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Ausgangslage Tirol 
Herausforderungen der Pflege im demografischen und 
strukturellen Wandel
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ANTEIL DER 
BEVÖLKERUNG ÜBER 
85 JAHRE STEIGT BIS 

2033 UM 

PFLEGE ALS 
"AUFFANGNETZ" 

Ohne Steuerungsmandat – 
Koordination zw.  den Stühlen

FRAGMENTIERTE 

VERSORGUNG

Unterschiedliche 
Organisation & 
Finanzierung+56,6 % +90% 
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Strukturelle & Systemische Bedarfslage in Tirol
Ausgangslage in Tirol (Warum?)
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HOHER ANTEIL AN ZU 
HAUSE LEBENDEN 

75-JÄHRIGEN BIS IN 
JAHR 2033Strukturelle / 

Systemische 
Herausforderungen
in mobilen Diensten 

in Tirol
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„Die Fälle zu Hause werden immer komplexer – viele 
sind allein, ohne Angehörige.

Wir wissen, was sie brauchen, aber uns fehlen oft die 
Zeit und die Strukturen, um es gut zu steuern.“

Strukturelle & Systemische Bedarfslage in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste in Tirol (Warum?) (n=174) 

01

Bedarfsanalyse von Case & Care Management in Tirol (Schulc & Messina 2023)
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Strukturelle Situation in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste in Tirol
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Organisationale 
Herausforderungen
in mobilen Diensten 

in Tirol
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Organisationale Herausforderungen in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste (Warum?)
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Organisationale 
Herausforderungen
in mobilen Diensten 

in Tirol
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„Wir stoßen an unsere Grenzen – die Fälle 
werden immer komplexer.

Und trotzdem heißt es oft: „Wir brauchen die 
Diplomierten in der Pflege, nicht im Case 
Management.“

Organisationale 
Herausforderungen

01Organisationale Herausforderungen in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste (Warum?) (n=174)

01

Bedarfsanalyse von Case & Care Management in Tirol (Schulc & Messina 2023)
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Organisationale 
Herausforderungen
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Kulturelle / 
Menschliche 
Herausforderungen

Kulturelle & menschliche  Herausforderungen in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste (Warum?)
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Organisationale 
Herausforderungen
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Kulturelle / 
Menschliche 
Herausforderungen

Kulturelle & menschliche  Herausforderungen in Tirol
Ausgangslage mobiler Dienste (Warum?)
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Versorgungslücken 
Ausgangslage mobiler Dienste in Tirol (Warum?)01

STEUERUNGSLÜCKE 
Keine eindeutige Verantwortung für gemeindenahe 
Koordination von Pflege und Betreuung
Unzureichende gesetzlich-strukturelle Grundlage
Fragmentierung und fehlende übergeordnete Steuerung
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Makro-Ebene 
Rahmenbedingungen, die 
den Handlungsspielraum 

bestimmen.

Mikro-Ebene
Akzeptanz, Haltung und 

gelebte Praxis

AKZEPTANZ- UND HALTUNGSLÜCKE
Unklarheit über Zweck und Nutzen von Case- & Care-Management
Unsicherheiten und teilweise Widerstände
Fehlendes gemeinsames Rollenverständnis
Unterschiedliche Haltungen und Erwartungen

Meso-Ebene 
Umsetzungshürden und 

Strukturdefizite 

STRUKTUR- UND PROZESSLÜCKE
Unterschiedliche Abläufe bei den mobilen Diensten
Fehlende Standardisierung 
Rollenprofile unklar oder unterschiedlich interpretiert
Zu wenig Befähigung für komplexe Steuerungsaufgaben
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Konzeptionelle Basis des 
Tiroler Modells
Die drei Säulen von Richtung, Evidenz und Wirkung

Richt
ung

Evide
nz

Wirk
ung



Die 3 Säulen der Entwicklungslogik
Entwicklung des Care & Case Management Modells

02
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Richtung Evidenz Wirkung



1.Säule – Philosophie & Leitlogik
„ Gemeinsame Werte, klare Richtung und steuernde Logik



2. Säule – Wissenschaftliche Fundierung & Methodik
Theoretische Modelle und konzeptioneller Rahmen
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02 3. Säule – Systemische Umsetzung & Nachhaltigkeit  
„Wirklogik und Zielbild des Modells“



Entwicklung des Modells
Vom Problemaufriss zur gemeinsamen Vision
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Beteiligte Akteure & Governance der Entwicklung
Entwicklung des Care & Case Management Modells

03

So haben wir 
zusammengearbeitet
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Entscheidungen & Abgrenzungen
Entwicklung des Care & Case Management Modells03



Entwicklungsschritte auf drei Ebenen
Entwicklung des Care & Case Management Modells

Quelle: in Anlehnung an Löcherbach, 2012
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Quelle: in Anlehnung an Löcherbach, 2012

Implementierung und Professionalisierung
Bausteine des Care & Case Management Modelle in Tirol
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Das Care Management Modell
Implementierung und Professionalisierung04
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Prozessstandards und Abläufe des Care Management Konzepts
Implementierung und Professionalisierung04
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Digitale Dokumentation der Standards
Implementierung und Professionalisierung04



Qualitäts-
management 

Care 
Management 

Modell 

Arbeits-
abläufe

Prozess- 
standards

Digitale 
Dokumentation 
der Standards

Quelle: in Anlehnung an Löcherbach, 2012

Implementierung und Professionalisierung
Bausteine des CareManagement Modells in Tirol

CareNetTyrol 
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04 Das Case Management Modell
Implementierung und Professionalisierung



04 Prozessstandards 
Implementierung &
Professionalisierung
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Prozessstandards & Arbeitsabläufe 
Implementierung &
Professionalisierung04



Case 
Management 
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Arbeits-
abläufe

Prozess- 
standards

Digitale 
Dokumentation 
der Standards

Digitale Dokumentation der Standards
Implementierung & Professionalisierung04



Qualitäts-
management 

Case 
Management 

Konzept 

Arbeits-
abläufe

Prozess- 
standards

Digitale 
Dokumentation 
der Standards

Qualitätsstandards
Implementierung & Professionalisierung04



33



34

05 Strukturelle Verankerung im System
Wirkung & Evidenz
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05 Der Wendepunkt – Bedarfsanalyse als Auslöser (n=176)
Wirkung & Evidenz

• gemeinsames Prozessverständnis
• systematischer Versorgungsweg
• klar definierte Rollen
• evidenzbasierte Steuerung

→ Der Moment, an dem das Case 
Management professionell wurde.

• Unklarer Auftrag
• „Kümmerer“-Rolle
• Punktuelle Einzelmaßnahmen
• Fokus auf Tätigkeiten statt Prozess

Shift in der Haltung und 
im gemeinsamen 

Verständnis
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05 Wen haben wir erreicht im Care Management? - Bevölkerungsprofil
Wirkung & Evidenz
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Art des Zugangs 

05 Wie kommen die Menschen zum Care Management?
Wirkung & Evidenz



38

Beratung zur institutionellen 
Unterstützung

05 Wobei werden die Menschen unterstützt durch das Care Management?
Wirkung & Evidenz
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Beratungsthemen

05 Was bewegt die Menschen? – Themen der Beratung
Wirkung & Evidenz
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04 Mit wem vernetzen sich die Care Managerinnen?
Wirkung & Evidenz

Vernetzungstreffen mit Stakeholdern
 (Jahr 2024)
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05 Wie gestalten die Care Managerinnen den Austausch und die Abstimmung?
Wirkung & Evidenz
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05 Was hat sich verändert?
Wirkung & Evidenz
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NACHHALTIGE VERSORGUNG BEDEUTET: 
Niemand navigiert allein
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