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Alternativszenarien
AS1: regionaler Ausgleich der Was die Prognose impliziert
Versorgungsdichte auf den . . . o . . .
Blindecdurchechnits « Die demografische Entwicklung allein wirde den Personalbedarf leicht reduzieren; bereits

die erwarteten Pensionierungen fluhren jedoch zu einem erheblichen Ersatzbedarf.

« Die Hohe des zuklnftigen Mehrbedarfs hangt maligeblich von gesundheitspolitischen
Entscheidungen ab, insbesondere in Bezug auf Eltern-Kind-Pass Leistungen und
geburtshilfliche Standards wie die 1:1-Betreuung ab der aktiven Eroffnungsperiode.

» Ausbildungsplanung sollte daher nicht isoliert betrachtet werden, sondern gemeinsam mit
MaBnahmen zur Personalbindung, Arbeitsbedingungen und politischen Zielsetzungen.

AS2: Zunahme von
Hausbesuchen p.p. infolge von
frihem Entlassungstrend

AS3 zusatzliche Leistung im
EItern Kind-Pass Limitationen

« Geografische und berufliche Abwanderung konnten aufgrund unzureichender Daten nicht
bericksichtigt werden.

« Unterschiede in Teilzeit-/Vollzeit-Arbeit sowie allgemeine Fluktuation wurden nicht
quantifiziert.

 Die tatsachliche Entwicklung von Geburtenzahlen und die Umsetzung der Szenarien kdnnen

AS4: Ausweitung des
Leistungsspektrums im
praventiven Bereich

AS5: leitlinienkonforme von den getroffenen Annahmen abweichen; die Prognose sollte daher regelmaBig
1:1-Betreuung ab aktiver aktualisiert werden.
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