
KI als Assistenz

KI ist Teil der pflegerischen Realität, doch die organisationale Verankerung 

hinkt hinterher. Für eine sichere und nachhaltige Integration sind strukturierte 

Strategien, klare Leitlinien und systematische Schulungen essenziell.

D ie Debatte rund um KI ist in der 
Pflege häufig von Extremen ge-
prägt: Entweder werden KI-Lö-

sungen als Allheilmittel gefeiert oder 
als Bedrohung wahrgenommen, die 
Pflegekräfte überflüssig macht. Obwohl 
der Wunsch nach KI im Pflegesektor 
weitverbreitet ist, bleibt die Sorge vor 
einer Entmenschlichung der Versor-
gung real und sollte ernst genommen 
werden (Cousseran et al., 2025; Amin 
et al., 2025). Angesichts des massi-
ven Fachkräftemangels bei gleichzeitig 
steigender Pflegebedürftigkeit stellt 
sich die Frage, Personal durch Tech-

nologie zu ersetzen, jedoch kaum. KI 
sollte als digitale Assistenz verstanden 
werden, die bei der täglichen Arbeit 
unterstützen und für Entlastung sor-
gen kann. Entscheidend ist hierbei die 
Differenzierung zwischen technischer 
Analysekapazität und der menschli-
chen Letztverantwortung, auch Human 
in the Loop (HITL) genannt (Wolf-Oster-
mann & Rothgang, 2024). Während das 
System Daten auswertet, bleibt die Ent-
scheidung bei der Fachkraft. Intuition 
und Empathie sind algorithmisch nicht 
abbildbar. Statt Pflege zu substituieren, 
setzt KI somit Ressourcen für den Kern 

der Arbeit frei: die zwischenmenschli-
che Zuwendung.

WAS KI IN DER ALTENPFLEGE 
HEUTE SCHON KANN

Die Bandbreite heutiger KI-gestützter 
Anwendungen ist beachtlich. Eine aktuelle 
Übersicht des Fraunhofer IAO systemati-
siert diese Einsatzfelder und differenziert 
zwischen Unterstützungspotenzialen 
für Führungskräfte (Selbstorganisation 
und Administration, Qualitäts- und Pro-
zessmanagement, interne und externe 
Kommunikation, strategische Planung 
sowie Netzwerk- und Kooperations

Nele Stock ist 
wissenschaftliche 
Mitarbeiterin beim 
FINSOZ e. V. und 
an der Hochschule 
Hof (iisys) sowie im 
Projekt pulsnetz 
MuTiG aktiv. Ihr 
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im Bereich digitale 
Transformation im 
Pflegesektor.

Fo
to

: A
do

be
 S

to
ck

/M
Q

-I
llu

st
ra

tio
ns

60 04.2026 ALTENPFLEGE-ONLINE.NET

K I  I N  D E R  P F L E G ED I G I T A L I S I E R U N G



management) und Pflegeteams (Pflege, 
Betreuung und Hauswirtschaft, Über-
wachung und Notfallmanagement, 
Zusammenarbeit in Medizin und Thera-
pie, Organisation, Kommunikation und 
Dokumentation sowie Schulung und 
Weiterbildung) (Berner et al., 2025). Ex-
emplarisch lassen sich folgende Anwen-
dungsbereiche hervorheben:

	» Pflegedokumentation: KI-gestütz-
te Spracherkennung ermöglicht das 
direkte Diktat von Pflegeberich-
ten. Die Systeme strukturieren die 
Daten automatisch und übertragen 
sie in das Primärsystem, was den 

Dokumentationsaufwand signifi-
kant reduziert.

	» Dienstplanung: KI-basierte 
Lösungen optimieren Pläne unter 
Berücksichtigung von Mitarbeiter-
präferenzen, rechtlichen Vorgaben 
und Qualifikationen. Im Ausfall
management werden automa-
tisiert Ersatzlösungen vorge
schlagen.

	» Sturzprävention und Monitoring: 
Sensorbasierte Systeme (etwa Inf-
rarotsensoren oder Wearables) ana-
lysieren Bewegungs‑ und Vitaldaten 
und ermöglichen so eine frühzeitige 
Erkennung potenzieller Risiken.

	» Wundmanagement: KI-gestützte 
Software analysiert fotografisch er-
fasste Wunden, bewertet Heilungs-
verläufe und sichert eine standardi-
sierte Dokumentation.

	» Kommunikation: Generative 
Sprachmodelle unterstützen bei 
Sprachbarrieren, der Recherche oder 
der Erstellung von Aktivierungsan-
geboten. Die datenschutzkonforme 
Nutzung ist hierbei immer sicher
zustellen.

	» Robotik und Assistenzsysteme: 
Soziale Roboter unterstützen bei der 
kognitiven Aktivierung und emotio-
nalen Zuwendung, insbesondere bei 
Menschen mit Demenz. Sie können 
im Notfall Hilfe rufen und so das 
Personal punktuell entlasten.

Innovative Lösungen lassen sich nicht 
universell auf Einrichtungen über-
tragen. Daher ist eine systematische 
Analyse der bestehenden Defizite und 
Bedarfe die Voraussetzung, um den je-
weiligen Mehrwert einer Technologie 

Abbildung 1: KI-Kompetenzen für Pflegekräfte nach Deane und 
Koyfman (2026). Eigene Darstellung (2026). Fo
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PRAXISTIPP
Eine strukturierte Übersicht über verfügbare (KI-)Lösungen bietet die Techno-
logiedatenbank von pulsnetz MuTiG (Mensch und Technik im Gemeinwesen): 
https://vinc.li/pulsnetz-technologie-datenbank
Ergänzend dazu zeigt die Publikation „Die Zukunft der Pflege: Künstliche Intel-
ligenz als praktische Unterstützung im Alltag“ (Berner et al., 2025) konkrete 
Anwendungsbeispiele und Handlungsfelder für Management- und Pflege-
teams auf: https://vinc.li/KI-praktische-Unterstuetzung
Unterstützungsbedarf? Pulsnetz MuTiG bietet zielgruppenspezifische Schu-
lungs- und Beratungsformate für Fach- und Führungskräfte der Sozial- und 
Pflegewirtschaft, die kostenfrei abgerufen werden können: 
https://mutig.pulsnetz.de
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 fundiert zu ermitteln. Empfehlenswert 
ist die Entwicklung einer KI-Strategie, 
die über die bloße Tool-Akquise hinaus-
geht und Vision, technologische Infra-
struktur sowie Governance-Strukturen 
synergetisch verknüpft (Berner et al., 
2025). Ein kritischer, in der Praxis je-
doch oft vernachlässigter Erfolgsfaktor 
ist dabei die gezielte Qualifizierung der 
Mitarbeitenden.

SCHULUNGSBEDARF: 
EIN BLINDER FLECK

Eine Umfrage des FINSOZ e. V. zeigt 
Handlungsbedarf: 42,6 Prozent (n = 54) 
der sozialen Organisationen bieten kei-
ne KI-Schulungen an. Wo Schulungen 
stattfinden, dauern sie meist unter 
drei Stunden (FINSOZ, 2025)  – unzu­
reichend für die Komplexität und die 
weitreichenden Implikationen des KI-
Einsatzes.

Der verantwortungsbewusste und 
zielgerichtete Einsatz von KI-Syste-
men setzt Qualifikationen voraus, die 
weit über die bloße Tool-Bedienung hi-
nausgehen. Eine allgemeingültige De-
finition der KI-Kompetenz liegt in der 
aktuellen Literatur nicht vor. Benötigte 
Kompetenzen hängen maßgeblich vom 
Aufgabenprofil und dem eingesetzten 
System ab, wobei Budde et al. (2023) 
zwei domänenübergreifend essen-
zielle Kompetenzbereiche betonen: die 
KI-Awareness (Wissen um Funktions-
weise und Leistungsgrenzen) sowie die 
Datenkompetenz. Deane und Koyfman 
(2026) differenzieren hierzu acht 
Kerndomänen für Pflegefachperso-
nen (siehe Abbildung 1). Diese reichen 
von grundlegender Datenkompetenz 
und ethischer Verantwortung bis hin 
zur Integration von KI in das klinische 
Urteilsvermögen. Dabei werden auch 
Aspekte wie algorithmische Diskrimi-
nierungsrisiken (Bias), die Einbezie-
hung von Patienten sowie systemisches 
Denken berücksichtigt. KI-Kompetenz 
ist folglich nicht als technische Zusatz-
qualifikation zu verstehen, sondern 
als professionelle Kernkompetenz, die 
sämtliche Ebenen pflegerischen Han-
delns durchdringt.

Strukturelle Qualifizierungsdefizite 
stehen im Kontrast zur tatsächlichen 
Nutzungspraxis. Trotz mangelnder Im-
plementierungsstrategien greifen Teile 
des Personals bereits eigenständig auf 
unautorisierte Tools zurück. Dieses als 
Schatten-KI (Shadow AI) bezeich-
nete Phänomen birgt erhebliche Ri-
siken für die Datenintegrität sowie die 
organisationale Compliance (Wolters 
Kluwer Health, 2026). Insbesondere die 
Nutzung privater Anwendungen (zum 
Beispiel ChatGPT) zur Verarbeitung sen-
sibler Gesundheitsdaten stellt eine kri-
tische Sicherheitslücke dar (Coalition 
for Health AI, 2026; Baillette, Barlette & 
Berthevas, 2022). Zugleich signalisiert 
diese informelle Praxis eine hohe grund-
sätzliche Bereitschaft der Belegschaft, 
KI-Lösungen in den Arbeitsalltag zu 
integrieren. Solange jedoch ein syste-
matischer Rahmen fehlt, bleibt dieses 
Innovationspotenzial ungenutzt und mit 
weitreichenden Risiken behaftet.

STRATEGISCHE 
HANDLUNGSEBENEN

Um eine nachhaltige Integration von 
KI-Systemen zu gewährleisten, müssen 

Einrichtungen proaktiv agieren. Spä-
testens seit dem EU AI Act ist die Ent-
wicklung von Governance-Strukturen 
unverzichtbar. Verbindliche Leitlinien 
müssen klären, welche Tools zugelassen 
sind, wie mit generierten Daten umge-
gangen wird und welche Anwendungen 
explizit ausgeschlossen bleiben. Dabei 
sollten nicht nur der Geltungsbereich 
und die autorisierten Anwendungen 
definiert, sondern auch datenschutz-
rechtliche Informationspflichten 
gemäß DSGVO sowie klare Verant-
wortlichkeiten festgelegt werden. Er-
gänzend ist die Implementierung von 
Meldesystemen für Fehlfunktionen 
ratsam. Parallel zur regulatorischen Ab-
sicherung ist ein systematischer Kom-
petenzaufbau erforderlich (vgl. Deane 
& Koyfman, 2024; Budde et al., 2023). 
Strukturierte Fortbildungskonzepte be-
fähigen Fachkräfte im sicheren Umgang 
mit autorisierten Anwendungen und 
dienen zugleich als wirksame Maßnah-
men gegen die unkontrollierte Nutzung 
von Schatten-KI. Der Kompetenzauf-
bau ist dabei untrennbar mit dem ethi-
schen Selbstverständnis der professio-
nellen Pflege verknüpft. Da der Wunsch 
der Bewohnenden nach menschlicher 
Zuwendung und einer vertrauensvol-
len Beziehungsgestaltung im Zentrum 
steht, darf diese Beziehungsqualität 
durch Technologie nicht beeinträch-
tigt werden (BAGFW, 2025). Eine trans-
parente Kommunikation über die Rolle 
der KI und der weiterhin bestehenden 
menschlichen Entscheidungshoheit 
ist daher eine Grundvoraussetzung 
für die Akzeptanz und Integrität des 
Pflegeprozesses. Die Realisierung die-
ser organisatorischen und personellen 
Entwicklungen ist jedoch untrennbar 
mit der Frage der Refinanzierung und 
den politischen Rahmenbedingun-
gen verknüpft. Ohne adäquate Mittel 
für Infrastruktur, Technik und die not-
wendige Mitarbeiterqualifizierung ist 
eine breite Implementierung nur be-
dingt umsetzbar. Die aktuelle Situation 
stellt insbesondere kleinere Einrich-
tungen vor existenzielle Herausforde-
rungen und vergrößert das Risiko, von 

	ϱ1.
KI entlastet Pflegekräfte durch 

Datenanalyse und Organisa-

tion, während Empathie und 

Verantwortung beim Menschen 

bleiben.

	ϱ2.
Viele Einrichtungen haben keine 

Implementierungsstrategie.

	ϱ3.
Es braucht Governance, Quali-

fizierung und Refinanzierung, 

sonst bleibt KI insbesondere 

kleinen Einrichtungen oft ver-

schlossen.

FAZIT
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der technologischen Entwicklung abge-
hängt zu werden. Zwar setzt die Digitali-
sierungsstrategie „Gemeinsam Digital“ 
des Bundesministeriums für Gesundheit 
(BMG, 2026) mit dem Ziel, dass bis 2028 
mehr als 70 Prozent der pflegerischen 
Einrichtungen KI-gestützte Dokumen-
tationssysteme nutzen sollen, ambi-
tionierte Impulse. Dennoch bleibt ab-
zuwarten, ob und in welcher Form diese 
strategischen Zielsetzungen zeitnah in 
verbindliche und verlässliche Refinan-
zierungsinstrumente für die Pflegepra-
xis überführt werden.

AUSBLICK: 
WAS ALS NÄCHSTES KOMMT

In den nächsten Jahren wird KI in der 
Altenpflege vor allem als „leise Kraft“ 
wirken (Luehrsen, 2025), am deut-
lichsten in Dokumentation, Dienstpla-
nung und Monitoring. Darüber hinaus 

eröffnet die dynamische Entwicklung 
von KI weitere Perspektiven für die Pfle-
ge. Prädiktive Analytik wird Risiken und 
beginnende Verschlechterungen (zum 
Beispiel Sturzgefährdung, Dehydration, 
Infektanzeichen oder Dekubitusrisiko) 
früher anzeigen können. KI‑gestützte 
Medikationsprozesse werden poten‑
zielle Wechselwirkungen und andere 
Arzneimittelrisiken schneller identifi‑
zieren, und multimodale Systeme wer-
den durch die Kombination von Sprache, 
Bild und Sensorik eine ganzheitlichere, 
kontinuierliche Unterstützung im Pfle-
geprozess ermöglichen. Auch Conversa-
tional Agents werden zunehmend in der 
Begleitung von Menschen mit Demenz 
erprobt, wobei ethische Fragen zu Nähe 
und Authentizität offen diskutiert wer-
den müssen. Eine entscheidende Vor-
aussetzung für diese Entwicklungen ist 
die Interoperabilität der eingesetzten 

Systeme. Nur mithilfe standardisierter 
Schnittstellen kann so das volle Potenzi-
al entfaltet und verhindert werden, dass 
Technologien lediglich Datensilos schaf-
fen. Wer heute die Weichen für einen 
verantwortungsvollen KI-Einsatz stellt, 
gestaltet die innovative Versorgungs-
praxis aktiv mit.�

Kontakt zur Autorin:
nele.stock@finsoz.de

Literatur
Die komplette Literatur finden Sie hier 
als Download:
https://vinc.li/KI_stationaer.

MEHR ZUM THEMA

Treffen Sie die Autorin auf dem Messe-
kongress der Leitmesse ALTENPFLEGE: 
https://vinc.li/messekongress2026.

10. APRIL, 11 UHR
»Pflege definieren: ICN und 
Pflegeberufegesetz«
Heike Jurgschat-Geer
Erfahren Sie im Webinar, was die 
ICN-Pflegedefinition und die De-
finition im Pflegeberufegesetz 
für Ihre praktische Arbeit in der 
stationären Pflege bedeuten: von 
Selbstverständnis und Team-
arbeit bis zur strategischen Aus-
richtung Ihrer Einrichtung. 

24. APRIL, 11 UHR
»§113c SGB XI – Folgen für 
die Praxis«
Michael Wipp
Das Modellprojekt zu PeBeM/ 
§ 113c SGB XI ist abgeschlossen. 
Sie erfahren, wie alltagstauglich 
die Erkenntnisse sind und welche 
verbindlichen Vorgaben daraus 
entstehen können. Was resultiert 
daraus konkret für den Einsatz der 
Mitarbeitenden? 

8. MAI, 11 UHR
»Mehr Motivation, weniger 
Fluktuation – So starten Sie Ihr 
Gesundheitsmanagement«
Maximilian Nest
Wie gelingt die erfolgreiche Ein-
führung eines betrieblichen Ge-
sundheitsmanagements in Pfle-
geeinrichtungen? Das Webinar 
zeigt, wie Sie BGM strategisch 
aufbauen, integrieren und nach-
haltig im Pflegealltag verankern.

EXKLUSIV & KOSTENLOS MIT ALTENPFLEGE-ABO
Alle Abo-Varianten, auch ALTENPFLEGE Plus, bieten kostenlosen Zugang zu 24 Webinaren jährlich für Sie und Ihre Einrichtung.
Melden Sie sich direkt an unter: https://www.altenpflege-online.net/webinare

Noch keine Abo? Testen Sie die Zeitschrift 8 Wochen kostenlos (QR-Code scannen).


