auf 14.902 Personen rapide an. Für 

2021 ergibt sich eine Pflegequote von 

5,94 %. Das Geschlechterverhältnis der 

Pflegebedürftigen fällt mit 1:2 zugunsten 

der Frauen aus. Die meisten Pflegebedürf-

tige sind somit weiblichen Geschlechts. 

Gleichwohl wird der größte Anteil der 

Carearbeit von Frauen geleistet. Der Zu-

wachs allein bei ohne die Hilfe ambulanter 

Pflegedienste in der Häuslichkeit versorg-

ten Pflegebedürftigen lag zwischen 2015 

und 2021 bei 124 %. Mit 8.804 Personen 

werden so mehr als die Hälfte der pflege-

bedürftigen Braunschweiger:innen nur 

von Zu- und Angehörigen gepflegt. Auch 

deshalb ist zukünftig ein besonderes Au-

genmerk auf die Stärkung der Unterstüt-

zung pflegender An- und Zugehöriger zu 

legen. 
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Die Anteile der in Heimen und durch am-

bulante Pflegedienste Versorgten haben 

demgegenüber nahezu stagniert. In 2021 

wurden 3.105 Pflegebedürftige von ambu-

lanten Diensten und 2.993 in stationären 

Einrichtungen versorgt. Über alle Versor-

gungsformen entfielen in 2021 mit 41 % 

und 27 % die größten Anteile bei den Pfle-

gebedürftigen auf die Pflegerade 2 und 3. 

Aufgrund von Hochrechnungen ist für 

Braunschweig zudem von 4.899 demenzi-

ell Erkrankten in 2021 auszugehen. 

 

Braunschweig verfügte über 34 Pflegeein-

richtungen und 43 ambulante Pflege-

dienste. Während die ambulanten Dienste 

zwischen 2015 und 2021 einen leichten 

Zuwachs um drei Dienste verzeichnen 

konnten, wurde im gleichen Zeitraum nur 

ein zusätzliches Heim eröffnet. Im Ver-

gleich zur wachsenden Zahl Pflegebedürf-

tiger bleibt die Entwicklung der Pflegeinf-

rastruktur zurück. Dies ist auch auf die 

wachsende Personalnot zurückzuführen, 

die sich in der hier vorgelegten Retrospek-

tivbetrachtung bereits andeutet und zu ei-

nem weiteren Rückgang professioneller 

Pflege führen kann. Die sechs Braun-

schweiger Pflegeschulen und Verbunds- 

und Kooperationspartner aus der Praxis 

sind erfolgreich in der Umsetzung der ge-

neralistischen Pflegeausbildung und der 

Integration aus dem Ausland zuziehender 

Pflegeschüler:innen. Gleichwohl sind sie 

mit strukturellen Unzulänglichkeiten kon-

frontiert, die den weiteren Ausbau der 

Ausbildungskapazitäten bremsen. Neben 

der Werbung von Pflegeschüler:innen er-

weist sich besonders die Knappheit von 

Praxisplätzen in Pädiatrie, Psychiatrie und 

Kinderheilkunde als hinderlich. 

 

Perspektivisch ist deshalb über einen Aus-

bau vorpflegerischer Angebote und 

Dienste sowie weniger personalintensiver 

Pflegesettings und Organisationsstruktu-

ren nachzudenken. Braunschweig verfügt 

über entsprechen Infrastruktur und Bei-

spiele. Zu nennen sind die Angebote der 

(Pflege-) Beratung, Kurzzeitpflege, Tages-

pflegeangebote, Seniorenwohnungen 

und betreute Wohnformen und Wohnpfle-

gegemeinschaften. Auch quartiersorien-

tierte Konzepte wie die Nachbarschafts-

hilfen sind geeignet, Senior:innen dabei zu 

unterstützen, möglichst lange selbststän-

dig zu bleiben oder den Weg zu Hilfsange-

boten zu finden. Durch eine Verbesserung 

von Teilhabechancen lässt sich Pflegebe-

dürftigkeit verhindern oder hinauszögern. 

In der Folge können Ressourcen der Pfle-

gesysteme geschont werden. Erstmalig 

können in diesem Bericht Daten zu Anzahl 

und Reichweite von Anbietern zur Unter-

stützung im Alltag (AzUA) in Braun-

schweig präsentiert werden. Auch hier 

können Kapazitäten ausgebaut werden, 

wenngleich ebenfalls Probleme bei der 

Personalakquise bestehen. 
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1. Einführung 

1.1. Gesetzliche Grundlagen 
für die Berichtslegung1 

 

Auf Grundlage des geltenden Rechts ar-

beiten Länder, Kommunen, die Pflegeein-

richtungen und die Pflegekassen im Rah-

men ihrer jeweiligen Zuständigkeiten eng 

zusammen, um eine leistungsfähige, regi-

onal gegliederte, ortsnahe und aufeinan-

der abgestimmte pflegerische Versor-

gung der Bevölkerung zu gewährleisten. 

Sie tragen zum Ausbau und zur Weiterent-

wicklung der pflegerischen Versorgungs-

strukturen bei (§ 8 SGB XI). 

Die Bundesländer sind dabei verantwort-

lich für die Vorhaltung einer leistungsfähi-

gen, zahlenmäßig ausreichenden und wirt-

schaftlichen pflegerischen Versorgungs-

struktur. Das Nähere zur Planung und zur 

Förderung der Pflegeeinrichtungen wird 

durch das Landesrecht bestimmt (§ 9 SGB 

XI). Als gesetzliche Grundlage wurde hier-

für das Niedersächsische Pflegegesetz 

(NPflegeG) erlassen. 

 

Die niedersächsischen Landkreise und die 

kreisfreien Städte sind demnach verpflich-

tet, eine den örtlichen Anforderungen 

entsprechende notwendige pflegerische 

Versorgungsstruktur nach Maßgabe der 

gesetzlichen Grundlagen sicherzustellen 

(§ 5 NPflegeG). Als Grundlage sind über 

den Stand und die voraussichtliche Ent-

wicklung der pflegerischen Versorgung 

                                                           
1 Komm.Care & LVG AFS Niedersachsen Bremen e. V., 2022, 2024. 

 

 

für das jeweilige Gebiet räumlich geglie-

derte Pflegeberichte zu erstellen und fort-

zuschreiben (§ 3 NPflegeG). Die örtlichen 

Pflegeberichte sind bis zum 31. Oktober 

2023 unter Berücksichtigung des Landes-

pflegeberichts (§ 2 NPflegeG), aktuellen 

Pflegestatistiken und dem aktuellen 

Stand der pflegewissenschaftlichen For-

schung zu verfassen. Nachfolgend sind die 

örtlichen Pflegeberichte alle vier Jahre je-

weils bis zum 31. Oktober fortzuschrei-

ben. 

 

Der örtliche Pflegebericht (§ 3 NPflegeG) 

ist ein Instrument der pflegerischen Ver-

sorgungsplanung und enthält Informatio-

nen zum aktuellen Stand und der Entwick-

lung der pflegerischen Versorgung. Zu-

sätzlich unterbreitet er Vorschläge zur 

Weiterentwicklung und Anpassung der 

vorhandenen pflegerischen Versorgungs-

struktur. Dabei werden auch Maßnahmen 

zur Stärkung von Rehabilitation und Prä-

vention und der häuslichen Pflege aufge-

griffen, um den Eintritt von Pflege- und 

Unterstützungsbedürftigkeit zu verzö-

gern oder zu vermeiden. 

Eine zentrale Datenquelle für die örtlichen 

Pflegeberichte bildet die Pflegestatistik 

des Landesamtes für Statistik Niedersach-

sen. Rechtsgrundlagen der Pflegestatistik 
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bilden § 109 SGB XI und die Verordnung 

zur Durchführung einer Bundesstatistik 

über Pflegeeinrichtungen sowie über die 

häusliche Pflege, in Verbindung mit dem 

Bundesstatistikgesetz (BStatG). Die Pfle-

gestatistik stellt Daten über die Pflegebe-

dürftigen, ambulante und stationäre Pfle-

geeinrichtungen zur Verfügung und er-

scheint im zweijährigen Turnus. 

 

 

 

 

1.2. Adressat:innenkreis 

Der vorliegende Bericht wendet sich zu-

vorderst an die Braunschweiger Bürger:in-

nen als interessierte Öffentlichkeit und 

gegebenenfalls direkt oder indirekt von 

Pflege-, Betreuungs- und Rehabilitations-

bedarf Betroffene. Weitere Adressat:in-

nen sind ehrenamtlich, als An- und Zuge-

hörige oder beruflich in der Organisation 

und Umsetzung von Pflege- und Betreu-

ungsleistungen Engagierte. Hierzu zählen 

insbesondere Pflegefachpersonen, Pfle-

geassistenz- und Pflegehilfskräfte, Ein-

richtungs- und Pflegedienstleitende, das 

Management von wohlfahrtlichen und pri-

vaten Trägern sowie von Pflege- und Kran-

kenkassen. Darüber hinaus angesprochen 

sind Leitungskräfte, Sachbearbeiter:innen 

und Planer:innen der öffentlichen Verwal-

tung. Schließlich richtet sich der Bericht an 

die Funktionsträger:innen von Räten und 

Verbänden, die auf Landes- oder kommu-

naler Ebene an der Braunschweiger Ge-

sundheits- und Pflegepolitik partizipieren. 

Für sie wird Transparenz im Hinblick auf 
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die in der Stadt benötigten und vorhande-

nen Kapazitäten im Kontext pflegerele-

vanter Versorgungsstrukturen sowie de-

ren personeller Ausstattung hergestellt. 

 

1.3. Zielsetzungen der Be-
richtslegung im Rahmen 
der kommunalen Pflege-
planung 

 

Als bundesweit eine der ersten Städte ver-

fasste Braunschweig bereits in den 1970er 

Jahren eine initiale Altenhilfeplanung. Die 

strategische Konzeption und Umsetzung 

der Altenhilfe wird bis heute fortgeführt 

und die Altenhilfeplanung in variierender 

Regelmäßigkeit aktualisiert. Unter der 

Überschrift „Lebenswertes Braunschweig: 

Altenhilfe- und Pflegeplanung 2020 – 

2035, Entwicklungsperspektiven für eine 

attraktive Stadt“ wurde in 2021 eine in Be-

richtsform verfasste Fortschreibung vor-

gelegt. Auf Basis von Recherchen, statisti-

schen Analysen, Fokusgruppen und Inter-

views werden der Ist-Stand der Altenhilfe- 

und Pflegestrukturen dargestellt und 

weitreichend-prospektive Entwicklungs-

szenarien skizziert, wie sich bereits aus 

dem Titel entnehmen lässt. 

Demgegenüber geht der hier vorgelegte 

erste örtliche Pflegebericht für Braun-

schweig auf die Novellierung des Nieder-

sächsischen Pflegegesetzes (NPflegeG) im 

Jahr 2021 (vgl. Abschnitt 1.1) zurück. Auf 

den Bereich der Pflege fokussiert, soll der 

zukünftig in vierjährigem Turnus erschei-

nende Bericht der interessierten allgemei-

nen und Fachöffentlichkeit Daten und 

Analysen zur Verfügung stellen und je-

weils aktuelle Entwicklungen aufzeigen. 

Hiervon ausgehend ist der Bericht unmit-

telbar darauf gerichtet, die planerischen 

Aktivitäten kommunaler Sozial- und Ge-

sundheitspolitik und Daseinsvorsorge so-

wie das Handeln der hiesigen Träger und 

Leistungserbringer im Bereich Pflege und 

Gesundheit zu unterstützen. 

Der gesetzlich angelegte landesweite An-

spruch der Pflegeberichterstattung der 

Kommunen ermöglicht die Vergleichbar-

keit und damit auch das Hinterfragen und 

Erklären von Entwicklungen vor Ort. Fehl-

entwicklungen können identifiziert, ge-

eignete Best Practice Modelle um ihnen 

entgegenzutreten, gefördert werden. In 

der Berichterstattung weitestgehend aus-

geklammert wird der Bereich der Alten-

hilfe, auch wenn die Leistungsbereiche 

verwandt sind und an vielen Stellen über-

lappen, wie das Beispiel der Pflegebera-

tung aufzeigt. Die Pflegeberatung ist in 

Braunschweig als Teil des Seniorenbüros 

in zentraler Lage der Innenstadt angesie-

delt. Anders als die Altenhilfeplanung be-

rücksichtigt die Pflegeplanung nicht aus-

schließlich die Gruppe der Senior:innen. 

Pflege-, Unterstützungs-, Palliativ- und Re-

habilitationsbedarf kann unabhängig vom 

Alter einer Person gegeben sein oder er-

worben werden. Folglich muss die Bericht-

erstattung der Pflegeplanung alle Alters-

gruppen einbeziehen.
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1.4. Partizipationsstrukturen 
bei der Datensammlung 
und Berichtslegung 

 

Die in diesem Bericht zusammengeführ-

ten Daten wurden von verschiedenen Ak-

teur:innen der Träger der pflegerischen 

und pflegenahen Versorgungslandschaft 

aus vorliegenden Dokumentationen bzw. 

Informationsbeständen zur Verfügung 

bzw., auf Bitten der Autoren, eigens zu-

sammengestellt. Andere Daten wurden im 

Rahmen von Anfragen und Fragebogener-

hebungen erhoben oder beispielsweise 

aus Leistungs- und Routinedaten der Ver-

waltung generiert. Darüber hinaus wur-

den die Datenbestände des Landesamtes 

für Statistik Niedersachsen umfangreich 

genutzt, haben sich weitere Autor:innen  

mit eigenen kurzen Textbeiträgen an der

 

 

 

Berichtlegung beteiligt und wurden Infor-

mationen über das Internet bzw. die Da-

tenbanken des Bundesamtes für Statistik 

recherchiert. Für Rückfragen standen zu-

dem die Mitarbeiter:innen der Landesver-

einigung für Gesundheit & Akademie für 

Sozialmedizin Niedersachsen stets mit Rat 

und Tat zur Verfügung. Allen Beteiligten 

außerhalb und innerhalb der Verwaltung 

sei an dieser Stelle herzlichst für die Ko-

operationsbereitschaft, Mühe und Unter-

stützung gedankt. Ohne ihre Bereitschaft 

Informationen aufzubereiten und zur Ver-

öffentlichung zur Verfügung zu stellen 

wäre eine derart weitrechende Berichtsle-

gung nicht möglich gewesen. 

 

 

  

© Stadt Braunschweig, https://www.braunschweig.de/ 
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1.5. Historie der Berichtsle-
gung in der Stadt Braun-
schweig 

 

In Braunschweig wurden in den zurücklie-

genden drei Jahrzehnten bereits mehrere 

Altenhilfeplanungen vorgelegt bzw. -fort-

geschrieben. In 2005/2006 beschloss der 

Rat der Stadt Braunschweig mit dem Leit-

bild und Handlungskonzept „Braun-

schweig – lebenswert auch im Alter“ er-

neuert eine fundierte Arbeitsgrundlage. 

Pflegeplanung wurde jedoch lange nur als 

ein Teilaspekt berücksichtigt. Erst mit der 

in 2021 erstellten Ausarbeitung „Lebens-

wertes Braunschweig – Altenhilfe- und 

Pflegeplanung 2020 – 2035, Entwicklungs-

perspektiven für eine attraktive 

 

 

 

Stadt“ rückte die Pflege verstärkt in den 

Fokus. Dabei wurde – dem planerischen 

Anspruch folgend – der Schwerpunkt auf 

die Projektion zukünftiger Entwicklungen 

und daraus abgeleitete Maßnahmen ge-

legt. Der hier vorgelegte Örtliche Pflege-

bericht widmet sich erstmals ausschließ-

lich der (pflegerischen) Versorgung der 

Menschen in Braunschweig und bietet auf 

Basis einer Analyse relevanter Versor-

gungsdaten einen Eindruck von der der-

zeitigen Versorgungspraxis sowie eine ak-

tualisierte Planungs- und Handlungs-

grundlage. 
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2. Kommunale Gegebenheiten und Bevölkerungs-
entwicklung 

2.1. Siedlungsstruktur der 
Stadt Braunschweig 

 

Zum Stichtag 31.12.2021 waren in Braun-

schweig 250.889 Einwohner:innen gemel-

det. Als zweitgrößte Stadt Niedersach-

sens sind besonders die den Stadtkern 

ausmachenden Teile Braunschweigs durch 

urbane Verdichtung gekennzeichnet. 

Allerdings verfügt Braunschweig ebenso  

über eher dörflich geprägte, durch klei-

nere und größere Bebauungslücken cha-

rakterisierte Bezirke in den Randgebieten. 

Die Stadtbezirke sind darüber hinaus auch 

im Hinblick auf die jeweilige Sozialstruk-

tur, die Altersstruktur sowie dem Anteil an 

Wohnbebauung bzw. durch Industrie, Han-

del und Gewerbe genutzte Immobilien 

sehr unterschiedlich strukturiert. 
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Braunschweig verfügt über eine gut aus-

gebaute Verkehrsinfrastruktur und -an-

bindung. Dies umfasst Autobahnen und 

Bundesstraßen, gilt insbesondere aber 

auch in Bezug auf den regionalen und 

überregionalen Bahnverkehr. Das öffentli-

che Personennahverkehrsnetz aus Bussen 

und Straßenbahnen ist im zentralen Stadt-

gebiet engmaschig, dünnt sich jedoch an 

den Randgebieten aus. 

Besonders für Menschen mit Pflegebedarf 

oder Behinderung birgt das die Gefahr, 

dass das Erreichen von Einrichtungen der 

medizinischen und therapeutischen Ver-

sorgung zu einer schwer zu überwinden-

den Hürde wird. Zudem sehen sie sich in ih-

rer Teilhabe an kulturellen und sonstigen 

(Freizeit-) Angeboten eingeschränkt. 

Dieser Effekt wird dadurch verstärkt, dass 

auch die professionelle pflegerische Infra-

struktur, d. h. stationäre Pflegeeinrichtun-

gen und Tages- und Kurzzeitpflege, sowie 

ambulante Dienste, vorwiegend in den 

dicht besiedelten Stadteilen des Stadt-

kerns konzentriert sind (siehe Abbildung 

24). Patient:innen in der Peripherie wer-

den zwar durch ambulante Dienste er-

reicht, aufgrund der weiten Strecken ist je-

doch von Effizienzverlusten durch die 

beim Pflegepersonal anfallenden langen 

Wegezeiten auszugehen. 

Andererseits sind auch An- und Zugehö-

rige gefordert, mitunter weite Anfahrts-

wege zurückzulegen, um ihre in der statio-

nären Versorgung untergebrachten Fami-

lienmitglieder zu sehen. 
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Abbildung 1: Einteilung der Stadtbezirke ab November 20212 

 

Menschen mit Betreuungs- oder Pflegebe-

darf aufgrund von Krankheit oder Behin-

derung finden sich in allen Altersgruppen. 

Gleichwohl steigt die Pflegeprävalenz in 

den höheren Altersgruppen stark an. 

                                                           
2 Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 2022 / 2023 / 2024. 

Neben dem Erwerb von Krankheit oder 

Behinderung im Zeitverlauf sind vor allem 

natürliche Alterungsprozesse bzw. die al-

tersbedingte Zunahme von Gebrechlich-

keit als ursächlich anzusehen. So liegt die 
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Quote der Menschen mit Pflegebedarf ge-

mäß dem SGB XI im Jahr 2021 bundesweit 

bei 4,96 Millionen, während für die Gruppe 

der unter 60-Jährigen lediglich 1,3 % 

weibliche sowie 1,5 % männliche Pflege-

bedürftige ausgewiesen werden.3 

 

Abbildung 2: Anteil von Menschen im Alter ab 65 in den Stadtbezirken4

Aus Perspektive der Pflegeplanung ist in 

Bezug auf den aktuellen und zukünftig zu 

erwartenden Pflegebedarf somit die Ver-

teilung der Wohnbevölkerung in den hö-

heren Altersgruppen besonders relevant. 

                                                           
3 Statistisches Bundesamt, 2024. 
4 Datenbasis und Berechnung Sozialreferat I Darstellung Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 
   2022 / 2023 / 2024. 

Abbildung 2 zeigt die Quoten der Men-

schen im Alter ab 65 in den Stadtbezirken 

Braunschweigs im Jahr 2021.Demnach 

war in 2021 der Anteil von Menschen die-

ser Altersgruppe in den Stadtbezirken 211 
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Braunschweig-Süd (27,48 %), 111 Honde-

lage-Volkmarode (26,5 %) und 221 West-

stadt (26,35 %) am höchsten, gefolgt von 

112 Wabe-Schunter-Beberbach (23,44 %), 

321 Lehndorf-Watenbüttel (23,37 %) und 

322 Nördliche Schunter- /Okeraue 

(23,05 %). 

Bei der Betrachtung der absoluten Zahlen 

ergibt sich ein abweichendes Bild. Hier 

führen 221 Weststadt (6.127 Personen), 

310 Westliches Ringgebiet (5.852) und 

Braunschweig-Süd in absteigender Rei-

henfolge die Liste mit den höchsten Zah-

len an, dicht gefolgt von 330 Nordstadt-

Schunteraue (5.186), 321 Lehndorf-Wa-

tenbüttel (5.098), 130 Mitte und 112 

Wabe-Schunter-Beberbach (4.803). Die 

entsprechend der prozentualen Vertei-

lung an der Spitze bzw. im Mittelfeld lie-

genden Stadtbezirke 111 Hondelage-

Volkmarode (2.869 Personen) und 322 

Nördliche Schunter-/Okeraue (2.784 Per-

sonen) liegen jetzt eher im unteren Drit-

tel. Hingegen rückt der Bezirk 120 Östli-

ches Ringgebiet mit 4.316 Personen zu 

den unter versorgungspolitischen Erwä-

gungen besonders relevanten Stadteilen 

auf. 

Aufsummiert lebten 2021 insgesamt 

53.049 Menschen 65 und älter in der Stadt, 

wobei 64 Personen keinem Stadtbezirk zu-

geordnet werden konnten. 
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Abbildung 3: Empfangende von Grundsicherung im Alter in 20225 
Hinweis: 
Es ist zu beachten, dass sich bei der Darstellung geringfügige Unschärfen nicht vermeiden ließen. Die Regelal-
tersgrenze lag Ende 2022 bei 65 Jahren und 11 Monaten. Da die Bevölkerungsdaten nicht für alle Altersjahr-
gänge und schon gar nicht für einzelne Altersmonate vorliegen, wurde bei den Grundsicherungsempfangenden 
der Cut auch bei genau 65 Jahren gemacht. Das heißt, in den Daten sind wenige Personen enthalten, die die 
Regelaltersgrenze noch nicht erreicht hatten und somit nicht Grundsicherung im Alter, sondern bei Erwerbs-
minderung bezogen haben. Die Zahlen und grafische Umsetzung ist somit vor allem als Darstellung empirisch 
abgesicherter Tendenzen zu verstehen. 

                                                           
5 Datenbasis und Berechnung Sozialreferat I Darstellung Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 
   2022 / 2023 / 2024. 
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Vielfach belegt sind die schlechteren Ge-

sundheitschancen von sozial Benachteilig-

ten im Vergleich zu Menschen mit höhe-

rem Bildungsgrad und besseren finanziel-

len Ressourcen.6 Dieser Zusammenhang 

hat zur Folge, dass sozial weniger gut Situ-

ierte ein höheres Risiko aufweisen, früher 

Pflegebedürftig zu entwickeln.7 Dies vor-

weggenommen können zur Abschätzung 

der Verteilung aktuellen und zukünftigen 

Pflege- bzw. Präventions- und Versor-

gungsbedarfs auch weitere Sozialindika-

toren herangezogen werden. 

Zahlen zum Bezug von Grundsicherung im 

Alter sind hierzu geeignet. Erstens geben 

sie einen Überblick darüber, wo im Stadt-

gebiet sozial benachteiligte Senior:innen 

mit einem hohen Risiko des (frühzeitigen) 

Erwerbs von Pflegebedarf leben und, da-

von ausgehend, zusätzliche krankheitsprä-

ventive und gesundheitsförderliche, u.a. 

auf die Verzögerung und Vermeidung des 

Eintritts von Pflegebedürftigkeit zielende, 

Angebote für Senior:innen effektiv sein 

können. Des Weiteren lässt sich abschät-

zen, in welchem Rahmen für den Sozialhil-

feträger voraussichtlich weitere Folgekos-

ten, z. B. in Form von Leistungen aus dem 

Bereich der Hilfe zur Pflege, zu erwarten 

sind. 

Abbildung 3 zeigt die Anzahl der Bezie-

her:innen von Grundsicherung im Alter (§ 

41 ff SGB XII) ab dem 65sten Lebensjahr in 

                                                           
6 Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit, 2019. 
7 DIW Berlin — Deutsches Institut für Wirtschaftsforschung e. V., 2021. 

den Stadtbezirken sowie ihre Quote, ge-

messen an der jeweiligen Gesamtbevölke-

rung dieser Altersgruppe. Deutlich wird, 

dass der Anteil der Bezieher:innen von 

Grundsicherung in den zentralen Stadtbe-

zirken 330 Nordstadt-Schunteraue, 310 

Westliches Ringgebiet, 221 Weststadt und 

Mitte im Vergleich besonders hoch ist. Mit 

Quoten von 3,8 % bzw. 3,5 % ist der Anteil 

von Bezieher:innen von Grundsicherung 

im Alter in den Stadtteilen 130 Östliches 

Ringgebiet und Braunschweig Süd eben-

falls bemerkenswert. Hingegen finden 

sich in den Randbezirken 322 Nördliche 

Schunter-/Okeraue, 112 Wabe-Schunter-

Beberbach, 111 Hondelage-Volkmarode, 

212 Südstadt-Rautheim-Mascherode, 222 

Süd-West und 321 Lehndorf-Watenbüttel 

eher weniger Bezieher:innen von Grundsi-

cherung im Alter. 

Das Hinzuziehen von Daten zum gegen-

wärtigen Bezug von Arbeitslosengeld 

(ALG) II kann Hinweise auf die zukünftige 

Entwicklung des Bezuges von Grundsiche-

rung im Alter und damit einhergehenden 

(Präventions- und Versorgungs-) Bedarfen 

geben. Dabei wird davon ausgegangen, 

dass sich die Abhängigkeit von Transfer-

leistungen auch mit dem Überschreiten 

der Altersgrenze von 65 fortsetzt bzw. bei 

vielen ALG II-Empfangenden die geringe 

Höhe erworbener Rentenansprüche den 

(zusätzlichen) Bezug von Grundsicherung 
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im Alter notwendig machen wird. Abbil-

dung 4 zeigt die Anzahl von ALG II-Empfän-

ger:innen in den Stadtbezirken sowie ih-

ren Anteil an der jeweiligen Gesamtbevöl-

kerung der Stadtteile. Es zeigt sich, dass 

neben hohen absoluten Zahlen bei den 

Menschen im Alter ab 65 sowie hohen 

Quoten bei der Grundsicherung im Alter in 

den Stadtbezirken 330 Nordstadt Schun-

teraue, 130 Mitte, 310 Westliches Ringge-

biet und 221 Weststadt auch der Anteil 

von Menschen im ALG II-Bezug besonders 

hoch ist. Unabhängig von der Frage, wie-

viel entsprechende Angebote gegebenen-

falls bereits vor Ort implementiert sind, 

deutet sich an, dass für Krankheitspräven-

tion und Gesundheitsförderung hier auch 

im Sinne einer Verzögerung des Eintritts 

von Pflegebedürftigkeit (im Alter) ein gro-

ßes Potential besteht. Gleichzeitig ist mit 

einem besonders hohen Bedarf an vor-

pflegerischer und pflegerischer Versor-

gung zu rechnen. 

 

 

Abbildung 4: Anteil Erwachsener in Bedarfsgemeinschaften nach SGB II in 20218 

                                                           
8 Datenbasis und Berechnung Sozialreferat I Darstellung Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 
   2022 / 2023 / 2024. 
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2.2. Bevölkerungsentwick-
lung in der Stadt Braun-
schweig 

 

Nachstehend wird die Entwicklung der 

Einwohner:innenzahl der Stadt Braun-

schweig im Zeitvergleich nachgezeichnet. 

Dabei werden unterschiedliche Gruppen 

innerhalb der Gesamtpopulation anhand  

der Merkmale Geschlecht, Alter und Mig-

rationshintergrund gesondert ausgewie-

sen und analysiert. Darüber hinaus wird 

die Entwicklung der hiesigen Altersstruk-

tur mit derer Niedersachsens ins Verhält-

nis gesetzt. 

 

 

2.2.1. Entwicklung der Einwohner:in-
nenzahlen im Zeitvergleich 

 

Die Einwohner:innenzahl Braunschweigs 

war in den Jahren 2017 bis 2021 insgesamt 

leicht rückläufig. Bei leicht schwankender 

Sterbequote um durchschnittlich 2.937 

Sterbefälle (2017: 2.874; 2019: 2.780; 

2021: 3.065) zeichnet hierfür der überört-

liche Wanderungssaldo (über Stadtgrenze 

hinaus) von im Durchschnitt 832 verant-

wortlich (2017: 520; 2019: 1.461; 2021: 

997).9 Angesichts der hohen Zuzugszahlen 

durch die Fluchtbewegungen im und in der 

Folge des Jahres 2017, erscheint der Ver-

lust unerwartet. Noch nicht berücksichtigt 

ist der erst ab dem Frühjahr 2022 begin-

nende Zuzug ukrainischer Bürger:innen in-

folge des russischen Angriffskrieges. 

 
 

 

Abbildung 5: Entwicklung der Einwohner:innenzahl im Zeitvergleich10

 
 

                                                           
9 Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
10 Eigene Darstellung I Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
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2.2.2. Entwicklung der Altersstruktur, 
Altenquotient, Geschlecht und 
Ausländer:innenanteil 

 

Mit zunehmendem Alter steigt das Risiko, 

Pflegebedarf zu entwickeln. Für die Be-

wertung der aktuellen Situation sowie für 

prognostische Aussagen zum zukünftigen 

pflegerischen Versorgungbedarf in der 

Stadt ist daher die Entwicklung der Alters-

struktur der Braunschweiger Bevölkerung 

von besonderer Relevanz. Zum Stichtag 

31.12.2021 betrug das durchschnittliche 

Alter der Braunschweiger Bevölkerung 

43,5 Jahre. Bei der Betrachtung der Al-

terskohorten im Zeitvergleich fällt auf, 

dass die Zahl der unter 20-Jährigen vom 

Jahr 2015 über die Jahre 2017, 2019 und 

2021 weitestgehend unverändert bei rund 

41.000 Personen lag. Hingegen ging die 

Zahl der 20- bis 59-Jährigen von 145.597 

 

 

 

im Jahr 2015 auf 141.032 in 2021 zurück. 

Die Gruppe derer mit der höchsten Er-

werbsquote ist somit in der Summe um 

mehr als 4.500 Personen geschrumpft. 

Zuwächse verzeichnete demgegenüber 

die Alterskohorte der 60- bis 69-Jährigen, 

die von 26.142 im Jahr 2015 auf 28.773 

Personen im Jahr 2021 um 2.631 Personen 

anwuchs. Die Zahl der Menschen im Alter 

von 70 bis 79 ging wiederum zurück. Ver-

zeichnete die Statistik in 2015 noch 24.968 

Personen, waren es in 2021 nur 21.056 und 

damit knapp 4.000 Menschen weniger. Die 

Gruppe derer im Alter von 80 bis 89 ver-

zeichnete Zuwachs und vergrößerte sich 

von 12.263 Personen in 2015 auf 15.906 

Personen in 2021. Der Zugewinn betrug 
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3.643 Personen. Die Anzahl der Personen 

ab 90 Jahren und älter blieb hingegen re-

lativ konstant bei durchschnittlich 2.775 

Personen.11 

Ungeachtet des Rückgangs in der Alters-

gruppe der 70- bis 79-Jährigen stieg die 

Zahl der 60- bis über 90-Jährigen von 

65.997 im Jahr 2015 um 2.607 Personen 

auf 68.604 in 2021 an. 

 

 

Abbildung 6: Altersgruppendifferenzierte Darstellung12 

 

Die Betrachtung der Anteile der Alters-

gruppen in Abhängigkeit von der Gesamt-

bevölkerung unterstützt die einordnende 

Bewertung der Situation. Bezüglich der 

Menschen im Alter von unter 20 Jahren 

lässt sich erkennen, dass die Quote im Ver-

hältnis zur Gesamtbevölkerung mit 16,3 % 

für das Jahr 2015 und jeweils 16,4 % für 

die Jahre 2017 bis 2021 weitestgehend 

stabil war. Auch der Anteil der 20- bis 59-

Jährigen blieb mit jeweils rund 57 % in den 

Jahren 2015 bis 2019 konstant. Ein anteili-

ger Rückgang von rund einem Prozent ist 

erst für das Jahr 2021 dokumentiert. 

                                                           
11 Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
12 Eigene Darstellung I Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 

Hingegen wuchs der Anteil der 60- bis 69-

Jährigen an der Stadtgesellschaft kontinu-

ierlich an. Ausgehend von 10,3 % im Jahr 

2015, 10,8 % in 2017, 11,0 % in 2019 und 

11,5 % in 2021 sind die Zuwächse insge-

samt jedoch moderat. 

Entsprechend der Entwicklung der Abso-

luten Zahlen verringerte sich auch die 

Quote 70- bis 79-Jährigen. Stellten sie in 

2015 noch 9,9 % der Stadtbevölkerung, 

verringerte sich ihr Anteil kontinuierlich 

über 9,4 % in 2017 und 8,9 % in 2017 auf 

8,4 % im Jahr 2021. 
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Auch die Entwicklung der Quote der 80- 

bis 89-Jährigen korrespondiert eng mit 

den entsprechenden absoluten Zahlen. 

Sie konnten ihren Bevölkerungsanteil aus-

bauen. Ausgehend von 4,9 % in 2015 

wuchs ihre Quote von 5,3 % in 2017 und 

5,8 % in 2019 auf 6,3 % in 2021. Der Anteil 

der über 90-Jährigen verharrte für die 

Jahre 2015 bis 2019 konstant bei 1,0 % 

und wuchs erst im Jahr 2021 leicht auf 

1,1 % an. 

Aus einer volkswirtschaftlichen Perspek-

tive ist zudem der Altenquotient relevant. 

Er beschreibt das Verhältnis der Personen 

im Rentenalter (65 Jahre und älter) zu 100 

Personen im erwerbsfähigen Alter (18 bis 

unter 65 Jahre). In Braunschweig lag der 

Altenquotient in den Jahren 2015 bis 2019 

bei 32 und stieg erst im Jahr 2021 leicht 

auf 33 an. Im Vergleich zum Bundesdurch-

schnitt, der für 2021 mit 37,3 angegeben 

ist,13 hat Braunschweig somit eine relative 

junge Bevölkerung, was als Charakter-

merkmal urbaner Gebiete erwartungskon-

form ist.14 

Eine nach Geschlecht differenzierte Aus-

wertung der Daten des Braunschweiger 

Melderegisters offenbart eine weibliche 

Bevölkerungsmehrheit sowie einen leich-

ten Bevölkerungsrückgang um 1.879 Per-

sonen von 252.768 in 2015 auf 250.889 in 

2021. Während im Jahr 2015 noch 126.834 

Frauen und 125.934 Männer registriert 

waren, waren es im Jahr 2021 nur noch 

126.002 bzw. 124.887. Dabei hatte sich die 

Zahl der Männer nach einem im Vergleich 

relativ starken Rückgang von 874 Män-

nern auf 124.254 in 2017 schon im Jahr 

2019 wieder erholt und blieb dann exakt 

konstant. Insgesamt hat sich auch die Zahl 

der in Braunschweig gemeldeten Frauen 

im Betrachtungszeitraum 2015 bis 2021 

reduziert. Der Verlauf schwankte dabei 

von 126.107 in 2017 und einem Wiederan-

stieg auf 126.423 in 2019 zum finalen oben 

genannten Stand in 2021. 

 

 

                                                           
13 Statista, 2023. 
14 Statistisches Bundesamt, 2023. 
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Abbildung 7: Geschlechterverteilung15 

 

 

Gemessen an der Gesamtbevölkerung von 

250.889 Einwohner:innen im Jahr 2021 be-

trug die Anzahl von Ausländer:innen 

30.098 Personen bzw. ca. 11,9 %. Anders 

ausgedrückt besitzen von 1.000 Einwoh-

ner:innen 119,9 keinen deutschen Pass. Im 

Vergleich zu 2019 ist dies eine Zunahme 

um 4,62 %.16

 
 

 

Abbildung 8: Menschen mit Migrationshintergrund17 

 

                                                           
15 Eigene Darstellung I Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
16 Landesamt für Statistik Niedersachsen (LSN), 2021. 
17 Eigene Darstellung I Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
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2.2.3. Entwicklung der Altersstruktur 
in Relation zur Entwicklung der 
Altersstruktur in Niedersachsen 

 

Bei der vergleichenden Betrachtung der 

Entwicklung der Altersstruktur in Braun-

schweig mit der Niedersachsens zeigt ein 

insgesamt kongruentes Bild. Demnach 

entspricht die Beobachtung einer im 

Durchschnitt leicht älter werdenden 

 

 

 

Bevölkerung der Entwicklung auf Landes-

ebene. Allerdings verläuft die Entwicklung 

landesweit auf etwas höherem Niveau. 

Die Bevölkerung Braunschweigs ist dem-

nach ca. 1 ½ Jahre jünger als der Landes-

durchschnitt (Abbildung 9). 

 
 

 

Abbildung 9: Vergleich Durchschnittsalter BS - NDS18 

 
 
 
 

                                                           
18 Eigene Darstellung I Datenbasis Stadt Braunschweig, 2023; Stand 31.12. des jeweiligen Jahres. 
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3. Pflegebedürftigkeitsentwicklung 

Eine Beschreibung der Entwicklung der 

Zahl Pflegebedürftiger bedarf einer ge-

meinhin akzeptierten Definition dessen, 

was unter Pflegebedürftigkeit zu verste-

hen ist. In Deutschland ist die Antwort auf 

diese Frage unmittelbar mit der Frage des 

Erwerbs eines Pflegegrades nach dem elf-

ten Sozialgesetzbuch SGB XI, der Sozialen 

Pflegebersicherung, verbunden. 

 

Pflegebedürftigkeitsbegriff19 

Wörtlich definiert das Gesetz den seit Ja-

nuar 2017 geltenden neuen Begriff der 

Pflegebedürftigkeit in § 14 Abs. 1 SGB XI 

wie folgt: „Pflegebedürftig (…) sind Per-

sonen, die gesundheitlich bedingte Beein-

trächtigungen der Selbständigkeit oder 

der Fähigkeiten aufweisen und deshalb 

der Hilfe durch andere bedürfen. Es muss 

sich um Personen handeln, die körperli-

che, kognitive oder psychische Beeinträch-

tigungen oder gesundheitlich bedingte 

Belastungen oder Anforderungen nicht 

selbständig kompensieren oder bewälti-

gen können. Die Pflegebedürftigkeit muss 

auf Dauer, voraussichtlich für mindestens 

sechs Monate, und mit mindestens der in § 

15 festgelegten Schwere bestehen.“ 

 

                                                           
19 Komm.Care & LVG AFS Niedersachsen Bremen e. V., 2022, 2024. 

Grade der Pflegebedürftigkeit und Be-

gutachtungsverfahren 

Seit dem 1. Januar 2017 wurden die zuvor 

geltenden Pflegestufen von fünf neuen 

Pflegegraden abgelöst. Bei dem Vorliegen 

gesundheitlich bedingter Beeinträchti-

gungen der Selbständigkeit oder der Fä-

higkeiten wird bei Pflegebedürftigen mit 

Versicherungsschutz durch den Medizini-

schen Dienst (MD) Niedersachsen oder an-

dere unabhängige Gutachter:innen ein 

Pflegegrad festgestellt. Die Begutach-

tung orientiert sich dabei an der Schwere 

der Beeinträchtigung. Damit ergibt sich 

für die pflegebedürftige Person ein An-

spruch auf Pflegeleistungen. 

Der Pflegegrad wird mit dem neuen Prüf-

verfahren, genannt Neues Begutach-

tungsassessment (NBA), nach einem Punk-

tesystem ermittelt. Dabei werden die 

sechs Lebensbereiche „Mobilität“, „geis-

tige und kommunikative Fähigkeiten“, 

„Verhaltensweisen und psychische Prob-

lemlagen“, „Selbstversorgung“, „der 

selbstständige Umgang mit krankheits- o-

der therapiebedingten Anforderungen 

und Belastungen – sowie deren Bewälti-

gung“ und „die Gestaltung des Alltagsle-

bens und sozialer Kontakte“ genauer be-

trachtet. Im Anschluss an die Begutach-

tung ergibt sich ein Gesamtbild, das eine 

Einstufung in einen der fünf Pflegegrade 

erlaubt. 
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Pflege-
grad 

 Beschreibung 

   

1  geringe Beeinträchtigungen der Selbständigkeit oder der Fähigkeiten 

2  erhebliche Beeinträchtigungen der Selbständigkeit oder der Fähigkeiten 

3  schwere Beeinträchtigungen der Selbständigkeit oder der Fähigkeiten 

4  schwerste Beeinträchtigungen der Selbständigkeit oder der Fähigkeiten 

5  
schwerste Beeinträchtigungen der Selbständigkeit oder der Fähigkeiten 
mit besonderen Anforderungen für die pflegerische Versorgung 

Tabelle 1: Pflegegrade 

Leistungen der Pflegeversicherung in 

den Versorgungsformen 

Am 1. Januar 2022 sind die neuen Reglun-

gen der Pflegereform von 2021 gemäß 

des Gesundheitsversorgungsweiterent-

wicklungsgesetzes (GVWG) in Kraft getre-

ten. Das Gesetz sieht zum einen den Aus-

bau der ambulanten und stationären Ver-

sorgung von Pflegebedürftigen und zum 

anderen eine weiterführende Entlastung 

der Pflegepersonen vor. 

 

Pflegeberatung nach § 7a SGB XI 

Versicherte haben Anspruch auf eine Be-

ratung durch Pflegeberater:innen ihrer 

gesetzlichen Pflegekasse/ihrer privaten 

Pflegeversicherung, wenn sie einen An-

trag auf Leistungen der Pflegeversiche-

rung stellen oder bereits Pflegeleistungen 

erhalten. Auch ihre Angehörigen können 

Pflegeberatung in Anspruch nehmen, vo-

rausgesetzt, die pflegebedürftige Person 

stimmt dem zu. Pflegebedürftige Perso-

nen, die ausschließlich Pflegegeld und 

keine Pflegesachleistungen beziehen, ha-

ben bei den Pflegegraden 2 und 3 halb-

jährlich und bei Pflegegrad 4 viermal jähr-

lich Anspruch auf eine Beratung durch ei-

nen zugelassenen Pflegedienst oder an-

dere Stellen. Pflegeberatungen dienen 

dazu, den Hilfebedarf zu ermitteln und in-

dividuelle gesundheitsfördernde, präven-

tive, kurative, rehabilitative oder sonstige 

Hilfen zu erstellen. Dabei soll die Versor-

gung an einen potenziell veränderten Be-

darf angepasst werden. In diesem Zuge 

sollen auch Pflegepersonen über Ange-

bote zur Entlastung informiert werden. 

 

Pflegesachleistungen nach § 36 SGB XI 

Als Pflegesachleistung wird häusliche 

Pflege bezeichnet, die durch Pflegdienste 

erbracht wird. Zu den Leistungen der Pfle-

gedienste gehören körperbezogene Pfle-

gemaßnahmen, pflegerische Betreuungs-

maßnahmen sowie Hilfen bei der Haus-

haltsführung. Ein Pflegedienst kann frei 

gewählt werden. Zur Abrechnung mit der 

Pflegekasse muss der Pflegedienst jedoch 

einen Versorgungsvertrag mit der Pflege-

kasse abgeschlossen haben. 

Höhe der Pflegesachleistung pro Monat: 

• Pflegegrad 2: 761 Euro 

• Pflegegrad 3: 1.432 Euro 

• Pflegegrad 4: 1.778 Euro 

• Pflegegrad 5: 2.200 Euro.  
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Pflegebedürftige mit Pflegegrad 1 haben 

die Möglichkeit, den Entlastungsbetrag 

von monatlich 125 Euro für Pflegesachleis-

tungen zu nutzen. 

 

Pflegegeld nach § 37 SGB XI 

Übernehmen Angehörige, Bekannte oder 

andere nicht erwerbsmäßig pflegende 

Personen die Pflege und Betreuung, er-

hält die pflegebedürftige Person das so-

genannte Pflegegeld, das sie an die Pfle-

geperson weitergeben kann. Die Inan-

spruchnahme von Pflegegeld setzt voraus, 

dass die erforderliche körperbezogene 

Pflege und pflegerische Betreuung sowie 

Hilfen bei der Haushaltsführung sicherge-

stellt sind. 

 

Die Höhe des Pflegegeldes beträgt seit 

dem 1. Januar 2024 pro Monat: 

• Pflegegrad 2: 332 Euro 

• Pflegegrad 3: 573 Euro 

• Pflegegrad 4: 765 Euro 

• Pflegegrad 5: 947 Euro. 

 

Personen mit einem Pflegegrad 1 haben 

keinen Anspruch auf Pflegegeld. 

 

Kombinationsleistungen nach § 38 SGB XI 

Es handelt sich um eine Kombination aus 

Pflegesachleistungen und Pflegegeld, bei 

der die häusliche Pflege durch eine Pflege-

person mit Pflegeleistungen der Pflege-

dienste kombiniert wird. 

Tages- und Nachtpflege nach § 41 SGB XI 

Zur Entlastung der Pflegeperson kann die 

pflegebedürftige Person an Werktagen  

oder nur tagesweise eine Betreuung in ei-

ner Tagespflegeeinrichtung nutzen. Die 

pflegebedürftige Person kann hier von 

den Angeboten zur Freizeitgestaltung so-

wie von der Gesellschaft mit anderen pro-

fitieren. Als teilstationäre Versorgungs-

leistung existiert auch die Nachtpflege, al-

lerdings sind in Niedersachsen gegenwär-

tig kaum entsprechende Angebote ver-

fügbar. Leistungen der Tages- und der 

Nachtpflege umfassen auch die notwen-

dige Beförderung des Pflegebedürftigen 

vom Wohnort zur Einrichtung und zurück. 

 

Höhe der Leistungen für Tages- und 

Nachtpflege: 

• Pflegegrad 2: 689 Euro 

• Pflegegrad 3: 1.298 Euro 

• Pflegegrad 4: 1.612 Euro 

• Pflegegrad 5: 1.995 Euro. 

 

Pflegebedürftige mit Pflegegrad 1 haben 

die Möglichkeit, den Entlastungsbetrag 

von monatlich 125 Euro für Tages- und 

Nachtpflege zu nutzen. Auch pflegebe-

dürftige Personen mit den Pflegegraden 2 

bis 5 können den Entlastungsbetrag zu-

sätzlich für die Tages- und Nachtpflege 

verwenden. 

 

Kurzzeitpflege nach § 42 SGB XI 

Eine vorübergehende Unterbringung in ei-

ner Kurzzeitpflegeeinrichtung oder einem 
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Pflegeheim kann nötig sein, wenn sich bei-

spielsweise die Pflegebedürftigkeit vo-

rübergehend erheblich ausweitet oder die 

Pflegeperson krankheits- oder urlaubsbe-

dingt ausfällt. 

Pflegebedürftigen Personen mit den Pfle-

gegraden 2 bis 5 zahlt die Pflegekasse für 

acht Wochen bis zu 1.774 Euro pro Kalen-

derjahr für die pflegerische Versorgung, 

die medizinische Behandlungspflege und 

die Betreuung. Zusätzlich ist es möglich, 

nicht verbrauchte Beträge aus der Verhin-

derungspflege nach § 39 SGB XI für die 

Kurzzeitpflege mit zu nutzen. Das sind ma-

ximal 1.612 Euro, somit ergibt sich ein 

möglicher Betrag von 3.386 Euro pro Ka-

lenderjahr. 

 

Stationäre Dauerpflege nach § 43 SGB XI 

Pflegebedürftige Personen mit den Pfle-

gegraden 2 bis 5 haben Anspruch auf 

Pflege in einer vollstationären Einrich-

tung. Die Pflegekasse übernimmt pflege-

bedingte Aufwendungen, Aufwendungen 

für Betreuung und für Leistungen der me-

dizinischen Behandlungspflege. In jeder 

Pflegeeinrichtung wird ein einheitlicher 

pflegebedingter Eigenanteil erhoben.  

Zusätzlich dazu sind von der pflegebedürf-

tigen Person die Kosten für Unterbrin-

gung und Verpflegung sowie betriebsnot-

wendige Investitionen zu zahlen. Eine 

pflegebedürftige Person mit dem Pflege-

grad 1 erhält einen Zuschuss in der Höhe 

von monatlich 125 Euro. 

 

Höhe des Anspruchs pro Monat: 

• Pflegegrad 2: 770 Euro 

• Pflegegrad 3: 1.262 Euro 

• Pflegegrad 4: 1.775 Euro 

• Pflegegrad 5: 2.005 Euro 

 

Leistungszuschlag der Pflegeversicherung 

nach § 43c SGB XI 

Für pflegebedürftige Personen mit den 

Pflegegraden von 2 bis 5 wird zu den Pfle-

gekosten in der stationären Langzeit-

pflege ein Leistungszuschlag durch die 

Pflegekassen gezahlt. Je länger eine pfle-

gebedürftige Person in einer Einrichtung 

lebt, desto höher fällt der Leistungszu-

schlag aus. Ziel ist es, pflegebedürftige 

Personen in vollstationären Einrichtungen 

finanziell zu entlasten.  

 

Die Höhe des Pflegegeldes beträgt seit 

dem 1. Januar 2024 pro Monat: 

• Aufenthalt bis zu einem Jahr: 15 % 

• Aufenthalt länger als ein Jahr: 30 % 

• Aufenthalt länger als 2 Jahre: 50 % 

• Aufenthalt länger als 3 Jahre: 75 %. 

 

Der Leistungszuschlag wird für den zu zah-

lenden Eigenanteil an den pflegebeding-

ten Aufwendungen gewährt. 

 

Angebote zur Unterstützung im Alltag 

nach § 45a SGB XI 

Angebote zur Unterstützung im Alltag 

(AzUA) sollen pflegende An- und Zugehö-

rige entlasten und pflegebedürftige Per-

sonen bei der Bewältigung ihres Alltags im 
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häuslichen Umfeld unterstützen und be-

gleiten. Die Angebote richten sich an den 

Bedarfen der Menschen mit Pflegebedarf 

sowie ihren An- und Zugehörigen aus und 

umfassen folgende Leistungen: 

 

• Einzelbetreuung von pflegebedürfti-

gen Personen 

• Gruppenbetreuung von pflegebedürf-

tigen Personen 

• Entlastungsangebote für Pflegende 

• individuelle Entlastungsangebote im 

Alltag 

• Entlastung durch hauswirtschaftliche 

Dienstleistungen. 

Entlastungsbetrag nach § 45b SGB XI 

Jede pflegebedürftige Person in häusli-

cher Pflege kann ergänzend zu den bereits 

beschriebenen ambulanten Pflegeleistun-

gen auch Leistungen im Rahmen des soge-

nannten Entlastungsbetrages (nach § 45b 

SGB XI) erhalten. Hierfür steht ein monat-

liches Budget von 125 Euro zur Verfügung. 

Mit dem Entlastungsbetrag können 

zweckgebunden verschiedene Leistungen 

in Anspruch genommen werden: 

• Kurzzeitpflege 

• Tages- und Nachtpflege 

• Landesrechtlich anerkannte, alltags-

unterstützende Angebote nach § 45a 

SGB XI 

• Leistungen der zugelassenen Pflege-

dienste (oder zugelassenen Betreu-

ungsdienste) im Sinne des § 36 SGB XI 

(in den Pflegegraden 2 bis 5 jedoch 

nicht von Leistungen im Bereich der 

Selbstversorgung). 
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3.1. Anzahl der Pflegebedürf-
tigen im Zeitvergleich 

 

Die Anzahl von Menschen mit manifestem 

Pflegebedarf gemäß § 14 Abs. 1 SGB XI (s. 

o.) steigt auch in Braunschweig stetig an. 

Wiesen im Jahr 2015 noch 9.302 Braun-

schweiger:innen einen Pflegebedarf auf, 

waren es im Jahr 2021 bereits 14.902 (vgl. 

Abbildung 10). 

In Bezug auf den im Vergleich besonders 

starken Anstieg der Fallzahlen zwischen 

den Jahren bis 2019 und 2021 muss auf 

eine ab 2021 wirksame statistische

 

 

Bereinigung hingewiesen werden. Hierbei 

wurde die vormalige Untererfassung von 

Personen des Pflegegrades 1 aufgehoben. 

Auch Personen, die keine Leistungen der 

Pflegeversicherung und nur Leistungen 

nach Landesrecht in Anspruch nehmen, 

sind nun erfasst. Daraus rückschließend ist 

davon auszugehen, dass die Pflegebedürf-

tigenraten der Vorjahre höher waren als 

von der Pflegestatistik erfasst und ange-

geben.

 
 

 

 

Abbildung 10: Anzahl der Pflegebedürftigen20 

 

 

  

                                                           
20 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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3.2. Anteil der Pflegebedürf-
tigen (Pflegequote) an 
der Gesamtbevölkerung 
im Zeitvergleich 

 

Mit dem Anwachsen der Anzahl Pflegebe-

dürftiger veränderte sich auch ihr Anteil 

an der Gesamtbevölkerung. Ausgehend 

 

 

 

 

von 3,68 % in 2015 stieg sie auf 4,49 % in 

2017 und weiter von 4,83 % in 2019 auf 

5,94 % im Jahr 2021 (Abbildung 11). 

 

 

Abbildung 11: Pflegequote an Gesamtbevölkerung21 

 
Derzeit werden vom Landesamt für Statis-

tik Niedersachsen (LSN) keine pflegesta-

tistischen Daten auf Ebene von Postleit-

zahlen oder Stadtbezirken zur Verfügung 

gestellt. Um im Rahmen des vorliegenden 

Berichtes dennoch lokalräumliche Daten 

zu den in hiesigen Stadtbezirken erwart-

baren Zahlen von Pflegebedürftigen auf-

zeigen zu können, wurden diese mathe-

matisch erzeugt. Anhand der sich aus der 

                                                           
21 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023. 
22 Der Abgleich mit den in der aktuellen Altenhilfe- und Pflegeplanung enthaltenen Ergebnissen einer einmali-
gen Sonderauswertung des LSN zu Anzahl und Quoten Pflegebedürftiger im Alter ab 65 in den Stadtdistrikten 
aus 2019 lässt erkennen, dass die errechneten Zahlen für die meisten Bezirke belastbare Größen aufzeigen 
(vgl. Lebenswertes Braunschweig – Altenhilfe- und Pflegeplanung 2020 – 2035 Entwicklungsperspektiven für 
eine attraktive Stadt, Xit 2021, S. 36 ff). 

Gesamtzahl von 14.902 pflegebedürftigen 

Braunschweiger:innen ergebenden Pfle-

gequote von 5,94 % in 2021 und der Ein-

wohnerzahl der Stadtbezirke im gleichen 

Jahr wurde absolute Zahlen errechnet. Die 

in Tabelle 2 ausgewiesenen Ergebnisse 

der Kalkulationen zu den Zahlen Pflegebe-

dürftiger in den Braunschweiger Stadtbe-

zirken sind somit als statistisch begrün-

dete Schätzwerte zu verstehen.22 
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https://www.braunschweig.de/politik_verwaltung/fb_institutionen/fachbereiche_referate/ref0500/Altenhilfe_Pflegeplan_2030_Braunschweig_mitZF-10.11.2021.pdf
https://www.braunschweig.de/politik_verwaltung/fb_institutionen/fachbereiche_referate/ref0500/Altenhilfe_Pflegeplan_2030_Braunschweig_mitZF-10.11.2021.pdf
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Nr. Stadtbezirk  Einwohnerzahl Pflegebedürftige 

     

111 Hondelage-Volkmarode  10.817 642 

112 Wabe-Schunter-Beberbach  20.442 1.214 

120 Östliches Ringgebiet  26.694 1.586 

130 Mitte  27.350 1.625 

211 Braunschweig-Süd  19.754 1.173 

212 Südstadt-Rautheim-Mascherode  13.722 815 

221 Weststadt  23.207 1.378 

222 Südwest  12.162 722 

310 Westliches Ringgebiet  34.711 2.062 

321 Lehndorf-Watenbüttel  21.810 1.295 

322 Nördliche Schunter-/Okeraue  12.076 717 

330 Nordstadt-Schunteraue  28.144 1.672 
Tabelle 2: Errechnete Zahl Pflegebedürftiger in den Stadtbezirken 202123 

 
 

3.3. Entwicklung der Pflege-
bedürftigkeit im Zeitver-
gleich 

 

In Braunschweig ist von 2015 bis 2021 ein 

Anstieg der pflegebedürftigen Personen 

um rund 60 % zu verzeichnen (vgl. Abbil-

dung 11). Zu beachten ist, dass die Neude-

finition des Pflegebedürftigkeitsbegriffes 

im SGB XI24 im Jahr 2017 zu einem Anstieg 

der Zahl der Leistungsberechtigten ge-

führt hat. In den Zahlen des Jahres 2021 

(und dem vergleichsweise starken Anstieg 

 

 

 

gegenüber dem Jahr 2019) spiegelt sich 

zudem die Aufhebung der Untererfassung 

von Pflegedürftigen des Pflegegerades 1 

wider. Das abweichende Leistungsrecht 

hatte zuvor zur Folge, dass Pflegebedürf-

tige, die ausschließlich Entlastungsleistun-

gen landesrechtlicher Angebote erhielten, 

von der Gesamtstatistik des SGB XI nicht 

berücksichtigt wurden. 

 
 

                                                           
23 Der Abgleich mit den in der aktuellen Altenhilfe- und Pflegeplanung enthaltenen Ergebnissen einer einmali-
gen Sonderauswertung des LSN zu Anzahl und Quoten Pflegebedürftiger im Alter ab 65 in den Stadtdistrikten 
aus 2019 lässt erkennen, dass die errechneten Zahlen für die meisten Bezirke belastbare Größen aufzeigen 
(vgl. Lebenswertes Braunschweig – Altenhilfe- und Pflegeplanung 2020 – 2035 Entwicklungsperspektiven für 
eine attraktive Stadt, Xit 2021, S. 36 ff). 
24 Bundesministerium für Gesundheit, 2019. 

https://www.braunschweig.de/politik_verwaltung/fb_institutionen/fachbereiche_referate/ref0500/Altenhilfe_Pflegeplan_2030_Braunschweig_mitZF-10.11.2021.pdf
https://www.braunschweig.de/politik_verwaltung/fb_institutionen/fachbereiche_referate/ref0500/Altenhilfe_Pflegeplan_2030_Braunschweig_mitZF-10.11.2021.pdf
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3.4. Pflegebedürftigkeit nach 
Altersgruppen differen-
ziert (Pflegequote) 

 

Menschen jeden Alters können von Pfle-

gebedürftigkeit betroffen sein. Gleich-

wohl ist sie in der Altersgruppe 60 Jahre 

und älter besonders prävalent. In der Al-

tersgruppe der 0- bis 59-Jährigen weisen 

insgesamt 1.054 Personen Pflegebedarf 

auf. Angesichts der berücksichtigten Al-

tersspanne ist ihr Anteil an der Braun-

schweiger Gesamtbevölkerung in 2021 

mit 0,8 % ebenfalls sehr gering. Demge-

genüber sind 1.238 Personen im Alter von 

60 bis 69 Jahren und 2.439 Personen im Al-

ter von 70 bis 79 Jahren Leistungsbezie-

her:innen der sozialen Pflegeversicherung.

 

 

 

In 2021 liegen die Quoten damit bei 

0,49 % und 0,97 % der Gesamtbevölke-

rung. Die höchste Prävalenz Pflegebedürf-

tiger ist für die Gruppe der 80- bis 89-Jäh-

rigen registriert. Von ihnen erhalten im 

Jahr 2021 5.269 Menschen Leistungen 

nach dem SGB XI, das entspricht 2,10 % 

der Braunschweiger Gesamtbevölkerung 

in 2021. In der Gruppe der Hochbetagten 

über 90-Jährigen sinkt die Zahl Betroffe-

ner erneut auf 2.229 ab. Das entspricht 

0,89 % aller Braunschweiger:innen in 2021 

(vgl. Abbildung 12). 
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Abbildung 12: Pflegebedürftigkeit nach Altersgruppen25 

 

3.5. Pflegebedürftigkeit nach 
Geschlecht differenziert 

 

 

Die Abbildungen 13 und 14 stellen das Ge-

schlechterverhältnis der Pflegebedürfti-

 

gen in absoluten Zahlen und relativen 

Häufigkeiten dar. 

 

 

Abbildung 13: Pflegebedürftigkeit nach Geschlecht26 

                                                           
25 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
Hinweis: nicht berücksichtigt sind in 2021 die 1.718 Personen mit Pflegegrad 1 und ausschließlich landesrechtli-
chen bzw. ohne Leistungen, da keine Altersklassifizierung möglich ist. 
26 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Insgesamt spiegeln die Zahlen die Zu-

nahme der Zahl Pflegebedürftiger wider 

und bilden das Geschlechterverhältnis 

über alle Altersgruppen als Verhältnis von 

etwa 1:2 zugunsten der Frauen ab. Die 

Zahlen bzw. Quoten spiegeln damit die 

weibliche Bevölkerungsmehrheit ebenso 

wider wie auch die höhere Lebenserwar-

tung bzw. höhere Überlebensrate der 

Frauen, insbesondere in den Altersgrup-

pen der 70- bis 79-Jährigen sowie der 80- 

bis 89-Jährigen (vgl. Abbildung 7, Kapitel 

2.2.2). 

 

 

Abbildung 14: Pflegebedürftigkeit nach Geschlecht in %27

 

Abbildung 15: Pflegebedürftigkeit nach Altersgruppe und Geschlecht 202128

                                                           
27 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
28 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
* ohne Pflegegrad 1 und ausschließlich landesrechtlichen bzw. ohne Leistungen inkl. PG 1 und teilstationärer 
Pflege. 
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Nach Geschlecht differenziert sind in 2021 

Männer unter den pflegebedürftigen Ein-

wohner:innen Braunschweigs in den Al-

tersgruppen bis 59 Jahre mit 58 % gegen-

über den Frauen mit 42 % überrepräsen-

tiert. In den Gruppen der 60- bis 69-Jähri-

gen, der 70- bis 79-Jährigen, der 80- bis 89-

Jährigen und der Hochaltrigen ab dem 

90sten Lebensjahr kehrt sich das Verhält-

nis um. Hier dominieren die weiblichen 

Pflegebedürftigen das Quotenverhältnis. 

Unter den 80- bis 89-Jährigen sowie bei 

den Hochaltrigen ab dem 90sten Lebens-

jahr ist diese Dominanz mit 68 % bzw. 

76 % weiblichen Pflegebedürftigen dabei 

besonders ausgeprägt. 

 
 

 
 
 

3.6. Leistungsempfänger:in-
nen der Pflegeversiche-
rung differenziert nach 
Leistungsart und Pflege-
stufe/-grad im Zeitver-
gleich 

 

Bei der Betrachtung der nach Leistungsart 

differenzierten Zahlen zur Pflegebedürf-

tigkeit der Braunschweiger Einwohner:in-

nen fällt insbesondere der kontinuierliche 

Anstieg der reinen Pflegegeldempfän-

ger:innen ins Auge. Sie werden vor allem 

durch pflegende An- und Zugehörige  

 

 

 

 

 

 

versorgt und verzeichneten zwischen 

2015 und 2021 einen Zuwachs um 124 % 

von 3.921 auf 8.804 Personen. Hingegen 

blieb die Zahl von im Heim Versorgten mit 

einem Anstieg von 2.436 in 2015 auf 3.105 

in 2021 bzw. 2 %, relativ konstant. Auch 

der Anstieg von 2.945 in 2015 auf 2.993 in 
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2021 bzw. 28 % bei den von ambulanten 

Pflegedienten Versorgten erscheint im 

Vergleich moderat. Der Mehrbedarf an 

Versorgungsleistungen wird somit vor al-

lem von pflegenden An- und Zugehörigen 

aufgefangen. Mit 1.718 Personen in 2021 

erstmals ausgewiesen ist zudem die 

Gruppe der in Pflegegrad 1 eingestuften 

ohne Bezug von Leistungen aus der Sozia-

len Pflegeversicherung. 

 
 

 

 

Abbildung 16: Pflegebedürftige nach Leistungsarten29 

  
 
 

                                                           
29 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 17: Pflegebedürftige in 2021 nach Pflegegraden in %30 

 
Für das Jahr 2021 zeigt sich die in 

Abbildung 17 wiedergegebene relative 

Häufigkeitsverteilung der Pflegegrade. 

Demnach stellen die Pflegebedürftigen 

des Pflegegrades 1  und 2 mit insgesamt 

53 % die bei weitem größte Gruppe. Sie 

setzt sich zusammen aus 12 % 

Pflegebedürftigen mit Grad 1 sowie  41 % 

Pflegebedürftigen mit Grad 2. Darüber 

hinaus sind 27 % der hiesigen Pflegebe-

dürftigen in den Pflegegrad 3 eingestuft. 

Mit 12 % bzw. 8 % sind zudem insgesamt 

20 % der Pflegebedürftigen die Pflege-

grade 4 und 5 zugewiesen, die mit dem 

                                                           
30 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 

höchsten Versorgungsbedarf assoziiert 

sind. 

 

3.7. Entwicklung der Pflege-
bedürftigkeit in Relation 
zur Entwicklung der Pfle-
gebedürftigkeit in Nie-
dersachsen 

 

Die Landespflegestatistik weist für den 

Zeitraum 2015 bis 2021 einen Anstieg der 

Zahl Pflegebedürftiger in Niederachsen 

aus. 
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41%27%
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Abbildung 18: Pflegebedürftigkeit BS - NDS31 

Beginnend mit 317.568 in 2015, stieg die 

Zahl auf 387.293 in 2017 und 456.255 in 

2019 auf 542.904 in 2021. Das entspricht 

einem steten Zuwachs von jeweils rund 

70.000 bis 90.000 Pflegebedürftigen (Ab-

bildung 18) bzw. zwischen 0,8 und 1 Pro-

zentpunkt in 24 Monaten (Abbildung 19). 

Der Abgleich der Verlaufskurve des Lan-

des mit den Braunschweiger Daten offen- 

bart, dass die Stadt sich beim Quotenan-

stieg insgesamt auf ähnlichem Niveau be-

wegt hat. Lediglich in 2019 wurde ein ein-

malig geringerer Anstieg von ca. 0,34 Pro-

zentpunkten verzeichnet. Seitdem ver-

läuft die die Entwicklung jedoch wieder 

gleichförmig mit derer auf Landesebene 

(Abbildung 19). 

 

Abbildung 19: Anteil Entwicklung der Pflegebedürftigkeit32  

                                                           
31 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
32 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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3.8. Anzahl von Menschen mit 
Demenz nach Geschlecht 
und Altersgruppen diffe-
renziert 

 

Aufgrund des progredienten Verlaufes 

und dem sich damit einhergehend stätig 

erhöhenden Betreuungs- und Versor-

gungsaufwandes ist die Gruppe der de-

menziell Erkrankten unter den Betreu-

ungs- und Pflegebedürftigen von beson-

derem Interesse. Abbildung 20 zeigt die 

Ergebnisse einer nach Maßgabe der Deut-

schen Alzheimer Gesellschaft vorgenom-

menen Hochrechnung für Braunschweig. 

 

 

 

 

Demnach ist davon auszugehen, dass in 

Braunschweig in 2021 bereits 4.899 Perso-

nen demenziell erkrankt waren. Aufgrund 

der mathematischen Genese der Zahl ist 

diese sowie die in Abbildung 20 auch für 

die Jahre 2015, 2017 und 2019 abgetrage-

nen als empirisch begründete Schätz-

werte zu verstehen. 

 

 
 
 

 

Abbildung 20: Hochrechnung Demenziell Erkrankte33 

 

 

                                                           
33 Quellen: Stadt Braunschweig, Referat Stadtentwicklung, Statistik, Vorhabenplanung; Deutsche Alzheimer 
Gesellschaft I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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4. (Vor-) Pflegerische Versorgung – Angebot und 
Nachfrage

4.1. Pflege durch An- und Zu-
gehörige 

 

Pflegende An- und Zugehörige34 
Wird eine Person pflegebedürftig, dann 

übernehmen häufig zunächst naheste-

hende An- und Zugehörige die Betreuung 

und Versorgung aber auch bürokratische 

und organisatorische Aufgaben, um eine 

Versorgung in der Häuslichkeit sicherzu-

stellen. Sie stellen eine zentrale Säule des 

deutschen Pflegesystems dar. 

Pflegende An- und Zugehörige sind Perso-

nen, die einen pflegebedürftigen Men-

schen in der Häuslichkeit versorgen. Sie 

stammen aus dem persönlichen Umfeld 

der bzw. des Pflegebedürftigen, stehen 

häufig in einem nahen verwandtschaftli-

chen Verhältnis und erbringen ihre Unter-

stützung sowohl direkt vor Ort wie auch 

auf weitere räumliche Distanzen. 

In der Stadt Braunschweig werden 80 % 

der 14.902 Pflegebedürftigen in 2021 zu 

Hause gepflegt. Von den 11.797 zu Hause 

Versorgten erhalten 7.086 (60 %) Pflege-

geld und 1.718 (14,6 %) gar keine Leistun-

gen des SGB XI, das heißt, sie werden in 

der Regel ausschließlich durch An- und Zu-

gehörige gepflegt.35

                                                           
34 Komm.Care & LVG AFS Niedersachsen Bremen e. V., 2022, 2024. 
35 Eine Ausnahme bilden häusliche Pflegesituationen, in denen Pflegekräfte des grauen Marktes (häufig aus 
Osteuropa) anstelle der Angehörigen die Unterstützung erbringen. Dieser Anteil lässt sich jedoch auf Grund-
lage der aktuellen Studienlage kaum quantifizieren. 
36 Statistisches Bundesamt (2020): Pflegestatistik. Pflege im Rahmen der Pflegeversicherung Deutschlander-
gebnisse. Online unter: https://www.destatis.de/DE/Themen/GesellschaftUmwelt/Gesundheit/Pflege/Publika-
tionen/Downloads-Pflege/pflege-deutschlandergebnisse5224001199004.pdf;jsessio-
nid=EB393051EC334BFDDCCC2AAEF8960984.live741?__blob=publicationFile. 

 

 

 

3.105 (26 %) der zuhause versorgten Pfle-

gebedürftigen beziehen Sachleistungen 

oder Kombinationsleistungen, d. h. sie 

werden durch ambulante Pflegedienste 

unterstützt. An- und Zugehörigen kommt 

jedoch auch in diesen Situationen eine 

zentrale Bedeutung zu. 

Rund 3,31 Millionen (ca. 80 %) aller pflege-

bedürftigen Personen in Deutschland wer-

den zu Hause versorgt. In zwei Dritteln der 

Fälle erfolgt die häusliche Versorgung al-

lein durch pflegende An- und Zugehörige, 

während lediglich rund 30 % der Men-

schen mit Pflegebedarf zusätzlich durch 

einen ambulanten Pflegedienst unter-

stützt werden.36 Dies verdeutlicht, dass 

der Großteil der pflegerischen Versor-

gung und Betreuung von Privatpersonen 

getragen wird. Nur ein sehr geringer An-

teil der zuhause lebenden Pflegebedürfti-

gen wird ausschließlich durch formelle 

bzw. professionelle Pflege, z. B. durch am-

bulante Pflegedienste, unterstützt. Schät-

zungen im Rahmen einer Studie durch TNS 

Infratest zufolge beläuft sich dieser Anteil 
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auf 7 % aller in der Häuslichkeit Versorg-

ten.37 

Die Anzahl der Pflegepersonen, die ge-

genwärtig Unterstützung leisten, werden 

in der Pflegestatistik nicht erfasst. Es wird 

jedoch geschätzt, dass auf eine pflegebe-

dürftige Person in der häuslichen Umge-

bung im Durchschnitt etwa zwei Pflege-

personen kommen. Für das Jahr 2015 wur-

den rund 4,6 Millionen Pflegepersonen 

auf 2,2 Millionen Pflegebedürftige vermu-

tet.38 

 

Die Anzahl Pflegebedürftiger ist bereits 

auf 4,1 Millionen Menschen gestiegen, da-

von werden etwa 3,3 Millionen pflegebe-

dürftige Personen im häuslichen Setting 

versorgt.39 Es kann folglich davon ausge-

gangen werden, dass die Anzahl der pfle-

genden An- und Zugehörigen weiter ge-

stiegen ist, oder die Pflegeverantwortung 

und Belastung zugenommen hat.  

Pflegende An- und Zugehörige haben ei-

nen persönlichen Bezug zu der pflegebe-

dürftigen Person, sie unterstützen oder 

betreuen in hauswirtschaftlichen oder 

                                                           
37 TNS Infratest Sozialforschung (2017): Abschlussbericht Studie zur Wirkung des Pflege-Neuausrichtungs-Ge-
setzes (PNG) und des ersten Pflegestärkungsgesetzes (PSG I). Online unter: https://www.bundesgesundheits-
ministerium.de/fileadmin/Dateien/5_Publikationen/Pflege/Berichte/Abschlussberic ht_Evalua-
tion_PNG_PSG_I.pdf. 
38 Rothgang, H. und Müller, R. (2021): BARMER Pflegereport 2021. Wirkungen der Pflegereformen und Zu-
kunftstrends. Schriftenreihe zur Gesundheitsanalyse, Band 32. Berlin. 
39 Statistisches Bundesamt (2020): Pflegestatistik. Pflege im Rahmen der Pflegeversicherung Deutschlander-
gebnisse. Online verfügbar unter: https://www.destatis.de/DE/Themen/GesellschaftUmwelt/Gesund-
heit/Pflege/Publikationen/Downloads-Pflege/pflege-deutschlandergebnisse5224001199004.pdf;jsessio-
nid=EB393051EC334BFDDCCC2AAEF8960984.live741?__blob=publication. 
40 Wilz, G. und Pfeiffer, K. (2019). Pflegende Angehörige (1. Auflage). Göttingen: Hogrefe Verlag. 
41 Hielscher, V., Ischebeck, M., Kirchen-Peters, S., Nock, L. (2017): Pflege in den eigenen vier Wänden: Zeitauf-
wand und Kosten. Pflegebedürftige und ihre Angehörigen geben Auskunft. Hans-Böckler-Stiftung, Study Nr. 
363. Düsseldorf. Online verfügbar unter: https://www.boeckler.de/pdf/p_study_hbs_363.pdf. 

pflegespezifischen Bereichen. Dafür müs-

sen Pflegebedürftige und pflegende An- 

und Zugehörige nicht zwingend in einem 

Haushalt zusammenleben.40 Es kann 

eine/n pflegende/n An- und Zugehörige/n 

als Hauptpflegeperson geben oder aber 

auch mehrere Pflegepersonen, die die 

Aufgaben untereinander aufteilen. Ähnli-

che Angaben lassen sich aus einer groß an-

gelegten Befragung privater Pflegehaus-

halte im Auftrag der Hans-Böckler-Stif-

tung ableiten.41 Demnach sind im Durch-

schnitt 1,8 Angehörige, Freunde und Be-

kannte in die Unterstützung einer bzw. ei-

nes Pflegebedürftigen in der eigenen 

Häuslichkeit involviert. 

In der Stadt Braunschweig würden ent-

sprechend auf 11.679 häuslich durch An- 

und Zugehörige versorgte Pflegebedürf-

tige etwa 21.022 pflegende An- und Zuge-

hörige kommen, die eine Versorgung ent-

weder informell oder aber unterstützt 

durch Pflegedienste sicherstellen. Der An-

teil pflegender Männer beläuft sich auf 

38,6 %. Frauen machen somit mit 61,4 % 

den Hauptteil der Pflegeleistenden aus. 

Mit rund 5,9 % ist nur ein kleiner Anteil der 
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pflegenden An- und Zugehörigen jünger 

als 30 Jahre. 50,8 % ist zwischen 30 und 60 

Jahren und 20,8 % zwischen 60 und 70 

Jahren alt. 22,5 % ist älter als 70 Jahre.42 

 

Dass auch Kinder und Jugendliche eine 

Rolle als pflegende An- und Zugehörige 

einnehmen, ist noch weitreichend unbe-

kannt. Einer Studie zufolge leben in 

Deutschland rund 480.000 pflegende Kin-

der und Jugendliche, auch als Young 

Carers bezeichnet, im Alter von zehn bis 

19 Jahren. Das entspricht etwa 6 % aller 

Kinder und Jugendlichen in dieser Alters-

klasse, die für ihre Eltern, Geschwisterkin-

der oder andere Verwandte pflegen und 

sorgen. Young Carers nehmen sich selbst 

häufig nicht als pflegende Person wahr. In 

anderen Fällen halten sie sich auch be-

wusst verdeckt, da sie negative Konse-

quenzen für ihr Familienleben befürchten. 

Somit kann angenommen werden, dass 

die Dunkelziffer pflegender Kinder und 

Jugendlicher weitaus höher ist.43 

 

In den vergangenen Jahren ist die Er-

werbsquote pflegender An- und Zugehöri-

ger auch durch die Erhöhung des Renten-

eintrittsalters deutlich gestiegen. Es ist 

                                                           
42 Deutsches Institut für Wirtschaft (2019): Pflegende Angehörige in Deutschland. Auswertung des Sozioökono-
mischen Panels. Köln. Online unter: https://www.iwkoeln.de/fileadmin/user_upload/Studien/Re-
port/PDF/2019/IWReport_2019_Angehoerigenpflege.pdf. 
43 Metzing, S., Ostermann, T., Robens, S., Galatsch, M. (2019): The prevalence of young carers – a standardisided 
survey amongst school students (KiFam-study). Scandinavian journal of caring sciences (34) 2, 501-513. 
44 Geyer, J. (2016): Informell Pflegende in der deutschen Erwerbsbevölkerung: Soziodemografie, Pflegesitua-
tion und Erwerbsverhalten. In: Zentrum für Qualität in der Pflege (ZQP). ZQP-Themenreport. Vereinbarkeit von 
Beruf und Pflege (S. 24-43). Berlin. 
45 Bundesministerium für Familie, Senioren, Frauen und Jugend (2021): Vereinbarkeit von Pflege und Beruf. Die 
Familienpflegezeit. Online verfügbar unter: https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/themen/aeltere-menschen/verein-
barkeit-von-pflege-und-beruf/familienpflegezeit/die-familienpflegezeit-75714. 

anzunehmen, dass sich dieser Trend auch 

in den kommenden Jahren vorsetzen wird. 

Ein Großteil der pflegenden An- und Zuge-

hörigen im Erwerbsleben ist zwischen 45 

und 64 Jahre alt, dabei zeigt sich auch, 

dass Frauen häufiger als Männer in die 

Pflege involviert sind44, wenngleich auch 

eine Zunahme bei Männern zu verzeich-

nen ist. Mit einer zunehmenden Pflege-

dauer und einem Umfang von mehr als ei-

ner Stunde in der Pflege sinkt die Wahr-

scheinlichkeit einer Erwerbstätigkeit bei 

pflegenden An- und Zugehörigen. Wäh-

rend Frauen ihre Arbeitszeit eher reduzie-

ren, steigen Männer häufiger ganz aus 

dem Berufsleben aus. Zur Förderung einer 

besseren Vereinbarkeit von Familie, 

Pflege und Beruf haben pflegende Ange-

hörige mit Inkrafttreten des Familienpfle-

gezeitgesetztes (FPfZG) einen Anspruch 

auf Freistellung im Beruf.45 

In den bestehenden Studien bestehen 

große Differenzen hinsichtlich des zeitli-

chen Umfangs, den pflegende An- und Zu-

gehörige durchschnittlich in die Versor-

gung der bzw. des Pflegebedürftigen in-

vestieren. Dies ist auf die unterschiedli-

chen verwendeten Definitionen des Pfle-
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gebegriffs zurückzuführen. Daten des So-

zioökonomischen Panels verweisen da-

rauf, dass im Jahr 2012 rund 2,6 Stunden 

pro Tag im Wochendurchschnitt für die 

Pflege aufgewendet wurde. Die Hälfte al-

ler An- und Zugehörigen hat dabei jedoch 

nicht mehr als eine Stunde pro Tag ge-

pflegt. Die maximale Pflegezeit belief sich 

hingegen auf 24 Stunden. Umso höher das 

verfügbare Einkommen und Vermögen, 

desto geringer ist die Anzahl der geleiste-

ten Pflegestunden.46 

In 40 % der Fälle dauert die Übernahme ei-

ner Pflege nicht länger als ein Jahr, 20 % 

pflegen zwischen einem und zwei Jahren, 

27 % zwischen drei und vier Jahren und 

13 % versorgen die An- und Zugehörigen 

fünf Jahre und länger.47 

 

Obgleich die Pflege eines Angehörigen 

von vielen Pflegenden als sehr sinnstif-

tend beschrieben wird, fühlen sich doch 

mehr als drei Viertel aller informell Pfle-

genden durch diese Tätigkeit stark oder 

sehr stark belastet.48 Im Vergleich zur Ge-

samtbevölkerung weisen sie einen deut-

lich verschlechterten subjektiven Gesund-

heitszustand auf.49 Laut einer weiteren 

                                                           
46 Deutsches Institut für Wirtschaft (2019): Pflegende Angehörige in Deutschland. Auswertung des Sozioökono-
mischen Panels. Köln. Online unter: https://www.iwkoeln.de/fileadmin/user_upload/Studien/Re-
port/PDF/2019/IWReport_2019_Angehoerigenpflege.pdf. 
47 DAK (2015): DAK-Pflege-Report 2015. So pflegt Deutschland. 
48 TNS Infratest Sozialforschung (2017): Abschlussbericht Studie zur Wirkung des Pflege-Neuausrichtungs-Ge-
setzes (PNG) und des ersten Pflegestärkungsgesetzes (PSG I). Online unter: https://www.bundesgesundheits-
ministerium.de/fileadmin/Dateien/5_Publikationen/Pflege/Berichte/Abschlussberic ht_Evalua-
tion_PNG_PSG_I.pdf. 
49 Bestmann, B., Wüstholz, E., Verheyen, F. (2014): Pflegen: Belastung und sozialer Zusammenhalt. Eine Befra-
gung zur Situation von pflegenden Angehörigen. WINEG Wissen Nr. 04, Hamburg. 
50 Bidenko, K. und Bohnet-Joschko, S. (2021): Vereinbarkeit von Beruf und Pflege: Wie wirkt sich Erwerbstätig-
keit auf die Gesundheit pflegender Angehöriger aus?. Gesundheitswesen 83 (02), 122-127. 

Studie verschlechtert sich mit zunehmen-

dem Pflegeaufwand die psychische Ge-

sundheit der pflegenden An- und Zugehö-

rigen. Allerdings konnten die negativen 

gesundheitlichen Auswirkungen bei vor-

handener Erwerbstätigkeit reduziert wer-

den, somit kann Erwerbstätigkeit auch als 

Schutzfaktor betrachtet werden.50 Vor 

diesem Hintergrund nehmen die in Braun-

schweig bestehenden Entlastungsange-

bote für pflegende An- und Zugehörige ei-

nen bedeutsamen Stellenwert ein. Hierzu 

zählen bspw. Nachbarschaftshilfen, Tages-

pflegeangebote, Angebote zur Unterstüt-

zung im Alltag und Selbsthilfegruppen, die 

in den folgenden Unterkapiteln aufge-

führt werden. 
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4.1.1. Anzahl der pflegenden An- und 
Zugehörigen im häuslichen Be-
reich 

 

Wissenschaftlichen Erkenntnissen zufolge 

sind pro pflegebedürftige Person in der 

häuslichen Umgebung durchschnittlich 

2,06 Angehörige im Einsatz,51 wenn defini-

tiv keine ambulanten Pflegedienste an der 

Versorgung beteiligt sind. In Braun-

schweig trifft das rein rechnerisch auf 

22.357 Pflegebedürftige zu. 

 

4.1.2. Anzahl der Pflegebedürftigen, 
die ausschließlich durch ambu-
lante Pflegedienste versorgt 
werden 

 

Wissenschaftlichen Erkenntnissen zufolge 

werden 7 % der häuslich versorgten Pfle-

gebedürftigen ausschließlich durch ambu-

lante Pflegedienste und ohne An- und Zu-

gehörige gepflegt.52. Dies entspricht 826 

Pflegebedürftigen in Braunschweig. 

 

 

 

4.2. Ambulante Pflege 

4.2.1. Anzahl der Dienste im Zeitver-
gleich 

 

Im Zeitverlauf der Jahre 2015 – 2021 ist 

die Anzahl der ambulanten Dienste in 

Braunschweig leicht angestiegen. Ausge-

hend von 40 Diensten im Jahr 2015, gab es 

in 2017 einen ambulanten Dienst mehr am 

Markt. Nach einer kurzen Phase der Stag-

nation in 2019 wuchs die Anbieterland-

schaft bei den ambulanten Diensten 

schließlich bis 2021 auf 43 Anbieter an 

(Abbildung 21). Daten des LSN zu Perso-

nalstärke sind einer Auswertung derzeit 

nicht zugänglich. Eine diesbezügliche Ana-

lyse bleibt somit eine der Zukunft vorbe-

haltene Aufgabe. Information zu Kapazi-

tät und Reichweite der Dienste im Stadt-

gebiet werden bislang ebenfalls nicht sys-

tematisch erfasst. Im Sinne einer Stärkung 

der Planungsgrundlage ist auch hier 

schnellstmöglich ein verlässliche Melde-

routine zu etablieren.

 

                                                           
51 Rothgang, H. et. al., 2019. 
52 TNS Infratest Sozialforschung, 2017. 
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Abbildung 21: Ambulante Dienste53 

 

 
 

4.2.2. Anzahl der zu pflegenden Perso-
nen differenziert nach Alters-
gruppen und Pflegestufe / -grad 
im Zeitvergleich 

 

Die Zahl der in Braunschweig von ambu-

lanten Pflegediensten Versorgten ist in 

den zurückliegenden Jahren bis 2019 an-

gestiegen und bis 2021 nahezu konstant. 

Im Betrachtungszeitraum fällt dabei die 

besonders starke Zunahme der Versorg-

ten zwischen den Jahren 2015 und 2017 

um 22,62 % auf. Dies kann auf die in 2017 

erfolgte Einführung des neue Pflegebe-

dürftigkeitsbegriffs sowie die damit ein-

 

 

 

hergehende Ausweitung der Zahl der Leis-

tungsberechtigten im Rahmen des Über-

gangs von drei Pflegestufen zu fünf Pfle-

gegraden zurückzuführen sein.54 Der An-

stieg in den Folgejahren fiel hingegen mo-

derater aus. Zwischen den Jahren 2017 

und 2019 lag der Anstieg bei 4,15 %. Für 

den Betrachtungszeitraum zwischen 2019 

und 2021 ging die Zahl der durch die hiesi-

gen Dienste Versorgten gar um 0,19 % zu-

rück. 

 

                                                           
53 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
54 Statistisches Bundesamt, 2024. 
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Abbildung 22: Ambulant zu pflegende Personen55 

 
Die Betrachtung der Entwicklung der Ver-

sorgungsdaten der ambulanten Dienste 

differenziert nach Alterskohorten offen-

bart, dass die Zunahme der Patient:innen 

zwischen 2015 und 2017 alle Altersgrup-

pen umfasste. Allerdings war der Anstieg 

bei den Gruppen der 80- bis 89-Jährigen 

sowie der über 90-Jährigen am deutlichs-

ten. Abgesehen von erwartbaren, leichten 

Schwankungen in den Versorgungszahlen 

blieb die Patient:innenzahl hiernach bei 

den unter 60-Jährigen, den 60- bis 69-Jäh-

rigen sowie die 70- bis 79-Jährigen relativ 

konstant. Dies trifft nicht auf die Gruppe 

der 80- bis 89-Jährigen sowie die über 90-

Jährigen zu. Hier setzte sich der deutliche 

Zuwachs auch in den Folgejahren fort bzw. 

weisen nur die über 90-Jähren zwischen 

den Jahren 2019 und 2021 einen minima-

len Rückgang der Versorgungszahlen auf. 

 

 

                                                           
55 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 23: Ambulant Pflegebedürftige nach Altersgruppen56 

 
Die Analyse der Versorgungszahlen nach 

Pflegegraden zeigt, dass immer mehr Pfle-

gebedürftige mit dem Pflegegrad 1 auf 

die Unterstützung von ambulanten Pfle-

gediensten zurückgreifen. Zwischen den 

Jahren 2017 und 2021 wuchs die Zahl der 

Gepflegten um 112 Patient:innen bzw. 

70 %. Die Zunahme der Patient:innenzah-

len zeigt sich auch in den höheren Pflege-

graden 3, 4 und 5, die mit dem höchsten 

Versorgungsaufwand verknüpft sind. Hier 

stieg die Zahl um 154, 45 bzw. 24 Pati-

ent:innen, was Steigerungsraten von 

20 %, 17 % bzw. 27 % entspricht. Einzig 

die Zahl der ambulant versorgten Pati-

ent:innen mit dem Pflegegrad 2 war im ge-

nannten Zeitraum rückläufig. In 2021 wur-

den 204 Patient:innen weniger betreut. 

Das Entspricht einem Rückgang von ca. 

12 %. 

 
 

Jahr insgesamt Pflegestufe 
  1 2 3 4 5 

2015 2.436 1.735 556 145   

  Pflegegrad 

2017 2.987 160 1.698 779 262 88 

2019 3.111 190 1.674 865 299 83 

2021 3.118 272 1.494 933 307 112 
Tabelle 3: Ambulant zu Pflegende nach Pflegegrad / -stufe57 

 

                                                           
56 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
57 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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4.2.3. Firmensitze und Versorgungsge-
biete der Dienste 

 

Mit dem Ziel, die Auffindbarkeit vorhande-

ner Versorgungsinfrastruktur zu gewähr-

leisten, stellt das Seniorenbüro im Rah-

men seines Internetauftritts eine Über-

sichtskarte zu den Standorten der ambu-

lanten Pflegedienste bereit (vgl. Abbil-

dung 24). Augenfällig ist die Konzentra-

tion der Dienste auf die Stadtbezirke rund 

um den Kern der Stadt. Auch im südlichen 

Stadtgebiet sind Niederlassungen einzel-

ner Dienste lokalisiert. In den nördlich, 

westlich und östlich eher peripher gelege-

nen Stadtbezirken bzw. Stadtteilen sind 

hingegen nahezu keine Standorte ver-

zeichnet. 

Um Effizienzeinbußen durch lange Wege-

zeiten möglichst gering zu halten, haben 

sich die Dienste auf jeweils zu bedienende

 

 

primäre Einzugsgebiete verständigt. Den-

noch ist im Hinblick auf die angesproche-

nen äußeren Stadtgebiete von eben sol-

chen verlängerten Wegezeiten auszuge-

hen. Verantwortlich sind die eher ländlich 

geprägten Siedlungsstrukturen und darin 

gründende Distanzen zwischen den Stadt-

teilen. Gerade hier ist jedoch auch der An-

teil von Menschen im Alter ab 65 an der 

Gesamtbevölkerung der Stadtbezirke be-

sonders hoch (vgl. Abbildung 2, Kapitel 

2.1). Zudem ist ihr Risiko für den Erwerb 

von Pflegebedürftigkeit im Vergleich zu 

Jüngeren ebenfalls sehr hoch. Mindestens 

die für die Stadtbezirke 321 Lehndorf-Wa-

tenbüttel und 112 Wabe-Schunter-Beber-

bach geschätzten Zahlen pflegebedürfti-

ger Einwohner:innen liegen im Abgleich 
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mit den anderen Stadtbezirken zudem im 

mittleren bis oberen Bereich (vgl. Tabelle 

2, Kapitel 3.2). 

 

Abbildung 24: Ambulante Pflegedienste in Braunschweig58 

 

                                                           
58 Datenbasis des Seniorenbüros. Karte: Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 2022 / 2023 / 2024.     
     Hinweis: Stand 2023, mit ausgesuchten Leistungen. 
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4.2.4. Trägerschaft der Dienste im 
Zeitvergleich 

 

In Braunschweig gibt es im Betrachtungs-

zeitrum dieses Berichtes keinen ambulan-

ten Pflegedienst in öffentlicher Träger-

schaft. Der Großteil der ambulanten 

 

 

 

Pflegedienste ist in privater Hand. Über 

die Beobachtungszeitpunkte hinweg wa-

ren zudem rund ein Viertel in freigemein-

nützige Trägerschaft (Abbildung 25). 

 

 

Abbildung 25: Trägerschaft der ambulanten Dienste59 

 

4.2.5. Spezialisierte Fachpflegedienste 
 

In Braunschweig sind zwei Anbieter der 

Spezialisierten ambulante Palliativversor-

gung (SAPV) nach § 37b SGB V ansässig. 

Ein weiterer in der Region ansässiger 

SAPV-Dienst ist ebenfalls in der Stadt ak-

tiv (vgl. Abschnitt 4.8.3). Bei insgesamt 

acht Pflegediensten gehört die allgemei- 

 

 

ne ambulante Palliativversorgung (AAPV) 

zum Leistungsportfolio. Fünf Pflege-

dienste bieten ambulante psychiatrische 

Versorgung (§§ 37 und 92 Abs. 1 Satz 2 Nr. 

6 und Abs. 7 SGB V, § 14 SGB XI) an. Neun 

Pflegedienste engagieren sich in der Ver-

sorgung von Kindern und Jugendlichen. 

 

 

                                                           
59 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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4.3. Stationäre Dauerpflege 

4.3.1. Anzahl der Einrichtungen im 
Zeitvergleich 

 

Im Stadtgebiet Braunschweig kann für den 

Betrachtungszeitraum von 2015 bis 2021 

ein Zuwachs an teil- und vollstationären 

Pflegeheimen nachvollzogen werden. 

Während in 2015 noch 33 Einrichtungen 

am Markt waren, erweiterte sich das Ange-

bot auf 34 für die Beobachtungspunkte 

2017 und 2019 sowie um weitere 4 Einrich-

tungen auf insgesamt 38 im Jahr 2021.

 

Abbildung 26: Pflegeheime60 

                                                           
60 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Bleiben Tagespflegeeinrichtungen unbe-

rücksichtigt und wird die Betrachtung auf 

Einrichtungen der stationären Dauer-

pflege konzentriert, ergibt sich ein diffe-

renzierteres Bild. Demzufolge lag die Zahl 

der hiesigen Pflegeheime zwischen 2015 

und 2019 konstant bei 31 und wuchs bis 

2021 lediglich um ein Heim auf insgesamt 

32 an. Da zwei Heime jeweils über zwei 

Standorte verfügen, ergibt sich eine 

Summe von 34 Einrichtungen. 

 

Analog zu den Anbietern der ambulanten 

Pflege ist auch in Bezug auf die stationä-

ren Pflegeeinrichtungen augenfällig, dass 

sich die Angebote auf die Stadtbezirke 

rund um das Stadtzentrum konzentrieren. 

Allerdings sind auch im südlichen Stadtge-

biet stationäre Einrichtungen lokalisiert. 

In den nördlich, (süd-)westlich und östlich 

eher peripher gelegenen Stadtbezirken 

bzw. Stadtteilen sind hingegen nahezu 

keine Dauerpflegeeinrichtungen präsent 

(Abbildung 28).

 
 

 

Abbildung 27: Anzahl stationäre Dauerpflege / Pflegeheime61 

 
 
 
 
 

                                                           
61 Eigene Darstellung I Datenbasis Abt. Wohnen und Senioren. 
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Abbildung 28: Stadtkarte Pflegeheime62 

 
 
 

                                                           
62 Datenbasis des Seniorenbüros, Karte: Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 2022 / 2023 / 2024. 
Hinweis: Stand 2023, mit ausgesuchten Leistungen. 
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4.3.2. Anzahl der Plätze insgesamt und 
Durchschnittswert 

 

Über den Betrachtungszeitraum 2015 bis 

2021 waren in Braunschweig durchschnitt-

lich 3.169,5 Plätze für stationäre Dauer-

pflege verfügbar. Die Anzahl vorhandener 

bzw. in den Pflegesatzverhandlungen

 

 

veranschlagter Plätze lag zwischen den 

Jahren 2015 und 2017 mit je 3.139 auf 

gleichbleibendem Niveau. Ausgehend 

hiervon stieg Platzzahl bis 2021 auf 3.225 

(Abbildung 29), was einem Zuwachs von 

2,74 % entspricht. 

 

 

Abbildung 29: Anzahl der Plätze und Auslastung der stationären Pflege63 

 
Die in Abbildung 29 ebenfalls abgetra-

gene Kurve der Belegzahlen verläuft au-

genscheinlich relativ identisch, wenn-

gleich auf niedrigerem Niveau. Auch hier 

wurden im Rahmen der örtlichen Pflege-

satzverhandlungen verwendete Daten 

herangezogen. Über die Messzeitpunkte 

ergibt sich eine Steigerung der Belegungs-

rate um 1,25 %, wobei die Anzahl an freien 

bzw. nicht belegten Plätzen deutlich zuge-

nommen hat (Abbildung 30). Gemessen an 

den jeweils gemeldeten Plätzen wuchs ihr 

                                                           
63 Eigene Darstellung I Datenbasis Abt. Wohnen und Senioren. 

Anteil von 5,73 % in 2015, auf 6,37 % in 

2017 und 6,87 % in 2019 auf 7,29 % in 

2021. 

 

Ausgehend von der wachsenden Zahl Pfle-

gebedürftiger und der daraus resultieren-

den hohen Nachfrage nach Pflegeheim-

plätzen drängt sich die Frage nach dem Ur-

sprung des rechnerisch hohen Leerstan-

des auf. Neben aufsummierten Leer-

standstagen, beispielsweise vor Neubele-

gungen im Zuge erwartbarer Fluktuation,  
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Abbildung 30: Anzahl nicht belegter Pflegeheimplätze64 

 
kommen zunehmend Nichtbelegungen 

aufgrund von Personalmangel in Betracht. 

Stimmen aus der Praxis der Heimversor-

gung weisen darauf hin, dass der aktuell 

durch Personalmangel bedingte Leer-

stand noch bedeutend höher sein könnte. 

Aufgrund der im Rahmen von Pflegesatz-

verhandlungen bislang zu veranschlagen-

den (theoretischen) Auslastungsquote 

von 98 % bleibt dies jedoch verdeckt. 

Sollte die Entwicklung persistieren, 

könnte die sich ergebende Refinanzie-

rungslücke zu einem Abbau von Heimplät-

zen führen. Bislang lassen die verfügbaren 

Statistiken eine solche Entwicklung für 

Braunschweig nicht erkennen. Eine eng-

maschige Beobachtung der Entwicklun-

gen ist dennoch dringend angezeigt. 

 

 
 

4.3.3. Zahl der Nutzenden differen-
ziert nach Altersgruppen 

 

Gemäß der vorliegenden Nutzungsstatis-

tiken stellt die Gruppe der unter 60-Jähri-

gen die klare Minderheit unter den Be-

wohner:innen von stationären Pflegeein-

richtungen dar. Auch die Altersgruppe der 

60- bis 69-Jährigen war im Jahr 2021 

                                                           
64 Eigene Datenerhebung. 

 

 

lediglich mit 221 Bewohner:innen in den 

Heimen Braunschweigs vertreten. Ausge-

hend von 163 Bewohner:innen in 2015 

stieg ihre Zahl im Beobachtungszeitraum 

jedoch deutlich an. Bezogen auf den glei-

chen Zeitraum ist für die Gruppe der 70- 

bis 79-Jährigen hingegen ein leichter 
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Rückgang zu verzeichnen. Wurden in 2015 

noch 594 Bewohner:innen dieser Altersko-

horte gezählt, ging ihre Zahl einer Spitze 

von 629 im Jahr 2017 folgend auf nun-

mehr 572 in 2021 zurück. Den insgesamt 

größten Anteil stellt die Gruppe der 80- 

bis 90-Jährigen Bewohner:innen. Dabei 

waren mit 1.340 in 2015, 1.361 in 2017 und 

1.365 in 2019 nur moderate Steigerungen 

der Bewohner:innenzahl dieser Kohorte 

zu verzeichnen. Zwischen 2019 und 2021 

wuchs ihre Zahl dann jedoch auf 1.464 und 

stieg damit nochmal recht deutlich an. 

Abgesehen von einer Spitze von 965 Be-

wohner:innen in 2017 ist die Stärke der 

Gruppe der über 90-Jährigen mit Werten 

von 902 in 2015, 907 in 2019 und 889 in 

2021 relativ konstant (Abbildung 31). 

 

Veränderungen der Nutzungsstatistiken, 

die auf die 2017 erfolgte Veränderung des 

Pflegebedürftigkeitsbegriffs zurückführ-

bar wären, zeichnen sich hier deutlich we-

niger ab als bei den im voranstehenden 

Kapitel betrachteten Zahlen der durch am-

bulante Pflegedienste Versorgten. 

 

 

Abbildung 31: Pflegeheim-Nutzende nach Altersgruppen65 

 
Die Analyse der Bewohner:innenstruktur 

der stationären Pflegeeinrichtungen ent-

lang der Pflegegrade lässt eine tendenzi-

elle Zunahmen der Versorgten mit höhe-

rem Pflegeaufwand erkennen. So wuchs 

                                                           
65 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Pflegebedürftigen mit Pflegegrad 4 stieg 

von 875 in 2015 auf 980 in 2021 und damit 

0

200

400

600

800

1.000

1.200

1.400

1.600

unter 60 60-69 70-79 80-89 >90

Pflegeheim-Nutzende nach Altersgruppen

2015 2017 2019 2021



 

Örtlicher Pflegebericht - Braunschweig 2023 

Seite 64 

um 12 %. Allerdings sank die Zahl der Be-

wohner:innen des höchsten Pflegegrades 

5 von 484 in 2015 auf 402 in 2019, um in 

2021 erneut auf 463 anzusteigen. Gegen-

über 2015 ergibt sich dennoch ein Rück-

gang um 4,34 %. Ungeachtet deutlicher 

Zuwächse bei den Bewohner:innen mit ho-

hen Pflegestufen zeichnen sich bislang 

keine extreme Häufung bzw. einseitige 

Verschiebung der Fallzahlen ab. Ange-

sichts des Rückgangs der Bewohner:innen 

mit Pflegegrad 2 und der Zunahme der Be-

wohner:innenzahl insgesamt ist ein weite-

res Monitoring der Fallstruktur auch hier 

dringend angezeigt (Tabelle 4). 

 

Jahr 
insge-
samt* 

Pflegestufe 

  1 2 3 4 5 

2015 3.091 1.292 1.174 586   

  Pflegegrad 

2017 3.257 14 792 1.080 875 484 

2019 3.107 6 744 1.071 879 402 

2021 3.258 4 636 1.174 980 463 
Tabelle 4: Pflegeheim-Nutzende nach Pflegegrad / -stufe66 

 

4.3.4. Pflegefachliche Versorgungs-
schwerpunkte 

 

Als Einrichtungen mit pflegefachlichem 

Versorgungsschwerpunkt auf Menschen 

mit demenziellen Erkrankungen bietet das 

Haus Auguste des freien Trägers ambet 

e. V. 35 Bewohner:innen ein Zuhause.

                                                           
66 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
67 Bundesministerium für Gesundheit, 2024. 

 

4.4. Kurzzeitpflege 
 

Viele Pflegebedürftige sind nur für eine 

begrenzte Zeit auf vollstationäre Pflege 

angewiesen, insbesondere zur Bewälti-

gung von Krisensituationen bei der häusli-

chen Pflege oder übergangsweise im An-

schluss an einen Krankenhausaufenthalt. 

Für sie gibt es die Kurzzeitpflege in ent-

sprechenden zugelassenen vollstationä-

ren Pflegeeinrichtungen.67 

4.4.1. Anzahl der Einrichtungen im 
Zeitvergleich 

 

In der Stadt Braunschweig gibt es derzeit 

lediglich eine Einrichtung, die solitäre 

Kurzzeitpflege anbietet. 
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Im Übrigen bieten alle Pflegeheime einge-

streute Kurzzeitpflegeplätze an.68 Dabei 

werden temporär nicht belegte Plätze als 

Kurzzeitpflegeplätze angeboten. Häufig 

ist die Belegung im Rahmen eines Kurz-

zeitpflegeaufenthaltes Ausgangspunkt 

für einen auf Dauer angelegten Einzug in 

die stationäre Einrichtung. Die Anzahl der 

Kurzzeitpflegeplätze variiert entspre-

chend nach Verfügbarkeit in den einzel-

nen Einrichtungen im Zeitverlauf und kann 

nicht abschließend beziffert werden. 

4.4.2. Anzahl der Plätze insgesamt und 
Durchschnittswert im Zeitver-
gleich 

 

Das Angebot der Einrichtung der solitären 

Kurzzeitpflege umfasst 15 Pflegeplätze. 

Um zu verhindern, dass Rückschlüsse auf 

einzelne Nutzende möglich werden. er-

folgt die Beschreibung der Inanspruch-

nahme auf Grundlage von Abrechnungs-

modalitäten und den damit verbundenen 

abgerechneten Behandlungstagen. 

 

 

Abbildung 32: Solitäre Kurzzeitpflege Belegungstage69 

Abbildung 32 beschreibt die Belegungs-

entwicklung anhand abgerechneter Bele-

gungstage. Demnach war die Nachfrage 

nach Kurzzeitpflege in den Jahren von 

2015 bis 2019 relativ konstant. Die Zahl 

der Belegungstage bewegte sich etwa 

zwischen 3.900 und 4.000. Bis zum Jahr 

                                                           
68 Stadt Braunschweig, 2024. 
69 Eigene Darstellung I Datenbasis Abt. Wohnen und Senioren. 

2021 war dann jedoch ein deutlicher Rück-

gang der Belegungstage um rund 1.000 

Tage zu verzeichnen, dessen Ursache im 

Pandemiegeschehen bzw. den COVID 19-

bedingten offiziellen und bzw. aus präven-
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ten Kontaktbeschränkungen vermutet 
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wird. Demzufolge hätten, um ein potenti-

ell höheres Ansteckungsrisiko eines insti-

tutionellen Settings mit wechselnder Be-

legung zu umgehen, Pflegebedürftige und 

ihre Angehörigen auf die Inanspruchnah-

men von Kurzzeitpflegeangeboten ver-

zichtet. 

Ob die Nachfrage nach Kurzzeitpflege im 

zu betrachtenden Zeitraum ebenfalls in 

Einrichtungen nachgelassen hat, in denen 

eingestreute Plätze angeboten werden, 

lässt sich anhand der für die Berichtsle-

gung zugänglichen Daten und der generel-

len Veränderungsdynamik der Angebots-

struktur hingegen nicht nachvollziehen. 

Insgesamt sei daran erinnert, dass sich die 

oben berichteten Zahlen nur auf eine Ein-

richtung beziehen und somit als nicht re-

präsentativ anzusehen sind. 

4.4.3. Zahl der Nutzenden differen-
ziert nach Altersgruppen, Pfle-
gestufe / -grad und ggf. Her-
kunft 

 

Die Plätze der Tagespflege sind nicht per-

sonengebunden und können innerhalb ei-

ner Woche bzw. an einzelnen Tagen von 

verschiedenen Personen genutzt werden 

(z. B. vormittags Person A, nachmittags 

Person B, Folgetag ganztätig Person C). 

Aufgrund der begrenzten Zahl von Ange-

boten und um zu vermeiden, das Rück-

schlüsse auf einzelne Nutzer:innen mög-

lich werden, kann hier keine Beschreibung 

ihrer demographischen bzw. pflegeri-

schen Merkmale erfolgen. 
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4.5. Tages- und Nachtpflege 
 

Tagespflege ermöglicht es pflegebedürf-

tigen Personen, weiterhin in ihrer häusli-

chen Umgebung zu verbleiben und den-

noch tagsüber auf eine professionelle Be-

treuung in Gruppenform zurückzugreifen. 

Ein umgekehrtes Modell, bei dem einem 

Aufenthalt in der Häuslichkeit tagsüber 

ein Aufenthalt in einer Nachtpflegeein-

richtung folgt, existiert derzeit in Braun-

schweig nicht. 

 

 

 

 

 

4.5.1. Anzahl der Einrichtungen im 
Zeitvergleich 

 

Im Stadtgebiet Braunschweig gibt es meh-

rere Anbietende von Tagespflege. Wäh-

rend im Jahr 2015 vier Anbieter vorhan-

den waren, lässt sich für 2017 und 2021 

eine Ausweitung der Angebotsstruktur 

der Tagespflegeeinrichtungen nachvoll-

ziehen. Demnach lag die Anzahl der Ange-

bote in 2017 sowie 2019 bei sechs und 

stieg danach auf acht Angebote im Jahr 

2021, die von sechs Anbietern betrieben 

werden. Die Betreuungszeiten werden 

von montags bis freitags sowie in einer 

Einrichtung zusätzlich jeden zweiten 

Samstag im Monat vorgehalten. 

 

 

Abbildung 33: Tagespflege-Angebote70 

 

                                                           
70 Eigene Darstellung I Datenbasis des Seniorenbüros. 
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Abbildung 34: Anbieter Tagespflege71 

 
 
 
 
 

                                                           
71 Eigene Datenerhebung I Darstellung Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 2022 / 2023 / 2024. 
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4.5.2. Anzahl der Plätze insgesamt und 
Durchschnittswert im Zeitver-
gleich 

 

Insgesamt ist ein deutlicher Anstieg der 

Zahl verfügbarer Tagespflegeplätze bei 

lediglich geringem Anstieg an Tagespfle-

geeinrichtungen zu verzeichnen. Ausge-

hend von 47 angebotenen Plätzen in 2015 

gab es für den Zeitraum von 2017 bis 2019 

 

 

 

eine Ausweitung des Angebotes um zwei 

Anbieter auf 86 Plätze, während im Jahr 

2021 bereits 142 Plätze zur Verfügung 

standen. Dies entspricht einem Zuwachs 

von etwa 202 % und durchschnittlich 

90,25 angebotenen Tagespflegeplätzen 

über die Jahre 2015 - 2021. 

 

Abbildung 35: Tagespflege-Angebote und -Plätze72 

Nr. Stadtbezirk  Anbieter Anzahl Plätze 

     

111 Hondelage-Volkmarode    

112 Wabe-Schunter-Beberbach  2 32 

120 Östliches Ringgebiet  1 18 

130 Mitte  2 37 

211 Braunschweig-Süd  1 20 

212 Südstadt-Rautheim-Mascherode    

221 Weststadt  1 12 

222 Südwest    

310 Westliches Ringgebiet    

321 Lehndorf-Watenbüttel  1 24 

322 Nördliche Schunter-/Okeraue    

330 Nordstadt-Schunteraue    
Tabelle 5: Aktuelle Verteilung der Tagespflegeplätze auf die Anbieter im Stadtgebiet73 

                                                           
72 Eigene Darstellung I Datenbasis Abt. Wohnen und Senioren, Seniorenbüro. 
73 Datenbasis des Seniorenbüros I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
     Hinweis: aktuelle Darstellung anhand aktuell veröffentlichter Daten. 
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4.6. Krankenhäuser, Fachklini-
ken, ambulante und stati-
onäre Rehabilitationsein-
richtungen 

4.6.1. Anzahl der Einrichtungen im 
Zeitvergleich 

 

Während in 2015 noch sieben Krankenhäu-

ser in der Stadt ansässig waren, reduzierte 

sich ihre Anzahl mit der Schließung des St. 

Vinzenz Ende 2016 auf nunmehr sechs. Bis 

dato blieb diese Zahl konstant. 

Mit der stationären geriatrischen Rehabili-

tation verfügte Braunschweig bis zum Be-

ginn der COVID 19-Pandemie über eine 

stationäre Rehabilitationseinrichtung 

nach § 111 des fünften Sozialgesetzbu-

ches (SGB V). Im Zuge des Pandemiege-

schehens musste diese geschlossen wer-

den. Derzeit sind in Braunschweig keine 

stationären Rehabilitationsangebote vor-

handen. 

Demgegenüber lassen sich im Bereich der 

ambulanten Rehabilitation mehrere An-

bieter mit unterschiedlichen Schwerpunk-

ten identifizieren. 

 

 

 

 

 

 

Seit dem Jahr 2022 bietet die Tochterge-

sellschaft der Stiftung Herzogin Elisabeth 

Hospital, aktivo Gesundheitspartner 

GmbH, neben u. a. Präventionsangeboten 

nach § 20 SGB V sowie einem ambulanten 

Therapiezentrum, Angebote der medizini-

schen Rehabilitation in den Bereichen Phy-

siotherapie, Ergotherapie, Physikalische 

Therapie, Medizinische Trainingstherapie 

und Rehabilitationssport und Funktions-

training. Zudem bietet eine Niederlassung 

der ZAR Gruppe orthopädische und Leis-

tungen der beruflichen Rehabilitation an. 

Mit dem Rehabilitationszentrum St. Leon-

hard halten die Lukas-Werk Gesundheits-

dienste ebenfalls eine Rehabilitationsein-

richtung vor. Hier liegen die Angebots-

schwerpunkte in der beruflichen Rehabili-

tation, Suchttherapie und Psychosomatik. 
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Abbildung 36: Anzahl der stationären Einrichtungen74 

 

4.6.2. Pflegefachliche Versorgungs-
schwerpunkte 

 

Die derzeit sechs Braunschweiger Kran-

kenhäuser präsentieren sich mit unter-

schiedlichen Versorgungsschwerpunkten. 

Das Städtische Klinikum Braunschweig 

gGmbH (SKBS) ist Klinikum der Maximal-

versorgung und versorgt das Stadtgebiet 

und die gesamte umliegende Region.

 

 

Derzeit werden an drei Standorten insge-

samt 1.499 Planbetten vorgehalten. Die 

SKBS gGmbH umfasst 21 Kliniken, zehn 

selbstständige klinischen Abteilungen so-

wie sieben Institute, die nahezu das ge-

samte Spektrum der medizinischen Ver-

sorgung abbilden. Tabelle 6 gibt einen 

Überblick über die Inhalte und Schwer-

punkte der Fachbereiche. 
 

Standort  Standort  Standort 

Holwedestraße  Salzdahlumer Straße  Celler Straße 

     

Fachbereiche  Fachbereiche  Fachbereiche 

Anästhesiologie  
Allgemein- & 

Viszeralchirurgie 
 Anästhesiologie 

Hals-, Nasen- & Ohrenheil-
kunde 

 Anästhesiologie  Apotheke 

Orthopädie  Augenheilkunde  Frauenheilkunde 

Plastische, Ästhetische & 
Handchirurgie 

 
Elektrophysiologie / 

Rhythmologie 
 Geburtshilfe 

Radiologie 
& Nuklearmedizin 

 
Gastroenterologie 

& Diabetologie 
 Geriatrie / Altersmedizin 

                                                           
74 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Unfallchirurgie  
Herz-, Thorax- 

& Gefäßchirurgie 
 Hämatologie & Onkologie 

Labormedizin, Pathologie & 
Transfusionsmedizin 

 Kardiologie & Angiologie  
Mund-, Kiefer- & Plastische 

Gesichtschirurgie 

Physiotherapie  Kinder- & Jugendmedizin  
Neonatologie & Pädiatri-

sche Intensivmedizin 

 

Kinderchirurgie 
& -Urologie 

 
Psychiatrie, Psychotherapie 

& Psychosomatik 
Nephrologie 

& Blutreinigung 
 

Radiologie 
& Nuklearmedizin 

Neurochirurgie  
Strahlentherapie 
& Radioonkologie 

Neurologie  
Labormedizin, Pathologie 

& Transfusionsmedizin 
Notfallmedizin & Allge-
meine Innere Medizin 

 

Pneumologie 
& Beatmungsmedizin 

Psychiatrie, Psychotherapie 
& Psychosomatik 

Radiologie 
& Nuklearmedizin 

Rheumatologie 

Urologie & Uroonkologie 

Labormedizin, Pathologie & 
Transfusionsmedizin 

Physiotherapie 

 

Zentren  Zentren  Zentren 

Überregionales 
Traumazentrum 

 
Cancer Center Braun-

schweig 
 

Cancer Center Braun-
schweig 

Wirbelsäulenzentrum  Herzzentrum  GMP-Herstellungszentrum 

Cancer Center Braun-
schweig 

 Schilddrüsenzentrum  Perinatalzentrum 

Sozialpädiatrisches 
Zentrum (SPZ) 

 
Zertifiziertes Shunt-Refe-

renzzentrum 
 Zentrum Innere Medizin 

 

Überregional zertifizierte 
Stroke Unit 

 
Wirbelsäulenzentrum 

Zentrum Innere Medizin 

Uroonkologisches 
Zentrum 

Tabelle 6: Versorgungsangebot SKBS75 

 
Auch das Angebot des Stiftung Herzogin 

Elisabeth Hospital umfasst ein breites 

Spektrum medizinischer Behandlungen. 

                                                           
75 Städtisches Klinikum Braunschweig, 2023. 

Derzeit stehen 205 Planbetten zur Verfü-

gung. Die Patient:innenversorgung wird 

von sechs Kliniken, sechs interdisziplinär 
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arbeitenden Zentren, einem ambulantem 

OP-Zentrum sowie weiteren, übergreifen-

den Einrichtungen sichergestellt. Tabelle  

7 gibt einen Überblick über Inhalte und 

Schwerpunkte der Kliniken und Zentren. 
 

 

Kliniken  Zentren 

   

Anästhesiologie & Intensivmedizin  Adipositaszentrum 

Chirurgie  Ambulantes OP-Zentrum 

Gefäßchirurgie  Darmkrebszentrum 

Geriatrie  Endoprothetikzentrum 

Medizinische Klinik  Interdisziplinäres Schmerzzentrum 

Orthopädie  Schilddrüsenzentrum 

Radiologie  Zentrum für Fuß-& Sprunggelenkchirurgie 

Sportmedizin  Zentrum für Physiotherapie 

Zentrale Notaufnahme  
Tabelle 7: Versorgungsangebot HEH76 

 
Das Krankenhaus Marienstift hält 147 

Planbetten vor und fokussiert Patient:in-

nengruppen mit besonderen Versor-

gungsbedarfen: „…von der Geburt über 

die Betreuung und Behandlung von Men-

schen mit Behinderung und an Demenz er-

krankten Patient:innen bis hin zur Beglei-

tung von Sterbenden“. Tabelle 8 gibt ei-

nen Überblick über das Portfolio der medi-

zinischen Fachdisziplinen und Leistungen. 
 

Kliniken 

 

Allgemein- & Viszeralchirurgie 

Anästhesiologie, Intensivmedizin & Schmerztherapie 

Frauenheilkunde & Geburtshilfe 

Innere Medizin 

Inklusive Medizin (KIM) 

Belegabteilung Hals-, Nasen- & Ohrenheilkunde 

Handchirurgie & angeborene Handfehlbildungen 

Medizinisches Behandlungszentrum für Erwachsene mit geistiger Behinderung oder 
schweren Mehrfachbehinderungen (MZEB) 

Zentrale Notaufnahme 
Tabelle 8: Versorgungsangebot Marienstift77 

 
 
 
 

                                                           
76 Stiftung Herzogin Elisabeth Hospital, 2023. 
77 Krankenhaus Marienstift, 2023. 
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Als Privatklinik bietet die Klinik am Zucker-

berg ebenfalls eine große Bandbreite von 

medizinischen Fachgebieten und Behand-

lungen ab: plastisch-ästhetische Medizin, 

Chirurgie, Gynäkologie, HNO, Phlebologie, 

Orthopädie, Urologie, Innere Medizin und 

Laserzentrum. Tabelle 9 bietet eine Zu-

sammenschau der vorgehaltenen Versor-

gungsschwerpunkte. 

 

 

Kliniken 

 

Aesthetic-Management 

Anästhesie 

Chirurgie 

Gynäkologie 

Innere Medizin / Allgemeinmedizin 

Hals-, Nasen- & Ohrenheilkunde 

Laserzentrum 

Plastisch-Ästhetische Chirurgie 

Urologie 

Venenzentrum 
Tabelle 9: Versorgungsangebot Klinik am Zuckerberg78 

 

Neben den genannten Kliniken bieten das 

Venenzentrum Braunschweig sowie die 

Augenklinik Dr. Hoffmann weitere spezia-

lisierte medizinische Behandlungen an.79 

 

 

4.6.3. Anzahl der Betten insgesamt 
und je Einrichtung im Zeitver-
gleich 

 

Das Städtische Klinikum Braunschweig 

gGmbH als öffentlicher Träger stellte mit 

ca. 74 % in 2019 bzw. ca. 72 % in 2021 die 

größte Anzahl an Betten der stationären 

Versorgung. Mit Anteilen von ca. 12 % und 

ca. 9 % in 2021 folgen das Stiftung 

 

 

 

Herzogin Elisabeth Hospital und das Kran-

kenhaus Marienstift. Der insgesamt zu be-

obachtende Rückgang der Bettenzahlen 

ist auf die zunehmende Spezialisierung, 

verkürzte Liegezeiten sowie den hohen 

Kostendruck zurückzuführen. 

 
 

                                                           
78 Klinik am Zuckerberg, 2023. 
79 Augenklinik Dr. Hoffmann, 2023. 
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Abbildung 37: Planbetten gesamt80 * 

4.6.4. Trägerschaft der Einrichtungen 
im Zeitvergleich 

 

Die Trägerschaften der Braunschweiger 

Kliniken waren über den Beobachtungs-

zeitraum konstant. Das Städtische Klini-

kum Braunschweig ist hundertprozentige 

Tochtergesellschaft der Stadt und als ge-

meinnützige Gesellschaft mit beschränk-

ter Haftung (gGmbH) in öffentlicher Hand. 

Zwei weitere Kliniken, die Stiftung Herzo-

gin Elisabeth Hospital (HEH) und das Mari-

enstift, befinden sich in freigemeinnützi-

ger Trägerschaft. Während das HEH dabei 

als eigenständiger Träger fungiert, ist das 

Marienstift Teil der Evangelischen Stif-

tung Neuerkerode. 

 

 

Demgegenüber sind die Klinik am Zucker-

berg und das Venenzentraum als Gesell-

schaft mit beschränkter Haftung (GmbH) 

organisiert und somit privatwirtschaftli-

che Kapitalgesellschaften. Die Augenkli-

nik Dr. Hoffmann besitzt als Medizinisches 

Versorgungszentrum keine Zulassung 

nach § 108 Nr. 3 SGB V und ist somit unter 

leistungsrechtlicher Perspektive kein 

Krankenhaus. Auch hier ist als Organisati-

onsform GmbH angegeben. In Abbildung 

38 wird die Augenklinik unter den sonsti-

gen Trägerschaften abgebildet. 

 

                                                           
80 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
    * Hinweis: die Angaben beziehen sich auf das Städtische Klinikum Braunschweig, das Stiftung Herzogin 
       Elisabeth Hospital sowie das Krankenhaus Marienstift. 
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Abbildung 38: Trägerschaft Krankenhäuser81 

 

4.7. Wohnangebote 
 

Neben dem möglicherweise von pfle-

gende An- und Zugehörige oder ambulan-

ten Diensten unterstützten Verbleib in 

der Häuslichkeit und der Versorgung in ei-

ner stationären Pflegeeinrichtung stehen 

viele weitere Wohnformen zur Verfügung. 

Das Spektrum reicht dabei von Senioren-

wohnungen über ambulant betreute 

Wohngemeinschaften bis hin zu Wohn-

pflegegemeinschaften für Menschen mit 

manifestem Pflegebedarf. Als Anbieter 

von Senior:innenwohnungen mit besonde-

rem Fokus auf Barrierefreiheit treten ins-

besondere die (sozialwirtschaftlich orien-

tierten) Wohnungsunternehmen in der 

Stadt in Erscheinung. Von den stadtweit 

946 Senior:inenwohnungen befinden sich 

452 im Portfolio der Nibelungen-Wohn-

bau-GmbH, 205 werden von der Bauge- 

                                                           
81 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 

 

 

nossenschaft Wiederaufbau eG vorgehal-

ten, 127 von der Vereinigten Wohnbauge-

nossenschaft eG gestellt. Die Stadt Braun-

schweig hält über Westfalia Hausservice 

GmbH 82 Senior:innenwohnungen vor. 

Weitere 28 Wohnungen werden von der 

Senior:innenwohnanlage Wiesenstraße 

angeboten. Die Stiftung St. Thomaehof 

und das St. Annen Konvent bieten 23 bzw. 

29 Wohnungen an. 

 

Als Wohnform für Menschen mit höherem 

Unterstützungsbedarf bieten sich be-

treute Wohnformen an. Die barrierefrei 

und funktional ausgestatteten Wohnun-

gen sind häufig als größere Wohnanlagen 

konzipiert und beinhalten pauschal abge-

rechnete Grundleistungen wie Hausnotruf 

und hauswirtschaftliche Dienstleistungen. 
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Darüber hinaus können die Bewohner:in-

nen weitere, separat zu entrichtende 

Wahlleistungen buchen. 

 

Auch beim Betreuten Wohnen sind die 

Braunschweiger Wohnungsunternehmen 

engagiert. Die Braunschweiger Baugenos-

senschaft bietet 78 Wohnungen. Von der 

Nibelungen-Wohnbau-GmbH werden 46 

und von der Baugenossenschaft Wieder-

aufbau eG 243 Wohnungen unterhalten. 

Darüber hinaus bieten folgende Anbieter 

Betreutes Wohnen an: 

 medi terra Gesellschaft für soziale 

Einrichtungen gGmbH, 33 

 ATT Timme GmbH & Co KG, 21 

 Projekta-WI-VV GmbH & Co. KG, 18 

 ambet e. V., 33 

 DOREA GmbH, 172 

 Augustinum gemeinnützige GmbH, 

275 

 Alerds-Stiftung, 18 

 ProSENIS gem. GmbH, 26 

 Deutsche Seniorenstift Gesellschaft 

(DSG), 41 

 Seniorenresidenz Brockenblick GbR, 

110 

 Stiftung St. Thomaehof, 50 

 Wohnstift Kralenriede, 57 

 Service Wohnen Okeraue, 15. 

 

Insgesamt stehen in Braunschweig so 

1.236 Betreute Wohnungen zur Verfü-

gung. Neben diesen auf Einzelpersonen 

und Paare ausgerichteten Angeboten 

existiert eine große Vielfalt unabhängig 

organisierter gemeinschaftlicher Wohn-

projekte für Menschen jeden Alters. Ak-

teur:innen gemeinschaftlicher Wohnfor-

men für unterschiedliche Altersgruppen 

sind darüber hinaus unter dem Dach des 

Mütterzentrums e. V. im Netzwerk Ge-

meinsam Wohnen Braunschweig organi-

siert. 

4.7.1. Betreute Wohngemeinschaften 
 

In Betreuten Wohngruppen leben meist 

drei bis fünf Menschen mit unterschiedli-

chem Hilfebedarfen zusammen und wer-

den von einer Fachkraft unterstützt. Das 

Leistungsspektrum reich von Gesprächs-

angeboten über Unterstützung bei der Ta-

gesplanung bis hin zur Organisation pfle-

gerischer Hilfen. 

In Abgrenzung zum Betreuten Wohnen für 

Einzelpersonen oder Paare (s.o.) ist die 

Versorgungsinfrastruktur im Bereich be-

treuter Wohngemeinschaften von wohl-

fahrtlichen Trägern und in Braunschweig 

fast ausschließlich von einem Anbieter do-

miniert. Neben ambet e. V. mit 25 Wohn-

gruppen ist lediglich der Caritas Verband 

Braunschweig mit 3 weiteren Wohnge-

meinschaften engagiert. 

4.7.2. Betreutes Wohnen, Pflege-WG, 

generationenübergreifendes 

Wohnen 
 

Für Menschen mit manifestem Pflegebe-

darf stellen ambulant betreute Wohn-

gruppen gemäß § 38a SGB XI eine alterna-

https://www.gemeinsam-wohnen-braunschweig.de/
https://www.gemeinsam-wohnen-braunschweig.de/
https://www.gemeinsam-wohnen-braunschweig.de/
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tive Wohnform zur ambulanten Versor-

gung in der Häuslichkeit bzw. dem Einzug 

in eine stationäre Pflegeeinrichtung dar. 

In den ambulant betreuten Wohngemein-

schaften können bis maximal 12 Personen 

mit Pflegebedarfen unterschiedlicher 

Ausprägung zusammenleben. Neben Ein-

zelzimmern mit eigenem, barrierefreien 

Bad verfügen die Wohngemeinschaften 

zumeist über gemeinschaftlich genutzte 

Wohnküchen sowie einen Arbeits- und 

Aufenthaltsraum für das Betreuungs- und 

Pflegepersonal. Das Personal wird von 

ambulanten Dienstleistern gestellt und ist 

nicht zwingend ständig vor Ort. Um dem 

Pflegebedarf der Bewohner:innen zu ent-

sprechen sind jedoch häufig Nachtwachen 

präsent bzw. aus dem Bereitschaftsdienst 

abrufbar. 

Unter dem Titel Wohnpflegegemeinschaft 

waren in Braunschweig in 2021 zwei am-

bulant betreute Wohngemeinschaften mit 

8 bzw. 9 Plätzen in der Trägerschaft von 

ambet e. V. eingerichtet. Am 1. Februar 

2023 nahm eine dritte Wohnpflegege-

meinschaft des gleichen Anbieters mit 

weiteren 10 Plätzen den Betrieb auf. 

4.7.3. Quartierskonzepte 
 

Mehrere zum Teil langjährig etablierte An-

gebote sind im Sinne eines Quartierskon-

zeptes bzw. in der Quartiersarbeit enga-

giert und werden von der Stadt Braun-

schweig institutionell gefördert.  

Prominentes Beispiel ist das im Westli-

chen Ringgebiet aktive Mütterzentrum. 

Der Verein ist Träger des Mehrgeneratio-

nenhauses, dass sich als Stadtteiltreff-

punkt mit Service- und Bildungsangebo-

ten, Kontaktcafé, offener Kinderbetreu-

ung, Secondhandladen, Wunschgroßel-

ternvermittlung sowie professionellem 

psychosozialem Beratungsangebot für 

Einzelpersonen und Gruppen präsentiert. 

Mit Fokus auf der Zielgruppe der Senior:in-

nen bieten zudem stadtweit 13 Begeg-

nungsstätten ihre offenen Angebote an. 

Die Trägerschaften der Begegnungsstät-

ten verteilen sich wie folgt:

Name  Träger 
   

Begegnungsstätte Achilles Hof  ambet e. V. 

Begegnungsstätte Bebelhof  Lebenshilfe Braunschweig gGmbH 

Begegnungsstätte der Landesaufnahmebe-
hörde Niedersachsen (LAB) 

 Land Niedersachsen 

Begegnungsstätte Frankfurter Straße  Arbeiterwohlfahrt (Kreisverband) 

Begegnungsstätte In den Rosenäckern  Stiftung St. Thomaehof 

Begegnungsstätte Ottenroder Straße  Stiftung St. Thomaehof 

Begegnungsstätte Querum  Stadt Braunschweig 

Begegnungsstätte Weststadt  Arbeiterwohlfahrt (Kreisverband) 

Begegnungsstätte Böcklerstraße  Caritasverband 

DRK Begegnungsstätte Am Wasserturm  DRK (Kreisverband) 

Begegnungsstätte Louise-Schroeder-Haus  Stadt Braunschweig 

Seniorentagesstätte Stadtpark  Sozialverband Deutschland e. V. 
Tabelle 10: Begegnungsstätten
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Die Begegnungsstätten fungieren als 

quartiersnahe Anlaufstellen und bieten 

Gruppen und Seniorenkreisen Raum und 

Unterstützung für die Umsetzung ihrer In-

teressen. Beispiele sind offene Gruppen-

nachmittage, Handarbeitsgruppen, Werk-

stätten, Töpfern, Sprachangebote sowie 

Angebote im Bereich Bewegungsförde-

rung und Ernährung. 

 

Mit dem Ziel, niedrigschwellige Quartiers-

arbeit zu fördern, hat der Rat der Stadt 

Braunschweig die Erarbeitung und Umset-

zung eines Bedarfsplanes für 12 quartiers-

orientierte Nachbarschaftszentren be-

schlossen. Im Mittelpunkt steht die Schaf-

fung von Treffpunkten mit multifunktio-

nalen Räumlichkeiten, um Angebote für 

unterschiedliche Bedarfe realisieren zu 

können. In einem ersten Schritt soll die 

Einrichtung von Nachbarschaftszentren in 

Stadtteilen mit besonderen Bedarfen, be-

stehender Unterversorgung bzw. gutem 

Weiterentwicklungspotential etablierter 

Einrichtungen erfolgen. Für die Schaffung 

der ersten vier Einrichtungen wurden da-

her die Stadtteile Siegfriedviertel, Rühme, 

Rüningen sowie Südstadt priorisiert. 

 

4.8. Angebote im Vor- und 
Umfeld von Pflege 

4.8.1. Pflege- und Wohnberatung 
 

Pflegeberatung wird in Braunschweig zu-

vorderst durch den seit 2011 im Senioren-

büro angesiedelten Pflegestützpunkt so-

wie weitere, dort vorgehaltene Bera-

tungsangebote geleistet. Nach Jahren 

stetig zunehmender Nachfrage (2015 = 

1.685; 2017 = 1.993) verzeichnete das Se-

niorenbüro zwischen den Jahren 2019 (= 

2.251) und 2021 (= 1.340) einen Rückgang 

der Anzahl durchgeführter Beratungsge-

spräche. Da der Erhebungszeitraum vom 

Pandemiegeschehen überlagert war, 

könnte der Rückgang Folge der Kontakt-

beschränkungen sein bzw. in Präventivver-

halten gründender Zurückhaltung bei der 

Inanspruchnahme liegen. Allerdings ent-

spricht der Rückgang telefonischer Bera-

tungen (2019 = 1544; 2021 = 919) in etwa 

dem der Termine vor Ort (2019 = 663; 

2021 = 395), was gegen das Pandemiege-

schehen als alleinige Ursache spricht. Die 

Entwicklung der Zahl der vom Senioren-

büro in der Häuslichkeit durgeführten Be-

ratungen folgte dem beschriebenen Mus-

ter, bewegt sich insgesamt jedoch auf ei-

nem weitaus niedrigeren Niveau (2015 = 

33; 2017 = 39; 2019 = 44; 2021 = 26). Unge-

achtet des für das Berichtsjahr 2021 doku-

mentierten moderaten Rückgangs treffen 

die Beratungsangebote des Seniorenbü-

ros auf eine hohe Nachfrage. Durch das 

Zusammenspiel von „Komm-Struktur“ und 

aufsuchenden Angeboten wird eine große 

Reichweite realisiert (Abbildung 39). 
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Abbildung 39: Beratungen (Pflegestützpunkt und Seniorenbüro)82 

 

Die Beratungsangebote werden nicht aus-

schließlich von Betroffenen selbst in An-

spruch genommen. Tatsächlich stellen 

Pflegebedürfte lediglich die zweitgrößte 

Gruppe der Adressat:innen der Beratun-

gen da. Noch häufiger lassen sich Angehö-

rige und Zugehörige beraten. Weniger 

häufig nehmen Freunde und Bekannte 

Pflegebedürftiger die Beratungsange-

bote in Anspruch (Abbildung 40). 

 
 

 

Abbildung 40: Adressatenkreis der Beratungen83 

                                                           
82 Eigene Darstellung I Datenbasis des Seniorenbüros. 
83 Eigene Darstellung I Datenbasis des Seniorenbüros. 
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Ungeachtet unterschiedlicher Beratungs-

anlässe lassen sich in der Praxis die Bera-

tungsinhalte nicht immer eindeutig tren-

nen bzw. treten die Schnittmengen der 

verschiedenen Beratungsangebote her-

vor. Pflegerelevante Fragestellungen wer-

den deshalb auch in anderen Beratungsge-

sprächen des Seniorenbüros thematisiert 

und dokumentiert. Die Zusammenschau 

der aggregierten Inhalte bzw. Schwer-

punkte der Beratungsgespräche des Pfle-

gestützpunktes und der Altenhilfe der 

Jahre 2015, 2017, 2019 und 2021 lässt, bei 

möglichen Mehrfachnennungen und in 

nach unten abnehmender Bedeutung sor-

tiert, folgende Schwerpunkte der Bera-

tungen erkennen: 

 Kranken- und Pflegeversicherung 

 andere finanzielle Fragen 

 andere gesetzliche Gebiete 

 Hilfe bei Antragstellung bzw. Wider-

spruch 

 ambulante Pflege / Dienste 

 Dienstleistungen 

 stationäre Pflege 

 Alltagsprobleme 

 Mobilität 

 Hilfsmittel 

 Betreuungsangebote (z. B. Demenz) 

 Vollmachten oder rechtliche Betreu-

ung 

 Sozialhilfe 

 Wohnen / Wohnformen 

 teilstationäre Angebote 

 psychosoziale Probleme 

 Wohnraumanpassung 

 Freizeit, Bildung, Ehrenamt 

 palliative Versorgung. 

 

Demnach stehen die mit dem Leistungs-

recht der Kranken- und Pflegeversicherun-

gen verbundene Themen sowie weitere 

Fragen der Finanzierung und gesetzlicher 

Regelungen und Hilfestellung bei An-

tragsverfahren besonders häufig Gegen-

stand der von den Mitarbeitenden des Se-

niorenbüros durchgeführten Beratungs-

gespräche. Ebenfalls besonders relevant 

sind Fragen zu Diensten der ambulanten 

pflegerischen Versorgung, angrenzender 

Dienstleistungen sowie zu stationären 

Pflegeeinrichtungen.  Neben allgemeinen 

Alltagsproblemen stellen die Themen Mo-

bilität, Hilfsmittel und Betreuungsange-

bote sowie Vollmachten oder rechtliche 

Betreuung ebenfalls häufige Beratungsin-

halte. Deutlich seltener werden in der Be-

ratung die Themen Wohnen bzw.  Wohn-

raumanpassung, Freizeit, Bildung, Ehren-

amt und palliative Versorgung angespro-

chen. 
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Neben dem Pflegestützpunkt bieten bei-

spielsweise die Verbände der freien Wohl-

fahrtspflege Pflegeberatung an. Dabei ist 

jedoch zu beachten, dass sie selbst als An-

bieter von Pflege und pflegenahen Dienst-

leistungen am Markt sind. Explizite Hin-

weise auf Beratungsangebote finden sich 

beispielsweise bei der Evangelischen Stif-

tung Neuerkerode (Diakonie), der AWO 

(telefonische Beratung) sowie der  Caritas 

und dem Paritätischen. 

Darüber hinaus verfügt Braunschweig 

über ein spezialisiertes Beratungsangebot 

für Menschen mit gerontopsychiatrischen 

Erkrankungen (z. B. Demenz, Depressio-

nen) und ihren Angehörigen. Die vom 

freien Träger ambet e. V. organisierte ge-

rontopsychiatrische Beratungsstelle ist 

zudem Standort des Kompetenzzentrums 

gerontopsychiatrische Beratung Südost-

Niedersachsen. 

 

Diese und viele privatwirtschaftliche An-

bieter ambulanter Pflegeleistungen bie-

ten zu dem Pflegeberatungsbesuche nach 

§ 37 Absatz 3 SGB XI an. Pflegeberatungs-

besuche werden von den Pflegekassen 

verpflichtend für Pflegegeldempfän-

ger:innen der Pflegerade 2 und 3 (halb-

jährlich) sowie 4 und 5 (vierteljährlich) an-

geboten, um sie bei der adäquaten Ver-

wendung der Leistungen zu unterstützen. 

Pflegebedürftige des Pflegegrades 1 ha-

ben halbjährlichen Anspruch auf einen Be-

ratungsbesuch. 

Zum Thema (Senioren-) Wohnen bieten 

ebenfalls weitere Stellen in der Stadt Be-

ratung und Unterstützung an. 

https://www.netzwerk-esn.de/news/beratungsstelle-elise-feiert-eroeffnung
https://www.netzwerk-esn.de/news/beratungsstelle-elise-feiert-eroeffnung
https://www.awo-bs.de/beratung/telefonische-pflegeberatung.html
https://www.awo-bs.de/beratung/telefonische-pflegeberatung.html
https://www.caritas-bs.de/senioren/beratung-rund-um-pflege
https://www.paritaetischer-bs.de/angebote/paritaetische-dienste/beratung/
https://ambet.de/beratung
https://ambet.de/beratung
https://www.gesetze-im-internet.de/sgb_11/__37.html
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Der DRK Kreisverband Braunschweig-Salz-

gitter e. V. berät zu allen Fragen des barri-

erefreien Wohnens, entsprechend baulich 

technischen Veränderungen und Finanzie-

rungsmöglichkeiten. Der Internetauftritt 

der Stadt hält zudem eine Checkliste für 

die Suche nach einer senior:innengerech-

ten Wohnung bereit. 

 

Auch Wohnungsunternehmen wollen ih-

ren älteren Mieter:innen mit Wohnraum-

beratung zur Seite stehen. In Braun-

schweig finden sich beispielsweise auf den 

Internetauftritten der Nibelungen-Wohn-

bau-GmbH Braunschweig und Wohnstät-

ten-Gesellschaft mbH und der Baugenos-

senschaft "Wiederaufbau" eG explizite 

Hinweise und Angebote. 

 

4.8.2. Angebote zur Unterstützung im 
Alltag 

 

„Wenn Pflegebedürftige noch in der eige-

nen Häuslichkeit wohnen, wird die Ver-

sorgung vielfach von Angehörigen oder 

anderen nahestehenden Personen über-

nommen, die bei Bedarf ambulante Pfle-

gedienste hinzuziehen. Angebote zur Un-

terstützung im Alltag sind ein weiterer 

Baustein der Versorgung. Sie erbringen 

jedoch keine Pflegeleistungen, sondern 

unterstützen Pflegebedürftige und Ange-

hörige vielmehr bei der Bewältigung ihres 

Alltages im Umfeld von Pflege.

                                                           
84 Niedersächsisches Ministerium für Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung, 2023. 

 

 

 

Die Leistungen der Angebote zur Unter-

stützung im Alltag (AzUA) umfassen in-

haltlich 

 Betreuung und Beaufsichtigung (in 

Einzel- oder Gruppenbetreuung), 

 Alltagsbegleitung der Pflegebedürfti-

gen, 

 Pflegebegleitung für die Angehörigen 

sowie 

 hauswirtschaftliche Dienstleistungen 

im unmittelbaren Umfeld der Pflege-

bedürftigen. 

Pflegebedürftige wie auch Angehörige 

werden bei der Bewältigung ihres Allta-

ges im Umfeld von Pflege damit unter-

stützt und entlastet.“84 

 

https://www.braunschweig.de/leben/senioren/03_wohnen/wohnraumberatung.php
https://www.braunschweig.de/leben/senioren/03_wohnen/wohnraumberatung.php
https://www.braunschweig.de/leben/senioren/03_wohnen/seniorengerechteswohnen.php
https://www.braunschweig.de/leben/senioren/03_wohnen/seniorengerechteswohnen.php
https://www.braunschweig.de/leben/senioren/03_wohnen/seniorengerechteswohnen.php
https://www.nibelungen-wohnbau.de/wohnen/besondere-wohnformen/
https://www.nibelungen-wohnbau.de/wohnen/besondere-wohnformen/
https://www.nibelungen-wohnbau.de/wohnen/besondere-wohnformen/
https://www.wiederaufbau.de/wohnberatung.html
https://www.wiederaufbau.de/wohnberatung.html
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Das Feld der Anbieter von AzUA-Diensten 

entwickelt sich derzeit besonders dyna-

misch. Um einen Überblick über Anzahl, 

Kapazitäten und Reichweite der in Braun-

schweig aktiven Anbieter zu erhalten, 

wurden diese im Rahmen der Berichtsle-

gung durch das Sozialreferat mittels Kur-

fragebogen befragt. Hierzu wurden auf 

Grundlage der im Januar 2024 auf der In-

ternetplattform Pflegenavigator der all-

gemeinen Ortskrankenkasse (AOK) für 

Braunschweig gelisteten Dienste im Be-

reich „Unterstützungsangebote“ ein E-

Mail-Verteiler erstellt. Der Verteiler 

wurde um gegebenenfalls noch nicht ent-

haltene hiesige Pflegedienste und Nach-

barschaftshilfen ergänzt. Weitere Adres-

sen von (möglichen) AzUA-Anbietern wur-

den auf Grundlage von Hinweisen des Se-

niorenbüros bzw. eigener Recherchen hin-

zugefügt. Am 25. Januar 2024 wurden 75 

Akteure per E-Mail angeschrieben und mit 

Rücksendung der ausgefüllten Kurzfrage-

bögen bis zum 31. Januar 2024 gebeten. 

Der Rücklauf bis zum Stichtag betrug 18. 

In den Tagen danach wurden diejenigen 

Anbieter, die sich bislang nicht gemeldet 

hatten, telefonisch erreicht. 

Sie wurden an die Erhebung erinnert. Eini-

gen Anbietern wurden die Fragebögen auf 

Wunsch erneut zugesandt. Über den Stich-

tag hinaus und bis zum Redaktionsschluss 

erreichten die Autor:innen so weitere 21 

Fragebögen, so dass insgesamt 39 ausge-

wertet werden konnten. Insgesamt waren 

10 nicht vollständig bzw. widersprüchlich 

https://www.aok.de/pk/pflegenavigator/
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ausgefüllt. Das heißt einzelne Items blie-

ben unbeantwortet oder die Antworten 

auf ein Item ließen sich nicht logisch mit 

der Antwort auf ein anderes Item in Ein-

klang bringen. Die nachstehend berichte-

ten Ergebnisse bilden so vor allem belast-

bare Tendenzen ab. Lediglich ein Fragebo-

gen eines oder einer als Einzelperson 

AzUA-Dienste Erbringendem/r wurde ano-

nym eingesandt. 

 

Da den Autor:innen keine aktuelle Liste 

der in Braunschweig ansässigen Anbieter 

mit AzUA-Anerkennung zugänglich ist, 

kann nicht final bestimmt werden, wieviel 

Anbieter mit Anerkennung sich nicht be-

teiligt haben. Angesichts der hohen Zahl 

von Rücksendungen ist davon auszuge-

hen, dass sich die Zahl der anerkannten 

Anbieter, die sich nicht an der Befragung 

beteiligt haben, im niedrigen einstelligen 

Bereich bewegt. 

 

Ausgehend von den in die Auswertung ein-

geflossenen Fragebögen verfügen 33 der-

zeit im Stadtgebiet ansässige Akteure 

über eine Anerkennung als AzUA-Anbieter 

gemäß der Landesverordnung über die 

Anerkennung von Angeboten zur Unter-

stützung im Alltag nach dem elften Buch 

des Sozialgesetzbuches (AnerkVO SGB XI). 

Abbildung 41 gibt einen Überblick über 

die Standortniederlassungen der im Stadt-

gebiet aktiven Leistungserbringer. Mit 

fünf bis sieben im Stadtbezirk niedergelas-

senen und zwischen 17 und 20 dort akti-

ven Leistungserbringern weisen die Be-

zirke 221 Weststadt, 130 Mitte und 310 

Westliches Ringgebiet die höchste Anbie-

terdichte auf. In den Bezirken 330 Nord-

stadt-Schunteraue, 112 Wabe-Schunter-

Beberbach und 212 Südstadt-Rautheim-

Melverode sind jeweils drei Anbieter loka-

lisiert – allerdings sind im Stadtbezirk 212 

Südstadt-Rautheim-Mascherode insge-

samt 17 Anbieter mit ihren Angeboten 

präsent. Damit erreicht der Bezirk einen 

mit der Weststadt vergleichbaren Versor-

gungsgrad. Wenngleich nur jeweils 2 An-

bieter in den Stadtbezirken 321 Lehndorf-

Watenbüttel und 211 Braunschweig-Süd 

mit ihren Niederlassungen angesiedelt 

sind, übertrifft die Zahl der vor Ort mit 

Dienstleistungen präsenten Anbieter die 

der Bezirke 330 Nordstadt-Schunteraue 

und 112 Wabe-Schunter-Beberbach. Ohne 

im Stadtbezirk niedergelassene Anbieter 

und mit nur jeweils 13 vor Ort mit Angebo-

ten präsenten Diensten werden die Be-

zirke 111 Hondelage und 222 Südwest im 

Vergleich am geringsten durch AzUA-An-

bieter erreicht. 

 

Insgesamt werden auch hier die im Stadt-

kern liegenden Stadtbezirke besser mit 

Angeboten erreicht als Stadtbezirke in 

den Außenbereichen. Hervorstechende 

Ausnahmen sind hier 112 Wabe-Schunter-

Beberbach und 212 Südstadt-Rautheim-

Mascherode, die zu den Gebieten mit den 

zweitmeisten angesiedelten Diensten ge-

hören. Insgesamt ergibt sich dennoch ein 

uneindeutiges Bild. Angesichts der hohen 

file:///C:/Users/Weber10/Downloads/3SL2_AZUA_AnerkVO_11.01.2022.pdf
file:///C:/Users/Weber10/Downloads/3SL2_AZUA_AnerkVO_11.01.2022.pdf
file:///C:/Users/Weber10/Downloads/3SL2_AZUA_AnerkVO_11.01.2022.pdf
file:///C:/Users/Weber10/Downloads/3SL2_AZUA_AnerkVO_11.01.2022.pdf
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Zahlen von Menschen ab dem 65. Lebens-

jahr (vgl. Abbildung 2, Kapitel 2.1) er-

scheint die Konzentration der Dienste 

bzw. Aktivitäten in den zentralen Stadtbe-

zirken als folgerichtig. Allerdings ist, ge-

messen an der jeweiligen Gesamtbevölke-

rung, der prozentuale Anteil der Men-

schen ab 65 gerade in den weniger erreich-

ten äußeren Bezirken besonders hoch. An-

gesichts der Abnahme traditioneller Fami-

lienverbünde bzw. zunehmender Anony-

mität auch in weniger urbanen Wohnge-

genden kann damit gerade hier der Bedarf 

für unterstützende Dienste ebenfalls be-

sonders hoch sein. Zwar weisen die Daten 

darauf hin, dass viele Dienste, auch ohne 

mit einer Niederlassung vor Ort, in den äu-

ßeren Stadtbezirken aktiv sind. Wie bei 

den Pflegediensten ist jedoch auch hier 

mit Effizienzverlusten durch lange Wege-

zeiten zu rechnen. 

Zu beachten ist ferner, dass sieben 

Dienste angaben, auch außerhalb des 

Stadtgebietes, in angrenzenden Kommu-

nen, aktiv zu sein. Bei einer Beurteilung 

des Verhältnisses von Angebot und Nach-

frage von AzUA-Diensten in der Stadt wird 

dies zu berücksichtigen sein. 
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Abbildung 41: Angebote zur Unterstützung im Alltag (AzUA)85 

Den Befragungsergebnissen zufolge wer-

den in der Stadt von rund 398 aktiven 

AzUA-Helfer:innen pro Woche circa 1.760 

Bürger:innen mit Dienstleistungen er-

reicht. Mit je 2 Angeboten liegen Versor-

gungsschwerpunkte dabei im Bereich 

                                                           
85 Eigene Datenerhebung I Darstellung Stadt Braunschweig, Abteilung Geoinformation, 2022 / 2023 / 2024. 

hauswirtschaftlicher Dienstleistungen so-

wie Angeboten der Betreuung, Beaufsich-

tigung und Alltagsbegleitung von Pflege-

bedürftigen. Mit stadtweit 25 Angeboten 

nahezu gleichauf liegen Angebote im Be-

reich der Entlastung pflegender An- und 
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Zugehöriger. Mit acht bzw. sechs Angebo-

ten der Pflegebegleitung und Gruppenbe-

treuung erscheinen dieser Bereiche der 

AzUA-Dienstleistungen im Vergleich aus-

baufähig. Jeweils ein befragter Dienst gab 

unter der Rubrik Sonstiges Pflegebera-

tung und Tagespflege als im Rahmen von 

AzUA erbrachte Leistung an (Abbildung 

42). 

 

 
 
Abbildung 42: Leistungsangebot der AzUA-Dienste86 

 
 

Vor dem Hintergrund zulässiger Mehr-

fachangaben spiegeln die von den Diens-

ten gemachten Angaben zur Reichweite 

die voranstehend berichteten Daten zu 

vorgehaltenen Kapazitäten bzw. Ange-

botsschwerpunkten. Mit 51 % werden 

knapp über die Hälfe aller derzeit in 

Braunschweig erbrachten Leistungen im 

Bereich hauswirtschaftlicher Dienste ab-

gerufen. Mit 17 % bzw. 15 % folgen die 

Entlastung Angehöriger sowie die Betreu-

ung, Beaufsichtigung und Alltagsbeglei-

tung Pflegebedürftiger. Mit 12 % Anteil 

an den erbrachten Leistungen werden 

Gruppenangebote relativ selten erbracht, 

wobei hier jeweils mehrere Hilfebedürf-

tige profitieren. Pflegebegleitung stellt 

mit 5 % den kleinsten Bereich der Leis-

tungserbringung im Kontext von AzUA-

Hilfen dar. 

 

 

                                                           
86 Eigene Datenerhebung. 
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Abbildung 43: Anteil betreute Personen pro Woche je Leistung87 

 
Nach den Voraussetzungen ihrer AzUA- 

Tätigkeit gefragt gibt die Mehrheit der An-

bieter an, ihre Dienste unter dem Vorzei-

chen einer juristischen Person bzw. Perso-

nengesellschaft, das heißt als Gesellschaft 

bürgerlichen Rechts (GbR) oder Gesell-

schaft mit beschränkter Haftung (GmbH) 

mit Haupt- oder ehrenamtlich eingesetz-

ten Kräften anzubieten. Ein Anteil von 

68 % der hiesigen AzUA-Anbieter wählen 

diesen Rechtsrahmen. Insgesamt 27 % der 

Anbieter sind Einzelpersonen, die AzUA-

Hilfe als selbständige Dienstleister (19 %) 

oder im Rahmen ihres Engagements als 

Nachbarschaftshelfer:in erbringen (8 %). 

5% der Befragten wollten die von ihnen 

gewählte Rechtsform nicht spezifizieren 

(Abbildung 43).

 

 
 

                                                           
87 Eigene Datenerhebung. 
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Abbildung 44: Rechtlicher Rahmen der AzUA-Dienste88 

Den Angaben der Befragten zufolge sind 

mit 282 Personen die Mehrheit der AzUA-

Helfer:innen im Rahmen eines Minijobs ak-

tiv. Lediglich 14 AzUA-Helfer:innen sind 

Vollzeit im Einsatz, 92 erbringen ihre Leis-

tungen als Teilzeitkraft.89 

 

Die Anbieter wurden darüber hinaus nach 

möglichen Barrieren befragt, die derzeit 

einem Ausbau ihrer Kapazitäten entge-

genstehen. Nur neun Anbieter machten 

hierzu keine Angaben, insgesamt 18 ver-

wiesen auf fehlendes Personal, sieben da-

von explizit auf fehlende ehrenamtliche 

Helfer:innen. Drei Anbieter führten neben 

dem fehlenden Personal auch fehlende 

räumliche Kapazitäten an, wobei einmal 

explizit fehlende Räumlichkeiten für Grup-

penangebote berichtet wurden. Insge-

samt vier Anbieter verwiesen auf fehlende 

                                                           
88 Eigene Datenerhebung. 
89 Das Abweichen der Summe der Angaben von der oben angegebenen Anzahl der AzUA-Helfer:innen insge 

 samt ist auf z.T. fehlende Angaben auf einzelnen Fragebögen zurückzuführen. 

finanzielle Mittel bzw. mangelnde Vergü-

tung (1), wobei einer dieser sowie ein wei-

terer Anbieter auch hohe Kosten für die 

Koordination monierten. Ein Anbieter gab 

Altersgründe und Abrechnungsmodalitä-

ten als Gründe dafür an, seine Kapazitäten 

nicht ausbauen zu können. Ein Anbieter 

bedauert – vermutlich aufgrund einer Aus-

schlussklausel der städtischen Förder-

richtlinie der Nachbarschaftshilfen – keine 

hauswirtschaftlichen Dienstleistungen für 

Menschen mit Pflegegrad 1 erbringen zu 

können. 

4.8.3. Hospiz- und Palliativversorgung 
 

Palliative Versorgung wirkt nicht nur in 

der allerletzten Lebensphase, sondern 

setzt wesentlich früher im Krankheitsver-

lauf an. Sie verfolgt das Ziel, die Lebens-

qualität von chronisch nicht-heilbar Er-

krankten über einen möglichst langen 

68%

19%

8%
5%

Rechtlicher Rahmen

juristische Person(engesellschaft) Einzelperson (selbstständig)

Einzelperson (Nachbarschaftshelfer:in) keine Angabe*
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Zeitraum zu stabilisieren und zu verbes-

sern. Ambulante und stationäre hospizli-

che Angebote wiederum nehmen nicht 

nur alte Menschen in den Blick. Vielmehr 

zeigen sie sich offen für Menschen jeden 

Alters und schließen somit auch Kinder 

ein. 

Die Hospizarbeit Braunschweig e. V. ist 

seit 1993 aktiv und kann neben vier haupt-

amtlich Tätigen in der Administration über 

120 Ehrenamtliche in verschiedenen Be-

reichen vorweisen, die die hospizliche Be-

gleitung leisten und Menschen in ihrer 

letzten Lebensphase ehrenamtlich beglei-

ten: 

 in der ambulanten Sterbebegleitung 

 in der ambulanten Kinderhospizarbeit 

SONne 

 im Hospizhaus Am Hohen Tore Braun-

schweig 

 in der Trauerbegleitung 

 im Arbeitskreis Lichtblick 

 im Arbeitskreis Kraftstern 

 in der Begleitgruppe Bestattungen. 

 

Jahr insgesamt davon 
  Erwachsene Kinder 

2015 55 52 3 

2017 68 65 3 

2019 67 64 3 

2021 45 43 2 
Tabelle 11: Abgeschlossene Begleitungen ambulante Hospizarbeit90 

 

Stationäre Begleitung in der letzten Le-

bensphase bietet in der Stadt Braun-

schweig das „Hospiz Braunschweig“. Die 

Einrichtung besteht aus dem „Tageshospiz 

an der Oker Braunschweig“ (Eröffnung 

Sommer 2023) sowie dem „Hospiz Am Ho-

hen Tore Braunschweig“, in dem Men-

schen mit einer unheilbaren Krankheit auf-

genommen werden, 

 deren Lebenserwartung auf einige 

Wochen bis wenige Monate begrenzt 

ist, 

 deren häusliche Situation die Pflege 

und Versorgung nach Ausschöpfung 

                                                           
90 Hospiz Braunschweig, 2023. 

aller Möglichkeiten nicht zulässt (z. B. 

bei Überforderung pflegender Ange-

höriger), 

 die über die Leitgedanken des Hospi-

zes aufgeklärt sind und ihr Einver-

ständnis gegeben haben (ggf. stellver-

tretend durch bevollmächtigte Be-

zugspersonen). 

 

Das stationäre Hospiz verfügt innerhalb 

eines großen Wohnhauses über 12 Einzel-

zimmer, eine große Wohnküche sowie ein 

gemeinsames Wohnzimmer und arbeitet 

https://www.hospizarbeit-braunschweig.de/
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mit haupt- und ehrenamtlichen Mitarbei-

ter:innen. Die Kostenübernahme erfolgt 

anteilig durch die Krankenkassen, die Pfle-

gekassen und den Träger des Hospizes. 

 

 
Abbildung 45: Belegung im stationären Hospiz91 

Die Abbildung 45 gibt die Belegungszah-

len im stationären Hospiz des Beobach-

tungszeitraumes 2015 bis 2021 wieder. 

Demnach blieb die Belegung mitunter 

leichten Schwankungen zwischen der 

Spitze von 163 Betreuten in 2015 und 140 

Betreuten in 2017 weitestgehend kon-

stant. 

Nach 146 Personen in 2019 wurden in 

2021 zuletzt 148 Personen betreut. Die 

Zahlen verdeutlichen ebenfalls, dass deut-

lich mehr Frauen den Weg in das Hospiz 

finden. Mit 63 % in 2015, 55 % in 2017, 

62 % in 2019 und 63 % in 2021 stellten sie 

jeweils die Mehrheit der dort Versorgten. 

 

 

 
Abbildung 46: Belegung vs. Anfragen92 

                                                           
91 Hospiz Braunschweig, 2023. 
92 Hospiz Braunschweig, 2023. 
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Die hohe Nachfrage nach stationär-hospiz-

licher Betreuung wird auch durch die Ge-

genüberstellung der tatsächlichen Bele-

gungszahlen und den Anfragen besonders 

deutlich. Abbildung 46 bildet deshalb Ver-

laufskurven der im Beobachtungszeit-

raum registrierten Anfragen und die der 

Belegungszahlen ab. Die deutlich über 

den vorhandenen Kapazitäten liegende 

Nachfrage, hier als Summe aller persönli-

chen, schriftlichen oder telefonischen An-

fragen abgetragen, spricht für einen wei-

teren Ausbau der hospizlichen Infrastuk-

tur. Hier, wie in anderen Bereichen auch, 

setzen Refinanzierungsfragen und die ge-

nerelle Personalknappheit enge Grenzen. 

Von den Zahlen nicht erfasst sind die in 

der Regel ein bis zwei Betreuten, deren 

Aufenthalt im Hospiz sich deutlich länger 

erstreckt als gemeinhin üblich. Einige we-

nige Betreute verbleiben so zum Teil län-

ger als 12 Monate. 

 
 

 
Abbildung 47: Durchschnittliches Alter der im Hospiz Betreuten93 

 
Abbildung 47 gibt das Durchschnittsalter 

der im Beobachtungszeitraum stationär-

hospizlich Betreuten wieder. Mit Aus-

nahme des Jahres 2015, in dem das  Durch-

schnittsalter der Frauen deutlich jünger 

war, ist keine nennenswerte Geschlechter-

disparität erkennbar. 

 

 

                                                           
93 Hospiz Braunschweig, 2023. 
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Abbildung 48: Durchschnittliche Verweildauer der Bewohner:innen im Hospiz in Tagen94 

 

Auch in Bezug auf die Verweildauer sind, 

vor dem Hintergrund leichter Schwankun-

gen, keine eindeutigen Unterschiede zwi-

schen den Geschlechtern zu erkennen. 

Im Durschnitt werden die Gäste des Hospi-

zes zwischen 20 und 30 Tagen dort be-

treut. 

 

 

 

                                                           
94 Hospiz Braunschweig, 2023. 
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Spezialisierte ambulante Palliativver-

sorgung 

In Braunschweig sind zwei Anbieter der 

Spezialisierten ambulante Palliativversor-

gung (SAPV) nach § 37b SGB V ansässig. 

Ein weiterer in der Region ansässiger 

SAPV-Dienst ist ebenfalls in der Stadt ak-

tiv. Darüber hinaus sind verschiedene wei-

tere Pflegedienste im Rahmen der allge-

meinen ambulanten Palliativversorgung 

(AAPV) engagiert oder unterhalten Ko-

operationsbeziehungen mit den hiesigen 

SAPV-Diensten. Im Unterschied zu den 

SAPV-Diensten müssen die Mitarbeiter:in-

nen von Pflegediensten mit Leistungen 

der AAPV keine Fortbildung zur Palliativ-

fachkraft nachweisen. Lokale Daten zur In-

anspruchnahme von AAPV standen im 

Rahmen der Berichtslegung nicht zur Ver-

fügung. Allerdings waren zwei in Braun-

schweig tätige SAPV-Dienste bereit, Da-

ten ihrer Leistungsstatistiken zur Verfü-

gung zu stellen. Aufgrund softwaretechni-

scher Änderungen in der Datenerfassung 

der Dienste beschränkt sich die Darstel-

lung auf die Berichtsjahre 2019 und 2021. 

 

Der Vergleicht der Zahl zu den in den Jah-

ren betreuten Patient:innen lässt augen-

scheinlich eine deutliche Zunahmen um 86 

Patient:innen von 413 in 2019 auf 499 in 

2021 erkennen. Allerdings konnte ein An-

bieter aus dokumentationstechnischen 

Gründen für 2019 nur Daten von fünf Mo-

naten übermitteln. Entsprechend redu-

ziert ist die Gesamtzahl der in die Auswer-

tung eingeflossenen Patient:innen. Der 

Vergleich der Nutzer:innendaten nach Ge-

schlecht offenbart, dass, ähnlich der stati-

onär-hospizlichen Versorgung, etwas 

mehr Frauen als Männer das Angebot der 

SAPV-Dienste in Anspruch nehmen. Wäh-

rend im Jahr 2019, bei 201 versorgen Män-

nern und 2012 versorgten Frauen, ledig-

lich 11 Frauen mehr versorgt wurden, ist 

für 2021 eine Differenz von 38 dokumen-

tiert. In 2021 wurden 230 Männer und 268 

Frauen mit SAPV versorgt. Zu beiden Be-

obachtungszeitpunkten lebten die meis-

ten Menschen mit Angehörigen (2019: 

150; 2021: 171) oder waren in einer statio-

nären Pflegeeinrichtung untergebracht 

(2019: 92; 2021: 106). Im Vergleich lebten 

nur wenige (2019: 25; 2021: 42) allein. 

 

Während in 2019 die Durchschnittliche 

Versorgungsdauer der von beiden SAPV-

Diensten Versorgten 61,5 Tage betrug, 

waren es in 2021 im Mittel 88 Tage. Im 

Rahmen der SAPV-Versorgung gelang es 

einer hohen Zahl von Patient:innen in der 

Häuslichkeit zu versterben. In 2019 war 

dies bei 91, in 2021 bei 115 Patient:innen 

der Fall. Auch konnten 86 (2019) bzw. 137 

(2021) in der heimstationären Versorgung 

versterben – angesichts der hohen Zahl 

(s.o.) in der heimstationären Versorgung 

von SAPV-Erreichten kann auch für viele 

dieser Patient:innen angenommen wer-

den, am Wunschort verstorben zu sein. In 

2019 sind 32 Patient:innen und in 2021 ins-

gesamt 45 von den Diensten betreute Pa-

tient:innen auf der Palliativstation eines 
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Krankenhause, 5 (2019) bzw. 2 (2021) in ei-

ner Kurzzeitpflegeeinrichtung sowie 21 

(2019) bzw. 26 (2021) auf anderen, nicht 

primär palliativ ausgerichteten Kranken-

hausstationen verstorben. 

4.8.4. Pflegekurse und Pflegetrainings 
 

Derzeit werden in Braunschweig Pflege-

kurse und Pflegetrainings für pflegenden 

An- und Zugehörige nur auf entspre-

chende Nachfrage von einzelnen Pflege-

kassen, insbesondere der Allgemeinen 

Ortskrankenkasse (AOK) angeboten. 

Letzte Hilfe-Kurse bietet bspw. die Hos-

pizarbeit Braunschweig e. V. an. 

Selbsthilfegruppen für pflegende An- und 

Zugehörige werden über die Selbsthilfe-

Kontaktstelle KIBiS (Kontakt, Information 

und Beratung im Selbsthilfebereich) er-

reicht. 

4.8.5. Serviceleistungen 
 

Informationen zu Anbietern im Bereich Es-

sen auf Rädern, Hausnotrufdienste, Aus-

leihe von Hilfsmitteln (Sanitätshäuser), 

Wäsche- und Reinigungsservice, Haus-

haltshilfen) können über die Informations-

angebote des Seniorenbüros abgerufen 

werden. 

4.8.6. Nachbarschaftshilfen, Ge-
sprächskreise, Freiwilligenagen-
turen und Selbsthilfe 

 

Im Stadtgebiet Braunschweig sind12 

Nachbarschaftshilfen angesiedelt (s. An-

hang 1). Sie verfolgen einen quartiersori-

entierten Ansatz und bieten mit ca. 600 

Ehrenamtlichen soziale Beratung und Un-

terstützung im Bereich sozialer Unterstüt-

zung, Begleitung und Betreuung an. Das 

Angebot richtet sich zuvorderst an allein 

lebende Senior:innen, die nicht Empfän-

ger:innen von Pflegeleistungen sind. Die 

Leistungen erstrecken sich unter anderem 

auf Besuchsdienste, nicht hauswirtschaft-

liche Unterstützung im Haushalt und beim 

Einkaufen sowie Begleitung auf außer-

häuslichen Wegen. Von den Nutzer:innen 

wird eine monatliche Verwaltungspau-

schale sowie eine Aufwandsentschädi-

gung für die Helfer:innen entrichtet. Dar-

über hinaus erfahren die Nachbarschafts-

hilfen eine institutionelle Förderung der 

Stadt. Die Koordination der Aktivitäten 

der Nachbarschaftshelfer:innen wird mit 

12 Vollzeitstellen im Bereich der Sozialen 

Arbeit gefördert. Weitere Aufgaben die-

ser Koordinator:innen der Nachbar-

schaftshilfe liegen im Bereich der Bera-

tung und Information im Kontext von 

Hilfsangeboten bzw. Antragstellung, der 

Förderung sozialer Kontakte und Teilhabe 

sowie der Vernetzung mit anderen Hilfs-

angeboten in den Stadtteilen. 

 

Neben der Suchtselbsthilfe stellen Grup-

pen zu anderen gesundheits- bzw. krank-

heitsassoziierten Themen den größten 

Anteil des regionalen Angebots im Bereich 

der Selbsthilfe. In Braunschweig werden 

sie von der Kontaktstelle für Selbsthilfe in 

Braunschweig KIBiS (Kontakt, Information 

und Beratung im Selbsthilfebereich) unter 
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der Trägerschaft des Paritätischen Wohl-

fahrtsverbandes unterstützt. Die KIBiS 

bietet Kontakt, Information und Beratung 

für Selbsthilfeinteressierte, -gruppen und 

professionelle Helfer:innen. Auch eine 

Gruppe für pflegende An- und Zugehörige 

kann über die KIBiS erreicht werden. Mit-

arbeiter:innen der Stadtverwaltung 

Braunschweig vernetzen sich in einem Ge-

sprächskreis für pflegende Angehörige 

und werden von der verwaltungsinternen 

Sozialberatung unterstützt. 

 

Seit 1998 arbeitet der Trägerverein der 

Freiwilligenagentur – Jugend – Soziales – 

Sport e. V. der Fachhochschule Braun-

schweig-Wolfenbüttel. Mitglieder sind 

Einzelpersonen sowie Verbände aus dem 

sozialen Bereich und dem Sport. Die Frei-

willigenagentur agiert als überregionaler 

Anbieter von Projekten, Serviceleistungen 

und Dienstleistungen für ehrenamtlich Tä-

tige und Institutionen, Vereine und Ver-

bände sowie Partner aus der Wirtschaft. 

Zu den Aufgaben der Agentur gehören: 

Ansprache, Beratung, Vermittlung, Beglei-

tung, Weiterbildung, Management und 

Organisation, Lobbyarbeit im Sinne des 

Ehrenamts sowie die Schaffung einer An-

erkennungskultur. Darüber hinaus be-

treibt sie die Vernetzung der Institutionen 

untereinander. Auf der Internetplattform 

der Freiwilligenagentur können sich Inte-

ressiert über eine Börse vermitteln lassen. 

 

 

 

4.8.7. Sozialpsychiatrischer Dienst und 
Krisendienste 
Anke Scholz und Nicole Scornavacce 

 

Der Sozialpsychiatrischer Dienst (SpDi) 

macht ambulante Hilfsangebote für psy-

chisch kranke Menschen im Erwachsenen-

alter und deren Angehörige. Die Hilfen 

sollen dazu beitragen, dass Krankheiten o-

der Behinderungen rechtzeitig erkannt 

und behandelt bzw. die betreffenden Per-

sonen sozialpsychiatrisch betreut werden. 

Dabei wird das Ziel verfolgt, den betroffe-

nen Person zu ermöglichen ihre selbst-

ständige Lebensführung im gewohnten 

Umfeld fortzuführen oder wieder zu erlan-

gen. Unter 18-Jährige mit psychiatrischen 

Auffälligkeiten werden vom Kinder- und 

Jugendpsychiatrischen Dienst des Ge-

sundheitsamtes betreut. Dieser ist dem 

Kinder- und Jugendärztlichen Dienst an-

gegliedert. 

Die Sozialpsychiatrischen Dienste sind als 

multiprofessionelle Teams unter fachärzt-

licher und / oder fachpsychotherapeuti-

scher Leitung organisiert und vielerorts 

Teil des öffentlichen Gesundheitsdiens-

tes. Das bundesweite Netzwerk Sozialpsy-

chiatrischer Dienste hat im Jahr 2012 fol-

gende Kernaufgaben beschrieben: 

1. Niederschwellige Beratung und Be-

treuung, 

2. Krisenintervention und (im Notfall) 

Unterbringung, 

3. Planung und Koordination von Einzel-

fallhilfen, 

4. Netzwerkarbeit und Steuerung im re-

gionalen Verbund. 
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Psychosozialer Krisendienst der Stadt 
Braunschweig 
 

Eine Besonderheit in Braunschweig ist, 

dass der SpDi die Kernaufgabe „Krisenin-

tervention“ tagsüber grundsätzlich vor-

hält, und zwar durch die Installation eines 

Psychosozialen Krisendienstes für Wo-

chenenden und Feiertage. Im Gegensatz 

zum Sozialpsychiatrischen Dienst ist der 

Krisendienst nicht ärztlich besetzt. Die Kri-

senintervention wird von Fachkräften auf 

Honorarbasis geleistet und versucht in 

erster Linie, stationäre Unterbringung 

durch Beratung zu vermeiden. Es kann im 

akuten Krisenfall jedoch auch eine Unter-

bringungsmaßnahme organisiert werden. 

Die Kontaktaufnahme erfolgt zunächst te-

lefonisch, bei Bedarf arbeiten die Mitar-

beitenden des Krisendienstes aufsuchend. 

 

Der Psychosoziale Krisendienst ist be-

grenzt auf das Stadtgebiet Braunschweig 

und richtet sich an: 

 Menschen in akuten Lebenskrisen 

 und deren Angehörige und das soziale 

Umfeld, 

 psychisch erkrankte und seelisch be-

hinderte Menschen in Krisensituatio-

nen, 

 Menschen in einer suizidgefährdeten 

Situation. 

 

 

                                                           
95 Stadt Braunschweig, 2024. 

 

Sozialpsychiatrischer Verbund 

Der SpDi führt nach der Kernaufgabe die 

Geschäfte des Sozialpsychiatrischen Ver-

bundes, in dem kommunale Hilfeerbringer 

organisiert und vernetzt sind. In Fachgrup-

pen und Gremien wird die Versorgungssi-

tuation kritisch geprüft und aktuelle The-

men in die Politik transportiert. 

4.8.8. Besuchs-, Fahr- und Begleit-

dienste 
 

Die Interkulturelle Servicestelle für Ge-

sundheitsfragen ist im Gesundheitsamt 

der Stadt angesiedelt. Ziel der Service-

stelle ist es, den in Braunschweig leben-

den Bürger:innen mit Migrationshinter-

grund und Flüchtlingen einen nied-

rigschwelligen Zugang zur Gesundheits-

versorgung zu ermöglichen. Dafür wurden 

mehrsprachige Gesundheitslots:innen 

ausgebildet, die zu relevanten Gesund-

heitsthemen in Gruppen- und Einzelbera-

tungen informieren und erste Schritte bei 

der Inanspruchnahme von Gesundheits-

einrichtungen begleiten. Die Gesundheits-

lots:innen bieten fremdsprachliche bzw. in 

leichter Sprache gehaltene Schulungen zu 

Gesundheits- und Themen der gesundheit-

lichen Versorgung. Ihre Aktivitäten för-

dern Zugang, Integration und Teilhabe.95 

4.8.9. Seniorengruppen und Angebote 
der offenen Altenhilfe 

 

Das Seniorenbüro der Stadt Braunschweig 

berät und unterstützt ältere Bürger:innen 
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der Stadt in ihren Belangen. Neben Bera-

tung zu ambulanten Diensten und Woh-

nen im Alter umfasst dies auch die Bera-

tung über Freizeitgruppen und Bildungs-

angebote. Das Seniorenbüro ist darüber 

hinaus Sitz des hiesigen Pflegestützpunk-

tes und der AG Sozialversicherung (Versi-

cherungsamt), die unabhängig von Versi-

cherungsträgern zu Fragen der Sozialver-

sicherung (Renten-, Unfall-, Kranken- und 

Pflege- und Arbeitslosenversicherung) be-

rät. Zu den Aufgaben des Seniorenbüros 

gehört ferner Schaffung von Bildungs- 

und Freizeitangeboten sowie die Unter-

stützung lokaler Senior:innengruppen. 

Dies Geschieht auch über die Bereitstel-

lung von Informationen im Rahmen der 

Herausgabe der Freizeit- und Bildungsbro-

schüre und des Seniorenwegweisers so-

wie seinem Internetauftritt. Nahezu alle 

relevanten und aktuellen Informationen 

zu den lokalen Angeboten im Bereich Frei-

zeit- und Versorgungsangebote für Se-

nior:innen werden hier zusammengefasst. 

Schließlich ist das Seniorenbüro Sitz des 

Braunschweiger Seniorenrates. 

 

Der Seniorenrat Braunschweig e. V. ist die 

Interessenvertretung älterer Menschen in 

Braunschweig. Dem Seniorenrat Braun-

schweig gehören fast alle Seniorengrup-

pen und -kreise in Braunschweig sowie in 

der Seniorenarbeit engagierte Einzelper-

sonen an. Die Mitglieder des Seniorenra-

                                                           
96 Stadt Braunschweig, 2024. 

tes wählen in den Delegiertenversamm-

lungen jeweils für 4 Jahre ihre Vertreter 

und Vertreterinnen in den Vorstand des 

Seniorenrates. Die Mitglieder des Senio-

renrates nehmen ihre Aufgaben ehren-

amtlich wahr.  

Die Ziele umfassen unter anderem: 

 Vertretung der Interessen der älteren 

Menschen der Stadt Braunschweig 

 Weiterentwicklung der Angebote in 

der Altenhilfe 

 Förderung, Erfahrungsaustausch und 

vertrauensvolle Zusammenarbeit mit 

den verschiedenen Seniorengruppie-

rungen 

 Beteiligung an Planung und Durchfüh-

rung von Aktivitäten für Senior:innen 

 Brückenschlag und Kontaktpflege zwi-

schen allen Generationen der Gesell-

schaft 

 Förderung und Pflege partnerschaftli-

cher Beziehungen zu den Senioren-

gruppierungen in den Partnerstädten 

der Stadt Braunschweig.96 

 

4.8.10. Alzheimer Gesellschaft 
 

Ziel der Alzheimer Gesellschaft Braun-

schweig e. V. ist es, die vorhandenen Mög-

lichkeiten zur Behandlung und Versor-

gung dementer Personen im Sinne der Be-

troffenen und ihrer Angehörigen zu för-

dern und zu verbessern. Der Verein will 

dazu beizutragen, neue Angebote zu 
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schaffen, vorhandene Dienste zu unter-

stützen und Hilfen zu vermitteln. 

4.8.11. Betreuungsstelle, -vereine 

 

Als Außenstelle des Seniorenbüros hat die 

Betreuungsstelle der Stadt Braunschweig 

seinen Sitz im Sozialamt der Stadt. Die Be-

treuungsstelle bietet Beratung zu den Ein-

zelbereichen einer Betreuung, der Erstel-

lung einer Vollmacht sowie Information 

und Beratung zu alternativen Hilfen zur 

Vermeidung einer Betreuung im Rechts-

sinne. 
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5. Hilfe zur Pflege 

Pflegebedürftige nach § 61a des zwölften 

Sozialgesetzbuchs (SGB XII; Sozialhilfe) 

beziehen, die aufgrund ihres Einkommens 

und Vermögens nicht in der Lage sind den 

Eigenanteil bei der Finanzierung der Pfle-

gekosten zu erbringen, haben unter Um-

ständen Anspruch auf Leistungen Hilfe zur 

Pflege nach dem SGB XII. Ein Bezug von 

Leistungen nach dem SGB XI ist keine 

zwingende Voraussetzung. 

 

Die Hilfe zur Pflege außerhalb von Einrich-

tungen umfasst folgende Leistungen: 

 Pflegegeld nach § 64 Absatz 1 SGB XII 

 häusliche Pflegehilfe nach § 64b SGB 

XII 

 Pflegehilfsmittel nach § 64d SGB XII 

 Maßnahmen zur Verbesserung des 

Wohnumfeldes nach § 64e SGB XII und 

 Entlastungsbetrag bei den Pflegegra-

den 2 bis 5 nach § 64i SGB XII (bei Per-

sonen ohne Pflegeversicherung). 

 

Die Hilfe zur Pflege innerhalb von Einrich-

tungen erstreckt sich demgegenüber auf 

folgende Leistungsbereiche: 

 Kurzzeitpflege nach § 64h SGB XII und 

die 

 stationäre Pflege nach § 65 SGB XII. 

 Verhinderungspflege nach § 64c SGB 

XII 

 

Als Träger der Sozialhilfe liegt die Zustän-

digkeit für die Gewährung der Hilfe zur 

Pflege bei der Stadt. 

 teilstationäre Pflege nach § 64g SGB XII 

 
 
 

5.1. Zahl der Leistungsbe-
rechtigten im Zeitver-
gleich unter Berücksichti-
gung des Geschlechts 

 

Die in Abbildung 49 abgetragenen Zahlen 

zur Anzahl der Leistungsberechtigte der 

Hilfe zur Pflege lassen für den Beobach-

tungszeitraum einen Rückgang erkennen. 

Bezogen in 2015 insgesamt 1.266 Braun-

schweiger:innen Leistungen der Hilfe zur 

Pflege, fiel die Zahl in 2021 auf 1.188 zu-

rück, wobei in den Jahren 2017 und 2019 

noch geringere Zahlen von Leistungsbe-

rechtigten von 1.131 und 1.092 registriert 

wurden.  

Angesichts beachtlicher Kostensteigerun-

gen, insbesondere für die Heimversor-

gung, ist für den Zeitraum nach 2021 aller-

dings mit einer erneuten starken Zunahme 

der Leistungsberechtigten zu rechnen. 

Der Abgleich der Geschlechterverteilung 

lässt erkennen, dass die Bezugsquote 

stabil zugunsten der weiblichen Bezie-

her:innen ausfällt. Der Anteil der Frauen 

unter den Leistungsberechtigten der Hilfe 
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zur Pflege lag in 2015 bei 813, in 2017 bei 

701, in 2019 bei 674 und in 2021 bei 770. 

Dies entsprach einem Anteil von 64 % in 

2015, 62 % in 2017 und 2019 sowie 65 % in 

2021. 

 
 

 

Abbildung 49: Leistungsberechtigte Hilfe zur Pflege nach Geschlecht97 

 

5.2. Zahl der Leistungsbe-
rechtigten nach Alter im 
Zeitvergleich 

 
 

 

Von den Leistungsberechtigten der Hilfe 

zur Pflege ist nur ein kleiner Teil jünger als 

65 Jahre. In 2017 traf dies auf 283, in 2019 

auf 271 und in 2021 auf nur 190 Leistungs-

berechtigte zu. Hingegen waren in 2017 

insgesamt 1.004, in 2019 insgesamt 974 

und in 2021 insgesamt 511 Leistungsbe-

zieher:innen 

 

der Hilfe zur Pflege 65 Jahre oder älter. 

Am häufigsten ist die Altersgruppe der 75- 

bis 85-Jährigen vertreten. Für das Jahr 

2017 wurden insgesamt 411, für 2019 ins-

gesamt 378 und für 2021 insgesamt 177 

Leistungsempfänger:innen im Alter von 

75 bis 85 registriert (Abbildung 50). 

 

 
 

                                                           
97 Eigene Darstellung. 

0

200

400

600

800

1.000

1.200

1.400

2015 2017 2019 2021

Leistungsberechtigte HzP nach Geschlecht

männlich weiblich gesamt



 

Örtlicher Pflegebericht - Braunschweig 2023 

Seite 103 

 

Abbildung 50: Alter Leistungsberechtigte Hilfe zur Pflege innerhalb und außerhalb von Einrichtungen98 

 
Der Vergleich der Leistungsbereiche au-

ßerhalb (ambulant) und innerhalb (statio-

när) von Einrichtungen fällt eindeutig zu-

gunsten der stationären Versorgung aus. 

Die Zahl der Hilfe zur Pflege Leistungsbe-

rechtigten innerhalb von Einrichtungen ist 

wesentlich höher als im ambulanten Be-

reich. In 2017 und 2019 wurden jeweils 

88 %, in 2021 insgesamt 76 % der Leis-

tungsberechtigten der Hilfe zur Pflege im 

Heim versorgt. 

 

5.3. Zahl der Leistungsbe-
rechtigten nach Pflege-
stufe / -grad 

 

Daten zur Verteilung von Pflegegraden 

für Leistungsberechtigte außerhalb von 

Einrichtungen (ambulant) waren für eine 

                                                           
98 Eigene Darstellung. 

Analyse nicht zugänglich. Vor dem Hinter-

grund der im Vergleich geringen Zahl der 

diesem Leistungsbereich zugeordneten 

schien eine Auswertung der im stationä-

ren Bereich für Hilfe zur Pflege Leistungs-

berechtigte dennoch lohnenswert. 

 

In 2021 bezogen insgesamt 226 Personen 

des Pflegegrades 2 Hilfe zu Pflege, davon 

waren 141 weiblichen und 85 männlichen 

Geschlechts. 383 Leistungsberechtigte 

waren dem Pflegegrad 3 zugeordnet, 147 

davon männlich, 235 weiblich. Im Pflege-

grad 4 befanden sich 278 Leistungsbe-

rechtigte, darunter 91 Männer und 187 

Frauen. Weitere 135 Pflegebedürftige 

hatten den Pflegegrad 5, davon 41 Män-

ner und 94 Frauen (Abbildung 51). 
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Abbildung 51: Pflegegrad-Verteilung Leistungsberechtigte Hilfe zur Pflege innerhalb von Einrichtungen99 

 
 

5.4. Gesamtkosten und Ent-
wicklung im Zeitvergleich 

 

Im Jahr 2021 beliefen sich die Gesamtkos-

ten der Hilfe zur Pflege für den Bereich au-

ßerhalb von Einrichtungen (ambulant) auf  

84.430,62 Euro und für den Bereich

                                                           
99 Eigene Darstellung. 

 

 

innerhalb von Einrichtungen auf 

946.321,27 Euro. Insgesamt entstanden so 

Kosten von 1.030.751,89 Mio. Euro. 
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6. Personal 

Pflege und pflegenahe Versorgungsektor-

ten sind seit geraumer Zeit vom wachsen-

den Personalmangel geprägt. Neben Pfle-

gefachkräften sind auch die Assistenzbe-

rufe und der Bereich fachfremder bzw. an-

gelernter Hilfskräfte betroffen. Auch 

Braunschweig bleibt von dem bundeswei-

ten Trend nicht verschont. Kommende 

Verrentungswellen und Probleme bei der 

Nachwuchsgewinnung können die Ent-

wicklung zukünftig weiter verschärfen. 

 

 

 
 
 

6.1. Anzahl der Pflegekräfte 
(Vollzeitäquivalente) ge-
genüber der Anzahl der 
Pflegebedürftigen im 
Zeitvergleich 

 

Die in Abbildung 51 gegenübergestellten 

Verlaufskurven der Entwicklung der Zahl 

Pflegebedürftiger einerseits sowie be-

setzter Vollzeitäquivalente in der Pflege 

andererseits verdeutlichen die gegenläu-

figen Trends. Werden alle Berufsgruppen, 

d. h. neben Fachkräften auch un- bzw. an-

gelerntes Hilfspersonal in die Betrachtung 

einbezogen, konnte die Pflege in den Jah-

ren 2015 bis 2021 mit 23 Vollzeitäquiva-

lenten nur geringe Personalzuwächse ver-

zeichnen. Demgegenüber stieg die Zahl 

Pflegebedürftiger im gleichen Zeitraum 

um 5.600 Pflegebedürftige von 9.302 in 

2015 auf 14.902 in 2021 stark an (Abbil-

dung 52). 
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Abbildung 52: Personal gesamt100 

Werden hingegen ausschließlich Fach-

kräfte im engeren Sinne, d. h. neben Kran-

ken- und Altenpflegepersonal mit dreijäh-

riger Ausbildung sowie weiteres Fachper-

sonal und Pflegehelfer:innen berücksich-

tigt, ist der Zuwachs auf gleichbleibend 

niedrigem Niveau. Wurden in 2015 noch 

1.256 Kräfte gezählt, standen der Versor-

gung in 2021 insgesamt 1.279 zur Verfü-

gung (Abbildung 53). 

 

Abbildung 53: Pflegefachkräfte, Pflegehilfskräfte, Praxisanleitungen101 

                                                           
100 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
101 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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6.2. Pflegepersonal in der am-
bulanten Pflege 

 

Dem über alle Leistungsbereiche be-

obachtbaren Trend der Stagnation bzw. 

des Verlusts von beruflich Pflegenden wi-

derspricht nicht, dass einzelne Bereiche 

der pflegerischen Versorgung in den zu-

rückliegenden Jahren leichte Zuwächse 

verbuchen konnten. Zum einen sind diese 

Zuwächse moderat, zum anderen bilden 

sie möglicherweise nur die Abwanderung 

in den jeweils wachsenden Sektor ab. 

6.2.1. Anzahl und Qualifikation Mitar-
beitender im Zeitvergleich 

 

Bei der Betrachtung der Personalsituation 

der ambulanten Braunschweiger Pflege-

dienste lässt sich ein bemerkenswerter 

Zuwachs um 43 Vollzeitäquivalenten von 

429 auf 472 zwischen den Jahren 2015 

und 2017 erkennen. Bis zum Ende des Be-

obachtungszeitraums hat sich der deutli-

che Zuwachs jedoch fast egalisiert (Abbil-

dung 54). Zur Annäherung an die Zahlen 

wurden die Zahlen der Vollzeitstellen um 

die der Teilzeitstellen * 0,5 addiert.102 

 

 

Abbildung 54: Personal ambulant103 

  

                                                           
102 Hintergrundinformationen zur Berechnung: 
      Vollzeitäquivalente = Um eine Vergleichbarkeit zu ermöglichen, wird das Arbeitsvolumen in Vollzeit- 
      einheiten (Vollzeitäquivalenten) dargestellt. Ausgangsgröße ist der Arbeitsumfang der Beschäftigten. Da  
      der Landespflegestatistik für die Teilzeitbeschäftigten und geringfügig Beschäftigten keine exakten 
      Informationen zum Beschäftigungsumfang zu entnehmen sind, müssen an dieser Stelle Schätzungen 
      vorgenommen werden: 
     • Vollzeitkräfte: Das Arbeitsvolumen der in Vollzeit Beschäftigten entspricht jeweils einer Vollzeiteinheit. 
     • Teilzeitkräfte: Für Teilzeit Beschäftigte wird ein durchschnittlicher Beschäftigungsumfang von 50 % einer   
      Vollzeitstelle angenommen. Entsprechend wird ein Arbeitsvolumen von 0,5 Vollzeiteinheiten veranschlagt. 
103 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 

429

472

460,5

434,5

400

410

420

430

440

450

460

470

480

2015 2017 2019 2021

Personal ambulant



 

Örtlicher Pflegebericht - Braunschweig 2023 

Seite 108 

Die in Abbildung 55 zusammengefasten 

Informationen zu den Qualifikationen der 

in Braunschweig beruflich Pflegenden in 

der ambulanten Versorgung lässt erken-

nen, dass Krankenpflege- und Altenpfle-

gepersonal mit den in jeweils dreijährigen 

Ausbildungsgängen erworbenen Berufs-

bezeichnungen examinierte:r Kranken-

schwester bzw. Krankenpfleger und staat-

lich anerkannte:r Altenpflegerin bzw. Al-

tenpfleger die Mehrheit stellen. Auffällig 

ist jedoch die zu verzeichnende Zunahme 

von Krankenpflegekräften bei gleichzeiti-

ger Abnahme von Altenpfleger:innen in 

den Berichtsjahren 2017 und 2019. Eben-

falls bemerkenswert erscheint die insge-

samt geringe Zahl von ausgebildeten 

Kranken- und Altenpflegehelfer:innen in 

der ambulanten Versorgung. Durch die 

2020 erfolgte Zusammenführung der Aus-

bildungsgänge der Altenpflege, Kranken-

pflege und Kinderkrankenpflege zur gene-

ralisierten Pflegeausbildung ist zukünftig 

mit einem Anwachsen der Zahl von Pflege-

kräften mit der Berufsbezeichnung Pfle-

gefachfrau bzw. Pflegefachmann zu rech-

nen. 

 

 

Abbildung 55: Qualifikation der Mitarbeitenden ambulant104 

 
 

                                                           
104 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 56: Entwicklung des Pflegepersonals in ambulanten Pflegediensten105 

 
Die in Abbildung 56 nachvollzogene Ent-

wicklung des Pflegepersonals in der am-

bulanten Pflege lässt einen deutlichen An-

stieg der Zahl der Beschäftigten zwischen 

den Jahren 2015 und 2017 von 1.076 auf 

1.206 erkennen. In den Jahren danach sind 

hingegen nur noch geringe Zuwächse zu 

verzeichnen. Deutlich wird zudem, dass 

die ambulante Pflege von weiblichen Kräf-

ten dominiert ist. Ihr Anteil am Personal 

beläuft sich konstant zwischen 85 % und 

87 %. 

6.2.2. Beschäftigungsverhältnisse im 

Zeitvergleich 

 

In Abbildung 57 ist die Anzahl der Voll- und 

Teilzeitbeschäftigungsverhältnisse in den 

Berichtsjahren ausgewiesen. Die Quote 

der Teilzeitarbeitenden liegt nahezu kon-

stant bei 75 %. 

 

                                                           
105 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 57: Beschäftigungsverhältnisse im Zeitvergleich ambulant106 

 

6.3. Pflegepersonal in der sta-
tionären Dauerpflege 

 

Während die tagesaktuelle Berichterstat-

tung über die stationäre Dauerpflege von 

Problemen bei der Personalakquise domi-

niert ist, können für die Berichtsjahre 

2015, 2017, 2019 und 2021 moderate Per-

sonalzuwächse nachvollzogen werden. 

 

6.3.1. Anzahl und Qualifikation Mitar-
beitender im Zeitvergleich 

 

In den stationären Einrichtungen der 

Langzeitversorgung wuchs die Zahl der 

Beschäftigten von 826,5 im Jahr 2015 um 

54 Personen auf 880,5 in 2021. Eine beson-

ders augenfällige Steigerung von 41,5 Be-

schäftigten war zwischen den Berichtsjah-

ren 2017 und 2019 zu verzeichnen. 

 

 
 

                                                           
106 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 58: Personal stationär107 

Die Analyse der Qualifikationsangaben 

der Mitarbeitenden in stationären Pflege-

einrichtungen (Abbildung 59) lässt erken-

nen, dass staatlich anerkannte Altenpfle-

ger:innen die große Mehrheit Beschäftig-

ten ausmachen. Dabei verringerte sich 

ihre Anzahl zwischen den Berichtsjahren 

2019 und 2021 von 505 auf 485,5 und so-

mit um 19,5 Beschäftigte. Auch die Zahl 

staatlich anerkannter Altenpflegehel-

fer:innen ging im Vergleich zum Jahr 2017 

um 36 auf 83 in 2021 zurück. Gleichwohl 

war zwischen den Jahren 2019 und 2021 

ein erneuter Zuwachs um 14 Beschäftigte 

zu verzeichnen. Die Anzahl der in der stati-

onären Langzeitversorgung beschäftigten 

Krankenpfleghelfer:innen nahm hingegen 

zuletzt deutlich ab. Waren in 2019 noch 

66,5 Beschäftigte dieser Berufsgruppe ak-

tiv, ging ihre Anzahl bis 2021 um 37,5 auf 

28,5 zurück. Aufgrund fehlender Angaben 

nicht näher spezifizierbar ist die Gruppe 

der sonstigen pflegerischen Berufen, der 

zuletzt 122 Personen angehörten.108 

 

 

                                                           
107 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
108 Hintergrundinformationen zur Berechnung: 
      Vollzeitäquivalente = Um eine Vergleichbarkeit zu ermöglichen, wird das Arbeitsvolumen in Vollzeit- 
      einheiten (Vollzeitäquivalenten) dargestellt. Ausgangsgröße ist der Arbeitsumfang der Beschäftigten. Da  
      der Landespflegestatistik für die Teilzeitbeschäftigten und geringfügig Beschäftigten keine exakten 
      Informationen zum Beschäftigungsumfang zu entnehmen sind, müssen an dieser Stelle Schätzungen 
      vorgenommen werden: 
     • Vollzeitkräfte: Das Arbeitsvolumen der in Vollzeit Beschäftigten entspricht jeweils einer Vollzeiteinheit. 
     • Teilzeitkräfte: Für Teilzeit Beschäftigte wird ein durchschnittlicher Beschäftigungsumfang von 50 % einer   
      Vollzeitstelle angenommen. Entsprechend wird ein Arbeitsvolumen von 0,5 Vollzeiteinheiten veranschlagt. 
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Abbildung 59: Qualifikation der Mitarbeitenden stationär109 

 
Ähnlich der Entwicklung in der ambulan-

ten Pflege sind für den Berichtszeitraum 

moderate Personalzuwächse zu verzeich-

nen. Darunter zwei auffällige Steigerun-

gen von 118 Beschäftigten zwischen den 

Jahren 2015 und 2017 von 2.247 Mitarbei-

tenden auf 2.365 sowie um 308 Beschäf-

tigte zwischen 2019 und 2021 von 2.342 

auf 2.650. Die Steigerung zwischen den 

Berichtsjahren 2019 und 2021 lässt sich in 

Teilen auf die Auswirkungen des Pflege-

stellenförderprogramms (Spahn-Stellen) 

nach dem Pflegestellenpersonalstär-

kungsgesetz (§ 8 Abs. 6 SGB XI) aus dem 

Jahr 2019 zurückführen. 

 
 

                                                           
109 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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Abbildung 60: Entwicklung des Pflegepersonals in (teil-) stationären Einrichtungen110 

6.3.2. Beschäftigungsverhältnisse im 
Zeitvergleich 

 

Im Vergleich zur ambulanten Pflege (vgl. 

Abbildung 57, Kapitel 6.2.2) kehrt sich das 

Verhältnis von Teil- und Vollzeitbeschäfti-

gungen zugunsten der Anzahl Vollzeitbe-

 

 

schäftigter um. Die Quote der Teilzeitbe-

schäftigungen lag mit 650 in 2015, 700 in 

2017 und 681,5 in 2019 bei jeweils 46 % 

sowie in 2021 mit 746,5 bei 44 %.

 

 

Abbildung 61: Beschäftigungsverhältnisse im Zeitvergleich stationär111

                                                           
110 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
111 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023 I Berechnung und Darstellung Sozialreferat. 
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6.4. Pflegepersonal in Kran-
kenhäusern 

 

Das Pflegepersonal in den Braunschwei-

ger Krankenhäusern lässt sich nicht aus-

schließlich für die Stadt Braunschweig ab-

bilden, da für diese Abfrage beim LSN le-

diglich auf die statistische Region Braun-

schweig zurückgegriffen werden kann. 

Aufgrund der Größe der Region und die 

daraus folgende eingeschränkte Aussage-

kraft wird an dieser Stelle darauf verzich-

tet, detaillierte Auswertungen und Anga-

ben zu machen.

 

 

Die statistische Region Braunschweig um-

fasst: 

 101 Braunschweig, Stadt 

 102 Salzgitter, Stadt 

 103 Wolfsburg, Stadt 

 151 Gifhorn, Landkreis 

 152 Göttingen, Landkreis 

 152012 Göttingen, Stadt 

 153 Goslar, Landkreis 

 154 Helmstedt, Landkreis 

 155 Northeim, Landkreis 

 156 Osterode, Landkreis 

 157 Peine, Landkreis 

 158 Wolfenbüttel, Landkreis.112 

 

 

  

                                                           
112 Landesamt für Statistik Niedersachsen, 2023. 

© Stadt Braunschweig, https://www.braunschweig.de/leben/gesundheit/index.php 
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7. Perspektivische Entwicklung der Bevölkerung 

 
 
„Die Bevölkerungsentwicklung eines Lan-

des, einer Wirtschaftsregion und einer 

Stadt hängt in starkem Maße von äußeren, 

vor allem von ökonomischen Rahmenbe-

dingungen ab. Hinzu getreten sind aktuell 

die Verwerfungen durch die Corona-Pan-

demie, die sich auf viele Bereiche städti-

scher Funktionen und städtischen Lebens 

auswirken. Während die konjunkturelle 

Großwetterlage ebenso wie eine Pande-

mie erheblichen Einfluss auf das Arbeits-

platzangebot, das Ausmaß der Arbeitslo-

sigkeit sowie die Ausbildungs- und Berufs-

einstiegsmöglichkeiten hat, spielen auch 

übergeordnete Entwicklungstrends, wie 

z. B. geburtenstarke Jahrgänge, der Pillen-

knick, das Geburtendefizit, die Überalte-

rung der Bevölkerung, Zuzugsströme aus 

dem Ausland usw. eine wesentliche Rolle. 

[…] Auf Basis der Einwohner:innenzahl 

zum 31.19.2019 sowie mit den aktuellen, 

relativ zuverlässigen Braunschweig-spezi-

fischen Geburten- und Sterberaten, wurde 

dennoch eine vorsichtige Vorschau ge-

wagt und die mögliche Bevölkerungsent-

wicklung der nächsten 10-15 Jahre bis 

2023/2035 skizziert. Gerade zum gegen-

wärtigen Zeitpunkt ist eine fundierte Ein-

schätzung der für die Bevölkerungsent-

wicklung entscheidenden Wanderungsbe-

wegungen mit diversen Unsicherheiten 

behaftet. […] Die Gesamtbevölkerungs-

zahl Braunschweigs wird sich somit von 

2019 (251.551) bis 2035 voraussichtlich 

um insgesamt rund + 3.200 auf 254.800 

Einwohner:innen erhöhen (+ 1,3 %). […] 
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Altersstrukturell zeigen sich die größten 

Veränderungen in den nächsten Jahren 

vor allem in einer Zunahme der Zahl von 

Kinder und Jugendlichen unter 18 Jahren. 

Dies wird getragen von der in die Haus-

haltsgründungs- und Familienphase einge-

tretenen Kindergenerationen der gebur-

tenstarken Jahrgänge der 50er und 60er 

(„Babyboomer“) und durch den steigen-

den Bevölkerungsanteil mit Migrations-

hintergrund. Mit dem Hineinwachsen der 

„Babyboomer“-Generation ins Rentenal-

ter wird auch die Zahl der über 65-Jähri-

gend von derzeit 52.500 stetig ansteigen 

auf rund 57.300 in 2035. […] Wenn sich die 

äußeren Rahmenbedingungen nicht durch 

unvorhersehbare Sonderereignisse we-

sentlich ändern, dürfte sich die Bevölke-

rungsentwicklung Braunschweigs bis zum 

Jahr 2035 im dem hier aufgezeigten Rah-

men (+/- 1-2 %) bewegen.“113

 

Abbildung 62: Entwicklung der Einwohner:innenzahl 2000 – 2019: Prognose 2020 - 2035114 

 

                                                           
113 Stadt Braunschweig, Referat Stadtentwicklung und Statistik, 2020. 
114 Stadt Braunschweig, Referat Stadtentwicklung und Statistik, 2020. 
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8. Kommunale Projekte, Aktivitäten und Verbünde 

Die Braunschweiger Akteur:innen des 

Pflegesektors sind in einer Vielzahl von 

Netzwerken, Verbünden und Projekten 

engagiert. Neben der gemeinsamen Ab-

stimmung der Versorgungsorganisation 

und Interessenvertretung zielen viele der 

Aktivitäten auf die Weiterentwicklung der 

Versorgungsstrukturen. Nachstehend 

werden beispielhaft einige zentrale Netz-

werkstrukturen und Projekte vorgestellt. 

 

8.1. Pflegekonferenz – Mit-
glieder und Aktivitäten 

 

Die Braunschweiger Pflegekonferenz hat 

eine über 20-jährige Tradition. Im Jahr 

2020 wurde der gesetzliche Auftrag zur 

Durchführung Örtlicher Pflegekonferen-

zen im Niedersächsischen Pflegegesetz 

(NPflegeG; §4) zudem nochmals gefestigt. 

Demzufolge sollen insbesondere Fragen 

der pflegerischen Versorgung und Versor-

gungsstruktur, der Beratung, der Umset-

zung altersgerechter Quartiere und neuer 

Wohnformen, der Koordination der Pfle-

geausbildung, allgemeiner Unterstüt-

zungsstrukturen, von Schnittstellen des 

Versorgungssystems sowie der Koordina-

tion von Leistungsangeboten und von  

Fehl-, Unter- und Überversorgung thema-

tisiert werden (vgl. §4 Absatz 1 NPflegeG). 

Ziel der Pflegekonferenz ist die unter den 

Akteuren und Angebotsträgern abge-

stimmte Gewährleistung einer leistungs- 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

fähigen, bedarfsgerechten und wirtschaft-

lichen Altenhilfe- und Pflegelandschaft in 

der Stadt Braunschweig. Durch die Beteili-

gung aller an der Versorgung Mitwirken-

den soll eine an den Bedürfnissen der 

Hilfs- und Pflegebedürftigen sowie der sie 

Unterstützenden und Pflegenden ausge-

richtete ambulante, teilstationäre, vollsta-

tionäre und komplementäre Angebots-

struktur gesichert werden. 

 

Die Steuerungsgruppe Altenhilfe- und 

Pflegeplanung unter der Leitung der De-

zernentin für Soziales, Schule, Gesundheit 

und Jugend ist für die strategische Bear-

beitung der Ziele und Maßnahmen der 

Pflegeplanung sowie für die Vorbereitung 

der Pflegekonferenz zuständig. Sie be-

steht aus den in Tabelle 12 aufgeführten 

Mitgliedern. 
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Anzahl Mitglied 
  

 Sozialdezernent/in der Stadt Braunschweig (Vorsitzende/r) 

 Leiter/in Sozialreferat der Stadt Braunschweig (stellv. Vorsitzende/r) 

 Fachbereichsleiter/in Soziales und Gesundheit der Stadt Braunschweig 

 Koordinator/in Altenhilfe- und Pflegeplanung der Stadt Braunschweig 

 Sozialplanung der Stadt Braunschweig 

1 Vertreter/in des Seniorenbüros der Stadt Braunschweig 

1 Vertreter/in des Gleichstellungsreferates der Stadt Braunschweig 

1 
Vertreter/in der Arbeitsgemeinschaft der Braunschweiger Wohlfahrtsver-
bände 

1 Vertreter/in der gemeinnützigen ambulanten Pflegedienste 

1 Vertreter/in der privaten ambulanten Pflegedienste 

1 Vertreter/in Braunschweiger Einrichtungsleitungen 

1 Vertreter/in der gemeinnützigen stationären Einrichtungen 

1 Vertreter/in der privaten stationären Einrichtungen 

1 Vertreter/in der Kliniken 

1 Vertreter/in der Kranken- und Pflegekassen 

1 Vertreter/in der Wohnungsbaugesellschaften 

1 Vertreter/in der pflegenden An- und Zugehörigen 
Tabelle 12: Mitglieder der Steuerungsgruppe 

 

Darüber hinaus koordiniert, unterstützt 

und begleitet die Steuerungsgruppe Ar-

beitsgruppen der Pflegekonferenz. Die in 

der Pflegekonferenz vertretenen Instituti-

onen und Gruppen sind auf kommunaler 

Ebene an der Gestaltung der Unterstüt-

zungsstrukturen für hilfs- und pflegebe-

dürftige Menschen sowie an der pflegeri-

schen Versorgung beteiligt.

Stimmberechtigte Mitglieder in der Pfle-

gekonferenz sind Vertreter:innen der in 

Tabelle 13 zusammengefassten Organisa-

tionen, Einrichtungen und Gruppen. 

Der Anhang 2 fasst den Verlauf und die Er-

gebnisse der Pflegekonferenz vom 

15.03.2023 zusammen. 
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Sitze Stimmberechtigte Mitglieder 
  

12 Kommune 

1 Ausschuss für Soziales und Gesundheit 

2 gesetzliche Kranken- und Pflegekassen 

1 private Kranken- und Pflegekassen 

1 Medizinischer Dienst 

1 Arbeitsgemeinschaft der Braunschweiger Wohlfahrtsverbände 

2 freigemeinnützige Pflegedienstleister ambulant 

2 private Pflegedienstleister ambulant 

1 Braunschweiger Einrichtungsleitungen 

2 freigemeinnützige Pflegedienstleister (teil-)stationär 

2 private Pflegedienstleister (teil-)stationär 

1 Leistungserbringer der Eingliederungshilfe ambulant 

1 Leistungserbringer der Eingliederungshilfe (teil-)stationär 

3 Kliniken 

1 Kassenärztliche Vereinigung Niedersachsen 

1 niedergelassene Ärzt/innen 

1 ambulante Hospizarbeit 

1 stationäres Hospiz 

2 Kranken- und Pflegeschulen 

1 Bundesagentur für Arbeit 

1 Allianz für die Region 

1 Seniorenrat 

1 Behindertenbeirat 

1 Heimbeiräte 

1 Patientenvertretung Kliniken 

1 Selbsthilfegruppen 

1 Interessenvertretung Pflegekräfte (Gewerkschaften) 

1 Interessenvertretung Menschen mit Zuwanderungsgeschichte 

1 Interessenvertretung LSBTIQ* 

3 Wohnungsbaugesellschaften 

1 Alzheimer Gesellschaft 

1 Beratungsstellen 

4 Religionsgemeinschaften 

1 Wissenschaft 

1 Pflegende Angehörige 
Tabelle 13: Mitglieder der Pflegekonferenz 
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8.2. Weitere Arbeitsgruppen 
oder -gemeinschaften 

 

Im Jahr 2022 wurde eine Stelle zur Koordi-

nation der Altenhilfe- und Pflegeplanung 

als Teil des Sozialreferates innerhalb der 

Stadtverwaltung geschaffen. Ziele und 

Aufgaben der Stelle sind u. a. die Koordi-

nation der Umsetzungsschritte der aktuel-

len Altenhilfe- und Pflegeplanung, die 

Vernetzung der wesentlichen Akteur:in-

nen, die Organisation der Abstimmung 

zwischen den Verantwortlichen innerhalb 

 

 

und außerhalb der Verwaltung, die Steue-

rung und Weiterentwicklung der relevan-

ten Planungsprozesse sowie die Berichter-

stattung an die einschlägigen Gremien der 

Stadt. 

Die Themen der Altenhilfe- und Pflegepla-

nung werden u. a. in den in nachstehender 

Tabelle aufgeführten Gremien und Ar-

beitskreisen bearbeitet und repräsentiert 

(Tabelle 14). 

 

Gremien und Arbeitskreise Laufzeit 
Leitung und Geschäftsfüh-

rung 
   

Steuerungsgruppe Altenhilfe- und 
Pflegeplanung 

fortlaufend Dezernat V & Sozialreferat 

Braunschweiger Pflegekonferenz 
jährlich intermittie-

rend 
Dezernat V & Sozialreferat 

AK Innovative quartiersorientierte 
Betreuungs- und Pflegekonzepte 

Juni bis November 
2023, derzeit pau-

sierend 
Sozialreferat 

Runder Tisch Generalistische Pfle-
geausbildung 

fortlaufend Sozialreferat 

Ad hoc Gesprächsrunde Zeitarbeit 
in der Pflege 

derzeit pausierend Sozialreferat 

Runder Tisch Entlassmanagement fortlaufend 
Fachbereich Soziales und Ge-
sundheit, Pflegesatzverhand-

lungen 

Fachgruppe Gerontopsychiatrie fortlaufend ambet e. V. 

Arbeitskreis Alter(n) und Gesund-
heit 

fortlaufend LVG & AFS Nds. HB e. V. 

Runder Tisch Hospiz und Pallia-
tivarbeit 

fortlaufend 
Hospizarbeit Braunschweig 

e. V. 

Gerontopsychiatrisches Netzwerk fortlaufend 
ambet Kompetenzzentrum Ge-
rontopsychiatrische Beratung 

(KoGeBe) 
Tabelle 14: Themen der Altenhilfe- und Pflegeplanung 
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Gesundheitsregion 

Seit 2015 ist Braunschweig am Konzept 

„Gesundheitsregionen Niedersachsen“ be-

teiligt. Gesundregionen zielen auf die Ver-

besserung gesundheitlicher Angebote 

und Strukturen durch die Entwicklung in-

novativer Projekte. Innerhalb einer Steue-

rungsgruppe werden inhaltliche Schwer-

punkte festgelegt sowie Projekte kreiert 

und initiiert. 

Jährliche Gesundheitskonferenzen verfol-

gen das Ziel, Herausforderungen der ge-

sundheitlichen Versorgung fachübergrei-

fend zu diskutieren und Lösungsansätze 

zu entwickeln. 

(Vor-)Pflegerische Themen wurden in den 

Gesundheitskonferenzen 2016: Zukunft 

Alter – Herausforderungen annehmen so-

wie 2019: Leben bis zum Schluss – Vor-

sorge um den letzten Lebensabschnitt, be-

handelt.115 

Allianz für die Region – Pflegenetzwerk 

Das von der Allianz für die Region initiierte 

und koordinierte Projekt „Pflegenetzwerk 

neu gedacht – innovativ, nachhaltig, of-

fen“ soll den Pflegesektor als Branche mit 

besonderem Fachkräftemangel stärken 

und die aus vorangegangenen Projekten 

hervorgegangenen Netzwerkstrukturen 

weiter ausbauen. Die vier übergeordneten 

Projektziele bzw. -maßnahmen beruhen 

auf den Bedarfen der über 50 beteiligten 

                                                           
115 Stadt Braunschweig, 2024. 

Partner:innen aus Kommunen, Pflegeein-

richtungen, Krankenhäusern und Instituti-

onen. 

Das Projekt strebt erstens eine Intensivie-

rung der regionalen Vernetzung und Ko-

operation an. Bei regelmäßig durchge-

führten Sitzungen des Pflegenetzwerks 

stehen Themen wie die Verbesserung der 

Ansprache von Fachkräften und Auszubil-

denden, die Attraktivitätssteigerung der 

Betriebe als Arbeitgebende, die Weiterbil-

dung und Motivation von Mitarbeitenden 

sowie die Unternehmenskultur im Blick-

punkt. Das Thema Diversity rückt in Bezug 

auf interkulturelle Öffnung und Alters-

grenzen in den Fokus. Hier finden Erfah-

rungsaustausch-Kreise und eine Worksho-

preihe statt. Das Projekt zielt auf die Stär-

kung der ambulanten Dienste ab und bein-

haltet eine Öffentlichkeitskampagne für 

die Pflegebranche in den sozialen Medien. 

Das Netzwerk ist jederzeit offen für neue 

Mitglieder. Unternehmen und Institutio-

nen aus der regionalen Pflegebranche 

können sich bei Interesse an das Projekt-

team wenden. 

Die Arbeitsgemeinschaft der Wohl-

fahrtsverbände (AGW) und die Arbeits-

gemeinschaften der Einrichtungsleitun-

gen sind weitere mit dem Pflegesektor as-

soziierte Netzwerkstrukturen. 

  

https://www.allianz-fuer-die-region.de/?L=0
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8.3. Projekte und Initiativen 
 

Präventive Hausbesuche 

„Als Präventiver Hausbesuch wird eine 

Maßnahme bezeichnet, deren Kernele-

mente die Information und Beratung von 

Personen in ihrer häuslichen Umgebung zu 

Themen der selbstständigen Lebensfüh-

rung, Gesunderhaltung und Krankheits-

vermeidung ist.“116 

Die Stadt Braunschweig hat sich erfolg-

reich für das im Jahr 2021 gestartete Mo-

dellprojekt beworben. Das durch das Nie-

dersächsische Ministerium für Soziales, Ar-

beit, Gesundheit und Gleichstellung initi-

ierte Projekt der Präventiven Hausbesu-

che sollte dazu beitragen, dass Senior:in-

nen so lange wie möglich gesund in ihrer 

gewohnten Umgebung leben können. Prä-

vention ist ein zentraler Punkt, wenn es 

darum geht, den wachsenden Herausfor-

derungen in der Pflege zu begegnen. 

Ziel des Projektes war es, möglichst vielen 

Senior:innen über 80 Jahren ohne Pflege-

grad einen kostenlosen Hausbesuch als 

niedrigschwelliges Angebot zu unterbrei-

ten. Hürden wie Erreichbarkeit, Öffnungs-

zeiten, Antragstellungen oder Mobilität 

der/des Einzelnen sollten hier bewusst 

keine umgangen werden. Die Projektidee 

zielte des Weiteren darauf, bestehende 

Strukturen bekannt(er) zu machen und 

vorhandene Angebote aufzuzeigen. Die 

Präventiven Hausbesuche sahen sich als 

Brücke zwischen Senior:innen sowie Insti-

                                                           
116 Schmidt et. al., 2009, S. 53. 

tutionen, die Hilfs-, Beratungs- und Unter-

stützungsangebote in der Stadt Braun-

schweig anbieten. 

Zudem sollte aufgezeigt werden, was den 

Senior:innen in der Braunschweiger Bera-

tungslandschaft fehlt. Worin besteht ein 

(akuter) Bedarf, um auch im Alter in Braun-

schweig so selbstständig wie möglich zu 

leben? Wie gut sind sie in die Stadtgesell-

schaft integriert? 

Die Senior:innen wurden schriftlich über 

das Projekt informiert und eingeladen, ei-

nen Hausbesuch zu vereinbaren. Die Reso-

nanz war hoch, die Senior:innen spiegelten 

das positive Gefühl der Wertschätzung 

und des „Gesehen-Werdens“. Dabei soll es 

nicht nur eine Beratung zur alters- und se-

niorengerechten Ausstattung der Woh-

nung, sondern auch weitere Informatio-

nen zu diversen Alltagsthemen geben. Die 

Besuchspersonen geben etwa Tipps über 

Hilfsangebote wie Mittagstische, Ein-

kaufshilfen, Nachbarschaftsaktivitäten, 

Alltagsbegleitung, technische Unterstüt-

zungsmöglichkeiten oder Hausnotrufsys-

teme. Darüber hinaus konnten auch die 

gesundheitliche Situation, Ernährung, Be-

wegung und soziale Kontakte und Teil-

habe Thema sein. 

 

Das Innovationsfondprojekt 

NOVELLE 

Dr. Andreas Günther 

Notfälle in Pflegeeinrichtungen können zu 

Einsätzen des Rettungsdienstes und zu 
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Transporten in eine Notaufnahme führen, 

obwohl dies medizinisch nicht indiziert ist 

und nicht dem Willen der betroffenen Be-

wohner:innen entspricht. Diese Einsätze 

unterbrechen die kontinuierliche Versor-

gung und können mit einer Verschlechte-

rung des Gesundheitszustands einherge-

hen. Derartige Rettungsdiensteinsätze 

und Krankenhauszuweisungen gelten als 

vermeidbar. Ihre Ursachen sind vielschich-

tig. Neben medizinischen Anlässen kön-

nen es auch Begleitumstände sein, die 

eine Situation zu einem Notfall werden 

lassen. Beispielhaft können Personalman-

gel, eine eingeschränkte ärztliche Erreich-

barkeit oder fordernde Angehörige ge-

nannt werden. 

In dieser komplexen Gemengelage ist die 

Handlungssicherheit der Pflegefachperso-

nen entscheidend, denn sie sind diejeni-

gen, die als erste Kontaktperson potenzi-

elle Notfallsituationen beurteilen und ge-

gebenenfalls Maßnahmen einleiten müs-

sen. Deshalb setzt das Projekt NOVELLE 

bei der Handlungsunsicherheit der Pflege-

fachpersonen an. Es wurde von August 

2019 bis Juli 2023 in der Stadt Braun-

schweig durchgeführt und vom Innovati-

onsfonds des Gemeinsamen Bundesaus-

schusses (G-BA) mit 2,6 Millionen € geför-

dert. Danach wird das Projekt evaluiert 

und die Evaluationsergebnisse werden 

vom Innovationsfond veröffentlicht. 

Am Projekt beteiligten sich neben ver-

schiedenen Universitäten, Hochschulen, 

Instituten und der Stadt Braunschweig 

auch 15 der 31 Einrichtungen der stationä-

ren Langzeitpflege. Das interdisziplinäre  

Handlungsempfehlungen zur Wahl der 

Weiterversorgung erarbeitet. Diese Emp-

fehlungen für Pflegefachpersonen bieten 

eine Struktur für die Unterscheidung der 

Notfallanlässe von den verschiedenen Be-

gleitumständen. Der Patientenwille wird 

strukturiert eingebunden und die Sicher-

heit bei der Wahl zwischen Arztpraxis und 

Rettungsdienst wird gestärkt. Die Hand-

lungsempfehlungen zielen also weniger 

auf die Vermittlung von neuem Wissen, 

sondern bieten vielmehr eine Struktur für 

die vorhandene Kompetenz der Pflege-

fachpersonen. Projektteam aus Pflege, 

Medizin, Ethik und Recht identifizierte zu-

nächst häufige und relevante Anlässe für 

medizinische Notfälle. Danach wurden für 

die identifizierten Notfallanlässe  

 

8.4. Initiativen im Bereich des 
Bürgerschaftlichen Enga-
gements 

 

In Braunschweig gibt es vielseitige Mög-

lichkeiten für ein bürgerschaftliches Enga-

gement. Als ein Beispiel sei hier das Pro-

jekt „Radeln ohne Alter“ der Bürgerstif-

tung Braunschweig genannt: ein Projekt, 

bei dem Ehrenamtliche Senior:innen aus 

Senioren- und Pflegeeinrichtungen mit E-

Rikschas durch zum Beispiel die Stadt oder 

die Natur fahren. Den Senior:innen wird 

damit ihre Mobilität zurückgegeben und 

ihnen ermöglicht, wieder Teil der mobilen 

Gemeinschaft zu sein. 
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8.5. Generalistische Pflegeausbil-
dung 

8.5.1. Hintergrund117

 

Im Jahr 2020 kam es zu einer weitreichen-

den Neuorganisation der Ausbildung in 

den Pflegeberufen. Der gesetzliche Rah-

men für die nunmehr generalistisch ausge-

richtete Ausbildung zur Pflegefachkraft 

ergibt sich aus dem im Juli 2017 in Kraft 

getretenen Pflegeberufereformgesetz. 

Dieses führt die bis dahin im Altenpflege- 

bzw. Krankenpflegegesetz separat gere-

gelten Ausbildungsgänge der Alten-

pflege, der Gesundheits-und Kranken-

pflege sowie der Gesundheits- und Kinder-

krankenpflege zu einer Pflegeausbildung 

mit dem Abschluss „Pflegefachfrau / Pfle-

gefachmann“ zusammen. 

Damit einher gehen weitreichende Verän-

derungen in der Pflegeausbildung. In der 

dreijährigen Ausbildung werden den Aus-

zubildenden die beruflichen Handlungs-

kompetenzen zur Pflege von Menschen al-

ler Altersklassen und in allen Versorgungs-

bereichen vermittelt. Die Praxiseinsätze in 

der Ausbildung erfolgen daher sowohl in 

Krankenhäusern als auch in (teil-)stationä-

ren Pflegeheimen und in der ambulanten 

Pflege. Hinzu kommen Ausbildungsse-

quenzen für spezifische Anforderungen 

zum Beispiel im Bereich der Pflege von 

Heranwachsenden oder von Personen mit 

psychischen Erkrankungen.

                                                           
117 Komm.Care & LVG AFS Niedersachsen Bremen e. V., 2022, 2024. 

 

Die Träger:innen der praktischen Ausbil-

dung organisieren die praktischen  

(Pflicht-) Einsätze der Schüler:innen in al-

len Versorgungsbereichen. Im Idealfall bil-

den sie hierfür Ausbildungsverbünde, um 

alle Ausbildungsstationen abzudecken, 

die Ausbildungsinhalte miteinander in ei-

nem Ausbildungskonzept abzustimmen 

und ein gemeinsam entwickeltes Ausbil-

dungsverständnis umzusetzen. In diesen 

auf Dauer ausgerichteten, in der Regel lo-

kalen, Lernortkooperationen schließen 

Krankenhäuser, ambulante und stationäre 

Pflegeeinrichtungen, Pflegeschulen sowie 

sonstige Einsatzorte, die gemeinsam aus-

bilden wollen, einen einheitlichen Koope-

rationsvertrag ab. Dieser zielt auf eine hö-

here Qualität in der Ausbildung sowie ei-

nen perspektivisch deutlich verringerten 

organisatorischen Aufwand. Die gesamte 

Durchführung der Ausbildung ist auf 

Grundlage eines verbindlichen Ausbil-

dungsplans vor Ausbildungsbeginn sicher-

zustellen. Auch die Praxisanleitung sowie 

die Leistungseinschätzung sind im Rah-

men der Ausbildung zu gewähren. 

Gelingt es auf lokaler Ebene nicht, einen 

gemeinsamen Ausbildungsverbund zu 

gründen, so schließt jede/r Träger:in der 

praktischen Ausbildung einzelne Koopera-

tionen mit anderen Ausbildungsstationen, 
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um die gesetzlichen Anforderungen an die 

Ausbildung zu erfüllen. 

Den Pflegeschulen obliegt die Gesamtver-

antwortung für die Koordination und Ver-

zahnung des theoretischen Unterrichts 

mit der praktischen Ausbildung. Hierfür 

werden schulinterne Curricula mit den 

Ausbildungsplänen abgestimmt sowie die 

Praxisbegleitung übernommen. 

Die Finanzierung der generalistischen 

Pflegeausbildung erfolgt über den Pflege-

ausbildungsfonds Niedersachsen GmbH. 

Dieser erhebt von allen Krankenhäusern 

sowie stationären und ambulanten Pflege-

einrichtungen Umlagebeiträge und ver-

einnahmt zudem die in dem Bundes- und 

Landesrecht verankerten Beteiligungen 

der gesetzlichen Pflegeversicherung so-

wie des Landes Niedersachsen an der Pfle-

geausbildung. Die Träger:innen der prakti-

schen Ausbildung sowie Pflegeschulen er-

halten im Gegenzug Ausgleichszahlungen, 

um die (angemessene) Ausbildungsvergü-

tungen der Schüler:innen, die Organisa-

tion der Ausbildung und die Lernortko-

operationen refinanzieren zu können.“ 
 

 

 

 
8.5.2. Entwicklung in der Stadt Braun-

schweig 
 

Derzeit verfügt Braunschweig über sechs 

Pflegeschulen: 

 Helene-Engelbrecht-Schule 

 Herzogin Elisabeth Hospital (HEH) 

 

 Marienstift 

 Medi terra 

 Oskar Kämmer Schule (OKS) 

 Städtisches Klinikum Braunschweig 

(SKBS). 
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Gemeinsam mit ihren Verbund- bzw. Ko-

operationspartnern tragen die Schulen die 

Umsetzung der generalistischen Pflege-

ausbildung. Aufgrund von allen Schulen 

gleichermaßen erlebten Herausforderun-

gen in der täglichen Arbeit wurde seitens 

des Sozialreferates der Stadt im Jahr 2022 

der Runde Tisch Generalistik ins Leben ge-

rufen. Der Runde Tisch dient dem Aus-

tausch und der Kooperation der Pflege-

schulen untereinander sowie der Abstim-

mung mit der Verwaltung. Bei Bedarf un-

terstützen externe Expert:innen die Dis-

kussion. Der Runde Tisch stützt seine Ar-

beit darüber hinaus auf eine jährlich zum 

Zwecke des Monitorings durchgeführte 

Fragebogenerhebung zur Entwicklung der 

Auszubildendenzahlen und möglichen 

Problemen in der Ausbildungspraxis. 

Die Ergebnisse aus 2023 lassen erkennen, 

dass zum Stichtag 30.04.2023 insgesamt 

632 Schulplätze genutzt wurden. Die an-

gegebene angestrebte Gesamtkapazität 

wurde hingegen mit 900 Plätzen angege-

ben. Das 2023 nicht genutzte Potenzial 

belief sich demnach auf 268 Plätze. 

 

 
Abbildung 63: Schüler:innen und Ausbildungskapazitäten 

Stichtag 
30.04.2023 

 Anzahl 
Schüler:innen 

Kapazität pro Ausbildungs-
drittel am Stichtag 

Auslastung 

     

1. AD  239 345 69 % 

2. AD  198 294 67 % 

2. AD  195 265 74 % 
Tabelle 15: Kapazität und Auslastung der Pflegeschulen 
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Die Abfrage offenbarte zudem, dass in 

den zurückliegenden sechs Monaten ins-

gesamt 46 Schüler:innen ihre Ausbildung 

abgebrochen hatten. 

Insgesamt 76 Schüler:innen hatten die 

Ausbildung erfolgreich beendet, wobei in 

einer Schule die Prüfungen noch nicht ab-

geschlossen waren. Abbildung 64 zeigt die 

Verteilung der Abbrecher:innen auf die 

Ausbildungsdrittel. 

 

Abbildung 64: Abbrecher:innen nach Ausbildungsdrittel 

Braunschweigs Pflegeschulen sind Treiber 

der Integration von Menschen mit Migrati-

onserfahrung. Abbildung 65 zeigt einer 

Zusammenschau der zum Stichtag 

30.04.2023 von den Schulen angegebenen 

Herkunftsländer ihrer ausländischen Pfle-

geschüler:innen. 

 

Abbildung 65: Herkunftsländer ausländischer Pflegeschüler:innen118 

                                                           
118 Eigene Darstellung. Angaben laut Abfrage bei den Pflegeschulen. 

23

14

9

1. AD 2. AD 3. AD



 

Örtlicher Pflegebericht - Braunschweig 2023 

Seite 128 

Den Angaben der Schulen zufolge lag für 

insgesamt 128 Pflegeschüler:innen der 

Einreisegrund im Antritt der Ausbildung. 

Lediglich 13 waren über Anwerbepro-

gramme nach Deutschland gekommen, 

alle anderen hatten sich direkt bei den 

Schulen beworben. 12 der aus dem Aus-

land stammenden Pflegeschüler:innen 

waren aus einer anderen Branche oder ei-

nem Studium in die Pflegeausbildung ge-

wechselt. 

Folgende, der Reihenfolge nach priori-

sierte Maßnahmen könnten nach Ansicht 

der Pflegeschulen zur Steigerung der Aus-

bildungsquote (insbesondere ausländi-

scher Pflegeschüler:innen) führen: 

1. Verbesserung der sprachlichen Quali-

fikation 

2. Unterstützung zur Erlangung eines 

Aufenthaltstitels 

3. Unterstützung bzgl. Wohnraum / Un-

terbringung 

4. Angebote zur Förderung der gesell-

schaftlichen / kulturellen Integration 

5. Verbesserung der Ausgangsqualifika-

tion. 

Darüber hinaus wurde von den Schulen 

folgender struktureller und organisatori-

scher Handlungsbedarf identifiziert:  

 übergeordnete Koordinationsstelle 

für externe Einsätze in der Pädiatrie, 

ambulanter Pflege und Psychiatrie 

 Personalrecruiting 

 Senkung der Anforderungen der Lehr-

zulassung 

 Unterstützung bei den zahlreichen 

zeitintensiven Verwaltungs- und Do-

kumentationsaufgaben 

 neue Fehlzeitenregelung, Regelung 

der Psychiatrieeinsätze.

 
  



 

Örtlicher Pflegebericht - Braunschweig 2023 

Seite 129 

9. Handlungsempfehlungen 

Aus den voranstehend zusammengetrage-

nen Daten und Befunden lassen sich fol-

gende Schlussfolgerungen und Hand-

lungsempfehlungen ableiten: 

 Bestehenden Pflegesysteme sind 

durch eine Intensivierung der Perso-

nalakquise im In- und Ausland zu stär-

ken.  Faktoren wie ausreichend bezahl-

barer Wohnraum, die Verschlankung 

administrativer Prozesse der Organi-

sation von Aufenthaltstiteln und der 

Anerkennung von im Ausland erwor-

benen Berufsabschlüssen sind wich-

tige Einflussfaktoren. 

 Personalzuwachs kann jedoch vor al-

lem auch durch die Ausbildung neuer 

Pflegekräfte erreicht werden. Pflege-

schüler:innen werden schon jetzt er-

folgreich im Ausland geworben. Pfle-

geschulen müssen dabei unterstützt 

werden damit verbundene administra-

tiven Verfahren zu bearbeiten und die 

Ausbildungskapazitäten weiter auszu-

bauen. 

 Die Integration ausländischer Pflege-

fachkräfte und -schüler:innen bedarf 

einer gemeinsamen Anstrengung. Nur 

wenn die Angeworbenen von den Vor-

zügen Braunschweigs überzeugt wer-

den können, werden sie dem hiesigen 

Pflegesystemen langfristig zur Verfü-

gung stehen. 

 Dessen ungeachtet wird den hiesigen 

Pflegesystemen zukünftig weniger 

Personal zur Verfügung stehen.  Zu-

sätzlich werden sie durch die weiter 

wachsende Zahl Pflegebedürftiger in 

ihrer Reichweite begrenzt. Der Ent-

wicklung ist mit einer Weiterentwick-

lung bestehender Versorgungsstruk-

turen zu begegnen. Die Öffnung von 

Heimstrukturen und ihrer Angebote 

(Kantinen, Bewegungsförderung, Phy-

sio-, Ergo- und Logotherapie etc.) für 

und in die Quartiere kann ein Ansatz 

sein. Die (teilweise) Ambulantisierung 

und die Förderung quartiersnaher be-

treuter und mit ambulanter Pflege ver-

sorgter Wohnformen stellen weitere 

Optionen dar. Modellprojekte zu Ihrer 

Erprobung müssen die Verzahnung 

mit informellen und familiären Netz-

werken in den Quartieren fördern. 

Stadtbezirke mit ausgedünnter Pfle-

geinfrastruktur müssen besondere Be-

rücksichtigung finden.  

 Professionelle und ehrenamtliche 

Netzwerke und Dienste im vorpflege-

rischen Bereich müssen gestärkt und 

ausgebaut werden. Die Förderung eh-

renamtlichen Engagements und nied-

rigschwelliger Beschäftigung muss ge-

lingen, ohne prekären Arbeitsverhält-

nissen Vorschub zu leisten. Besonde-

res Augenmerk liegt auf der Präven-

tion von Pflegebedürftigkeit. Das Prin-

zip des Aufsuchens von Senior:innen in 

der Häuslichkeit mit dem Ziel der Ver-

meidung von Einsamkeitstendenzen 
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durch Teilhabeangebote und frühzei-

tige Installation niedrigschwelliger Hil-

fen können wegweisend sein. Hierzu 

bedarf es auch eines Ausbaus der An-

gebote zur Unterstützung im Alltag. 

 Die palliativen und hospizlichen Ver-

sorgungsstrukturen werden stark 

nachgefragt und stoßen an ihre Kapa-

zitätsgrenzen. Die vorhandenen eh-

renamtlichen Strukturen zu halten und 

weiter auszubauen bleibt eine Heraus-

forderung. 

  Zur Entlastung pflegender Angehöri-

ger müssen Angebote der Tages- und 

Nachtpflege sowie Kurzzeitpflege aus-

gebaut und flexibilisiert werden. 
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11. Anhang 

Anhang 1: Nachbarschaftshilfen 
 

 
Stadtplan: Nachbarschaftshilfen in Braunschweig © Stadt Braunschweig 

https://www.braunschweig.de/leben/senioren/medien_veroeffentlichungen_seniorenbuero/bilder/_RE100-UK-30_Nachbarschaftshilfen-Inselkarte__Mrz2017_.jpg.scaled/122105b083d6c53fd7a0dee115320d2a.jpg
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Anhang 2: Übersicht zu Verlauf und Ergebnissen der Braunschweiger Pflegekonferenz ge-
mäß § 4 des Niedersächsischen Pflegegesetzes (NPflegeG) vom 15.03.2023 
 
Mit der diesjährigen Braunschweiger Pflegekonferenz gelang ein erfolgreicher Wieder-
auftakt für das in Braunschweig traditionsreiche Austauschformat. Präsentiert und beraten 
wurde ein breites Spektrum von Themen rund um den Schwerpunkt Personalmangel in der 
Pflege und pflegenahen Berufsfeldern. 
 
Der zentrale Vortrag „Business as usual? Strategien zur Personalrekrutierung in der Pflege“ 
von Prof. Dr. Slotala (Technische Hochschule Würzburg-Schweinfurt) bot einen allgemeinen 
Problemaufriss zu den Beschäftigungszahlen professioneller Pflegekräfte sowie zur Ent-
wicklung der Ausbildungsquoten verschiedener Bundesländer. Abweichende Strategie-
merkmale und förderliche bzw. hemmende Faktoren wurden identifiziert und herausge-
stellt. Die Möglichkeiten und Erfolgsaussichten der Werbung und Integration ausländischer 
Pflegefachkräfte wurden beleuchtet. Die Plenumsdiskussion zu diesem und allen weiteren 
Vorträgen fand jeweils unter engagierter Beteiligung der Konferenzteilnehmer:innen statt. 
 
Die nachfolgenden Beiträge des Sozialreferates gaben Aufschluss über die aktuellen Zahlen 
der Pflegestatik sowie die Zahl Beschäftigter in Braunschweiger Pflegeeinrichtungen und -
diensten. Berichtete Ergebnisse einer Befragung der Braunschweiger Pflegeschulen ermög-
lichten einen Einblick in die Erfolge und Probleme der Zusammenführung der pflegerischen 
Berufsausbildung in einen einheitlichen Ausbildungsgang (generalistische Pflegeausbil-
dung). Anhand des präsentierten Konzeptentwurfes „Kooperations- und Serviceportal 
Pflege- und Assistenzberufe Braunschweig“ wurde aufgezeigt und diskutiert, wie den Prob-
lemen der Pflegeschulen und der generellen Personalnot im Pflegebereich begegnet wer-
den kann. 
 
Der Bekämpfung des Fachkräftemangels war auch ein Impulsreferat der Allianz für die Re-
gion gewidmet. Breite Unterstützung fand die „Erklärung der Braunschweiger Pflegeein-
richtungen – für eine faire Personalwerbung“, mit der im Sinne einer freiwilligen Selbstver-
pflichtung für den Verzicht auf aggressive Abwerbestrategien geworben werden soll. Die 
Geschäftsführung der Pflegekonferenz wurde beauftragt, die Erklärung an die Braunschwei-
ger Kliniken, Pflegeeinrichtungen und -dienste heranzutragen. Darüber hinaus wurde die zur 
Abstimmung gestellte überarbeitete Geschäftsordnung der Pflegekonferenz einstimmig 
angenommen. 
 
Als Ergebnis der Veranstaltung zeichnet sich ab, dass der auch von Braunschweiger Einrich-
tungen eingeschlagene Weg der Werbung ausländischer Pflegefachkräfte sich als zielfüh-
rend erweist. Mit der Allianz für die Region steht ein wichtiger Partner hierfür zur Verfü-
gung. Angesichts der weiter steigenden Zahl Pflegebedürftiger bleibt die Herausforderung 
jedoch groß. Die Idee die Personalwerbung durch mehr und bessere Informationen zu den 
Berufsfeldern der Pflege zu stärken und eine zentrale Anlaufstelle in Braunschweig zu schaf-
fen, wird in einem in Anbahnung befindlichen Arbeitskreis der Pflegekonferenz weiterver-
folgt. Die Erklärung „Faire Personalwerbung“ wird bekannt gemacht und den hiesigen Trä-
gern zur Zeichnung vorgelegt. Die Themen der Impulsvorträge Innovative (quartiersorien-
tierte) Versorgungskonzepte, Pflegenetzwerk und Entlassmanagement werden im Rahmen 
von bestehenden oder sich konstituierenden Arbeitskreisen, Netzwerken oder Runden Ti-
schen weiterbearbeitet. Ergebnisse werden in der nächsten Pflegekonferenz vorgestellt. 
 
Zu beherzigen sind die von Prof. Slotala aufgezeigten Grundsätze. Demnach kann die Perso-
nalnot in der Pflege insbesondere durch wirtschaftliche Anreize, durchlässige Schulwege 
und Ausbildungsgänge, den Ausbau von Ausbildungskapazitäten, professionelles Personal 
Recruitment und (noch mehr) regionale Kooperation bekämpft werden. Letzteres insbeson-
dere mit dem Ziel der Steuerung und Beratung – besonders hier wird sich auch das Sozialre-
ferat weiter einbringen  


