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Liebe Auszubildende!

Mit diesem Skript tauchen Sie ein in die Geschichte der Pflege in Osterreich. Sie
erfahren von den Anfangen der Pflege im Mittelalter bis in die heutige Zeit. Sie
lernen, wie Pflege friher organisiert war, welche Veranderungen und Ereignisse die
Pflege unser heutiges Verstandnis von professioneller Pflege gepragt haben und wie

sich der Beruf Schritt fur Schritt weiterentwickelt hat.

Das Wissen Uber diese historischen Entwicklungen ist eine wichtige Grundlage, um zu
verstehen, warum sich der Pflegeberuf standig weiterentwickelt und welche
Bedeutung Professionalitat, fachliches Wissen und kontinuierliche Weiterbildung

bzw. Weiterentwicklung in der Pflege haben.
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Pflege im Mittelalter (12.-15. Jahrhundert)

Im Mittelalter, insbesondere zwischen dem 12. und 15. Jahrhundert, fand Pflege

Uberwiegend in Klostern und religiosen Einrichtungen statt (Jiitte 1996).

Diese Uibernahmen die Versorgung von Armen, Kranken und Pilgern, da es kaum

staatlich organisierte Gesundheitsstrukturen gab (Wolff 2005).

Pflege war eng mit karitativem Handeln verbunden und galt als Ausdruck christlicher

Nachstenliebe (Stolberg 2011).

Eine geregelte Ausbildung gab es nicht, pflegerisches Wissen wurde innerhalb der

Kloster miindlich und durch praktische Erfahrung weitergegeben (Jitte 1996).

Die Pflege wurde vor allem von Nonnen und Laienfrauen (ilbernommen. Wichtiger als
fachliche Qualifikation waren Eigenschaften wie Frommigkeit, Disziplin, Demut und

Hingabe (Wolff 2005).

Die hygienischen Bedingungen waren aus heutiger Sicht unzureichend, da
Kenntnisse Uber Infektionen und Krankheitsursachen fehlten und Krankheiten haufig

religios gedeutet wurden (Foucault 1976).
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Pflege in der frihen Neuzeit (16.-18. Jahrhundert)

Im Verlauf des 18. Jahrhunderts kam es zunehmend zur Griindung stadtischer
Krankenhduser, die eine neue Form organisierter Krankenversorgung darstellten
(Jutte 1996).

Ein bedeutender Meilenstein war die Griindung des Allgemeinen Krankenhauses
(AKH) in Wien im Jahr 1784, das als erstes modernes Krankenhaus in Osterreich gilt.
Trotz dieser strukturellen Veranderungen blieb die Pflege weiterhin lGberwiegend

weiblich und stark karitativ gepragt (Lesky 1965).

Die Pflege wurde hauptsachlich von sogenannten , Warterinnen” (ibernommen, die
arztliches Personal unterstiitzten. Zu ihren Aufgaben gehorten vor allem die
Grundpflege, die Aufrechterhaltung von Sauberkeit, die Uberwachung der
Patient*innen sowie die Mitwirkung bei einfachen medizinischen Tatigkeiten (Wolff

2005).

Eine geregelte Ausbildung gab es weiterhin nicht. Stattdessen erfolgte die Anleitung

und Einschulung durch erfahrene Kolleginnen direkt im Arbeitsalltag (Jitte 1996).

Von den Pflegekraften wurden Disziplin, moralische Tugenden sowie die Bereitschaft
zu einem dienenden Beruf erwartet, wahrend fachliche Qualifikation weiterhin eine

untergeordnete Rolle spielte (Lesky 1965).
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Pflege im 19. Jahrhundert

Im 19. Jahrhundert kam es zu entscheidenden Entwicklungen in der Krankenpflege,

insbesondere durch Florence Nightingale in England. Sie gilt als zentrale Reformerin

der modernen Pflege und trug maligeblich zur Etablierung der Pflege als

eigenstindige, zunehmend wissenschaftlich fundierte Disziplin bei (Jitte 1996).

Ein wesentlicher Schwerpunkt ihrer Reformen lag
in der systematischen Ausbildung von
Warterinnen zu qualifizierten Pflegekraften sowie
in der Einflihrung verbindlicher Hygieneregeln,
standardisierter ~ Grundpflege und einer
strukturierten  Pflegedokumentation (Wolff

2005).
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Diese Entwicklungen beeinflussten auch den deutschsprachigen Raum. In Wien

entstanden ab etwa 1880-1890 die ersten Pflegeschulen, die eine geregelte

Ausbildung ermoglichten (Lesky 1965).

Im Jahr 1914 wurde in Wien die erste Krankenpflegeschule
des Roten Kreuzes gegriindet, die bis 1938 bestand und
anschlieBend vom Deutschen Roten Kreuz Ubernommen
wurde (Wolff 2005).

An die Auszubildenden wurden hohe personliche
Anforderungen gestellt. Bevorzugt wurden Frauen aus
sogenannten ,guten Familien”, zudem galten Belastbarkeit,
Disziplin, moralische Integritdit und soziale Kompetenz als

zentrale Voraussetzungen fir den Pflegeberuf (Jutte 1996).
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Pflege in der Zwischenkriegszeit (1920-1930er Jahre)

Das Allgemeine Krankenhaus (AKH) in Wien entwickelte sich im spaten 19. und
friihen 20. Jahrhundert zu einem der groRten Krankenhduser Europas und nahm eine

zentrale Rolle in der medizinischen Versorgung ein (Lesky 1965).

Parallel dazu wandelte sich das Berufsbild der Pflege. Pflegekrafte wurden
zunehmend als professionelle Fachpersonen wahrgenommen und nicht mehr

ausschlieRlich als Hilfskrafte im karitativen Dienst (Wolff 2005).

Mit dieser Professionalisierung gingen klarere Anforderungen einher. Voraussetzung
fiir die Aufnahme in die Pflegeausbildung war ein Mindestschulabschluss, meist auf
dem Niveau der Volks- oder Mittelschule (Jitte 1996). Die Ausbildung war aber

weiterhin nicht standardisiert und stark praxisorientiert.

Zudem wurden korperliche und psychische Belastbarkeit, die strikte Einhaltung der
Dienstzeiten sowie soziale Kompetenz und Einfihlungsvermdégen als zentrale

Eigenschaften von Pflegekraften gefordert (Wolff 2005).

Totale Verfugbarkeit und die
Bereitschaft, eigene Bediirfnisse
zuruickzustellen, wurden erwartet.
Bild 5 Diplomierte Krankenschwestern um
1920.I Foto: Biiro fiir Sozialgeschichte
Base

Httn im Kriegsfall die Verwundetenpesistell Schilerinnen dr Rotkreuz- -
Pflegerinnenschule Lindenhof in Bern um 1935. Foto: Biiro fiir Sozialgeschichte Basel
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Pflege im Nationalsozialismus (1938-1945)

Nach dem Anschluss Osterreichs an das Deutsche Reich im Jahr 1938 wurde das
nationalsozialistische Gesundheitssystem eingefliihrt und auch die Krankenpflege

vollstandig in die NS-Strukturen eingegliedert (Jltte 1996).

Pflegekrafte waren verpflichtet, sich der nationalsozialistischen Ideologie
unterzuordnen und ihre berufliche Tatigkeit den politischen Vorgaben anzupassen

(Wolff 2005).

Zentrales Ziel des NS-Gesundheitssystems war die sogenannte ,Volksgesundheit”, die
nach rassistischen Kriterien definiert wurde. Damit verbunden waren die
Ausgrenzung, Zwangssterilisation und Ermordung von Menschen, die als
slebensunwertes Leben” eingestuft wurden, sowie eine umfassende staatliche

Kontrolle iiber medizinische und pflegerische Einrichtungen (Aly 2013).

Pflegepersonal war in diese Strukturen eingebunden und an der Umsetzung dieser

Maflnahmen beteiligt (Jltte 1996).

Auch die Ausbildung der Pflegekrdafte wurde ideologisch angepasst. Lehrinhalte
umfassten unter anderem ,rassische Gesundheit’, bevdlkerungspolitische
Maflinahmen sowie Firsorge im Sinne der nationalsozialistischen Politik. Zusatzlich
wurden Pflegekrafte auf Wehr- und Kriegsdiensteinsdatze vorbereitet und in

militdrische Versorgungsstrukturen eingebunden (Wolff 2005; Aly 2013).

Die Anforderungen an die Pflegekrafte im nationalsozialistischen Gesundheitswesen
umfassten vor allem Disziplin und bedingungslose Loyalitdt gegeniiber dem NS-
Staat. Eine zentrale Anforderung war der Glaube an die nationalsozialistische
Gesundheitspolitik, der als ideologische Grundlage fiir das Handeln der Fachkrafte

diente. Zudem wurde die Bereitschaft gefordert, moralisch und ethisch
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problematische MalRnahmen, wie Zwangssterilisationen oder die Mitwirkung an
Euthanasieprogrammen, aktiv zu unterstiitzen. Soziale Fahigkeiten spielten dagegen
eine untergeordnete Rolle, vielmehr standen Gehorsam und die Unterordnung unter

die autoritaren Strukturen des NS-Regimes im Vordergrund (Kater, 2001).
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Die Rolle der Pflege im Nationalsozialismus

Pflegekrafte im Nationalsozialismus waren nicht nur unterstiitzende Helfer*innen,
sondern oft aktiv an NS-Verbrechen beteiligt. Sie meldeten Patient*innen fir
Zwangssterilisationen und wirkten bei der ,Euthanasie” mit, indem sie tédliche
Medikamente verabreichten, Pflege und Erndhrung unterlieRen oder

Patiententransporte vorbereiteten (Klee 2001).

Viele Pflegekrafte unterstltzten arztliche Anordnungen ohne Widerspruch und

trugen so zur Umsetzung von TétungsmaBnahmen bei (Heinemann 2015).
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Einzelne versuchten, Patient*innen zu helfen oder Widerstand zu leisten doch dies
blieb die Ausnahme, die Mehrzahl der Pflegekrafte folgte den Vorgaben oder
beteiligte sich aktiv (Klee 2001).

Wien ,,Am Steinhof”

Die Heil- und Pflegeanstalt ,Am Steinhof“ (OWS, Klinik Penzing) war eines der
zentralen Zentren der NS-Medizinverbrechen. Dort wurden vor allem Personen mit
Behinderungen, psychischen Erkrankungen, soziale Randgruppen und als
,unangepasst” geltende Menschen als ,unbrauchbar” oder ,minderwertig”
angesehen. Mindestens 7.500 Patient*innen wurden in Steinhof ermordet (Klee
2001,).

Im Rahmen der , Aktion T4“ wurden 1940-1941 iiber 3.200 Patient*innen aus

Steinhof in Totungslager abtransportiert (Heinemann 2015).

Nach dem offiziellen Stopp der , Aktion T4“ setzten die Tater*innen die Massenmorde
intern fort, u. a. durch Mangelerndhrung und systematische Vernachlassigung der

Patient*innen (Klee 2001).
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Autorin: Schock E. TF 2 — Pflegeprozess 01/2026



»Am Spiegelgrund”

Die NS-,Euthanasie“-Einrichtungen fihrten die systematische Ermordung von
Kindern und Jugendlichen durch. Eine der zentralen Einrichtungen war wie bereits
erwdhnt die Heil- und Pflegeanstalt ,Am Steinhof” (OWS, Klinik Penzing), deren
Kinderabteilung von 1940 bis 1945 bestand. Unter dem Deckmantel medizinischer
Versorgung wurden kranke, behinderte oder als ,nicht erziehbar” eingestufte Kinder
und Jugendliche ermordet. Die Verantwortlichen rechtfertigten diese Taten mit der
NS-Rassenideologie, die bestimmte Menschen als ,lebensunwert” betrachtete (Klee

2001).

Die Verbrechen in der Kinderfachabteilung ,,Am Spiegelgrund” umfassten Tétungen
durch Injektionen, Vergiftungen, systematische Vernachldssigung, medizinische
Experimente, die teils direkt zum Tod flihrten, sowie die Entnahme von Gehirnen und
Gewebeproben fiir ,,wissenschaftliche Forschung”. Weitere Todesursachen waren

Unterernahrung, Infektionen und kiinstlich herbeigefiihrte ,,Unfalle” (Klee 2001).

Insgesamt wurden zwischen 700 und 800 Kinder und Jugendliche getétet. Nach 1945
blieben viele Praparate in Forschungssammlungen, ohne dass die Herkunft kritisch
aufgearbeitet wurde. Erst 2002 wurden die Uberreste von iiber 400 Ermordeten in
einem Ehrengrab am Zentralfriedhof beigesetzt, und eine Gedenkstéatte errichtet

(Heinemann 2015).
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Pflege in der Nachkriegszeit (1945-1950er Jahre)

Nach der NS-Zeit musste das Osterreichische Gesundheitssystem neu aufgebaut
werden. Pflegekrafte waren Gberwiegend Frauen, oft ehemalige NS-Pflegekrafte oder
Laien, die schnell ausgebildet wurden. Die Ausbildung war kaum standardisiert und
stark praxisorientiert, vor allem in Krankenhdusern und Pflegeheimen. Die Aufgaben
der Pflegekrifte umfassten die Grundpflege, die Assistenz der Arzte und die
Betreuung der Patient*innen, meist in Krankenhausern und Anstalten. Die Pflege war
stark  hierarchisch organisiert, wahrend ethische Fragestellungen und
Patientenrechte kaum behandelt wurden. Die Aufarbeitung der NS-Verbrechen in der

Pflege begann nur langsam (Heinemann 2015).

Bild 10
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Pflege in den 1960er-1970er Jahren

In den 1960er und 1970er Jahren setzte sich die Professionalisierung der Pflege
weiter durch. Die staatlich geregelte Ausbildung an Krankenpflegeschulen wurde
zunehmend verpflichtend, und die Pflegekrafte erhielten mehr Verantwortung in der
Patientenversorgung. Die Ausbildungszeit wurde auf 3 Jahre festgelget. Gleichzeitig
gewann die Patientenzentrierung an Bedeutung, beeinflusst durch internationale
Pflegemodelle aus Deutschland, den USA und Skandinavien. In dieser Zeit begann
auch eine langsamere, aber stetige Auseinandersetzung mit der Rolle von
Pflegekraften wahrend der NS-Zeit und den damit verbundenen ethischen Fragen

(Heinemann).
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Pflege in den 1980er — 1990er Jahren

In den 1980er und 1990er Jahren entstanden zunehmend Spezialisierungen in der
Pflege, darunter Intensivpflege, Kinderkrankenpflege und psychiatrische Pflege.
Zugleich wurde die Pflegehilfe eingefiihrt, mit einer einjahrigen, kiirzeren Ausbildung,
deren Aufgabe vor allem die Unterstlitzung diplomierter Pflegekrafte und die
Grundpflege war. Mit dem Gesundheits- und Krankenpflegegesetz (GuKG) von 1997
wurde eine klare Abgrenzung der Berufsgruppen geschaffen, und Aufgaben sowie
Verantwortung der Pflegekrafte wurden gesetzlich definiert, was die

Professionalisierung weiter festigte (Heinemann 2015).

Pflege heute

Im Zuge der Reformierung des Osterreichischen Pflegewesens 2016 entwickelte sich
die friihere Pflegehilfe weiter zur Pflegeassistenz (PA) und zur Pflegefachassistenz
(PFA). Die Pflegeassistenz umfasst eine standardisierte einjahrige Ausbildung und
bildet die Grundlage fiir weiterflihrende Qualifikationen. Die Pflegefachassistenz baut
darauf auf und vermittelt in einer zweijahrigen Ausbildung vertiefte pflegerische

Kompetenzen (Pflege Osterreich, 2025).

Durch EU-Richtlinien zur Anerkennung von Berufsqualifikationen wird die
Vergleichbarkeit von Diplomen in Europa gewadhrleistet, was die Mobilitat von
Pflegekraften innerhalb der EU erleichtert (Nursing in Austria, 2025; Europdische
Union, 2005).

Gleichzeitig wurde die diplomierte Gesundheits- und Krankenpflege an

Fachhochschulen mit einem Bachelorabschluss eingefiihrt, wodurch Pflegekrafte eine

akademisch fundierte Qualifikation erhalten (Pflege Osterreich, 2025).
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In der modernen Pflegepraxis gewinnt Evidence Based Nursing (EBN) zunehmend an

Bedeutung. Dieser Ansatz fordert, pflegerische Entscheidungen auf der Grundlage der

besten verfliigbaren wissenschaftlichen Erkenntnisse zu treffen,

ausschlieRlich auf Tradition oder Erfahrung zu stitzen (Pflege.at, 2025).

Uberblick iiber GuK-Ausbildungen/Berufe

(geblockt 3-stufig bei 3 GuK-Berufen)

PhD

Gesundheits- und Krankenpfleger/in

(BScN)

Pflegefachassistenz

(PFA)

Pflegeassistenz
(PA)
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