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1 Einleitung 

Die deutsche Pflegebranche ist von Her-
ausforderungen wie dem demografischen 
Wandel oder einem Mangel an Pflegekräf-
ten geprägt. Im Jahr 2017 waren laut einer 
Erhebung des Statistischen Bundesamtes 
3,41  Millionen Menschen pflegebedürftig, 
im Dezember 2021 waren es hingegen 
4,96 Millionen (Statistisches Bundesamt 
(Destatis), 2023). Gleichzeitig gibt es Prog-
nosen, die bis zum Jahr 2030 einen Man-
gel von 500.000 Pflegekräften voraussagen 
(Seidel, 2022). Um weiterhin eine gute 
Pflege alter und kranker Menschen in 
Deutschland garantieren zu können, müs-
sen dringend neue Lösungen und Entlas-
tungsmöglichkeiten für Pflegekräfte ge-
funden werden. Ein Ansatz der aktuell 
häufig diskutiert wird ist der verstärkte 
Einsatz von Robotik und künstlicher Intelli-
genz in der Pflege. Im Alltag der meisten 
Menschen hat KI in den letzten Jahren 
Einzug gehalten. Für viele geschah das 
größtenteils unbemerkt beispielsweise in 
Form von Sprachassistenten, Bilderken-
nung, Navigation oder Sprachübersetzung. 
Im Gesundheitswesen steht der Einsatz 
von KI noch relativ am Anfang (Rasche et 
al., 2022, S.5). Dennoch schreitet vor allem 
die Forschung (Jiang et al., 2017) zu ver-
schiedenen Arten von KI in Bereichen wie 
Diagnose- und Behandlungsempfehlung, 
Umgang mit Patienten und Verwaltungstä-
tigkeiten voran (Davenport & Kalakota, 
2019, S.1). Gerade in einem Bereich wie 

der Pflege muss der Einsatz neuer Techno-
logien jedoch stets auch von einem mora-
lischen Standpunkt aus betrachtet werden. 
Nicht alles, was technisch möglich ist, ist 
auch aus ethischer Sicht vertretbar und 
akzeptabel.  
Ziel dieses Beitrags ist es daher, einen 
Überblick über aktuelle Forschungsprojek-
te und Einsatzmöglichkeiten von KI in der 
Pflege zu geben und diese in einen ethi-
schen Kontext zu stellen. Darauf basierend 
soll der aktuelle und zukünftige Einsatz 
von KI und Robotik in der Pflege betrach-
tet werden. 

 

2 Zielgruppen und Settings 

KI-Anwendungen für pflegerische Settings 
werden für verschiedene Zielgruppen 
entwickelt. Die Zielgruppe beschreibt da-
bei die Hauptnutzenden des KI-Systems 
bzw. die Personen, die direkt von dessen 
Einsatz profitieren (Wolf-Ostermann et al., 
2021, S.14). Die zwei Hauptzielgruppen 
sind Pflegebedürftige selbst sowie Pflege-
fachpersonen. Informelle Pflegepersonen 
werden hingegen seltener bei der Entwick-
lung von KI-Anwendungen berücksichtigt. 
Am häufigsten werden Anwendungen zu-
dem für Krankenhäuser oder für ein 
selbstständiges und autonomes Leben im 
eigenen Zuhause entwickelt (Wolf-
Ostermann et al., 2021, S.14). Dabei kon-
zentriert sich die Forschung momentan vor 
allem auf Anwendungen zur Unterstützung 
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der direkten pflegerischen Versorgung. Zur 
Unterstützung der Organisation von Pflege 
und zur Unterstützung der Pflegebedürfti-
gen selbst wird im direkten Vergleich we-
niger geforscht (Wolf-Ostermann et al., 
2021, S.16). Zwei wichtige Leitfragen bei 
der Entwicklung neuer KI-Anwendungen 
für die Pflege sind: „[Können] Roboter und 
Künstliche Intelligenz (KI) Pflegekräfte bei 
ihrer Arbeit entlasten“ (Juchem, 2023) und 
„wie können diese Technologien helfen, 
dass alte Menschen länger selbstständig 
leben können?“ (Juchem, 2023).  

 

3 Robotik  

Viele Ansätze zum Einsatz von KI-Systemen 
in der Pflege fallen in den Bereich der Ro-
botik. Der aktuelle Stand der Pflegerobotik 
kann entlang von Einsatzfeldern und Funk-
tionalitäten in drei übergeordnete Katego-
rien eingeteilt werden:  

1) Sozio-Assistive Systeme einschließlich 
Emotionsroboter  

2) Serviceroboter für Pflegende sowie für 
Menschen mit Hilfsbedarf  

3) Rehabilitationsrobotik  

Die letzte Kategorie, die Rehabilitationsro-
botik, wird allerdings in Deutschland nur 
eingeschränkt der Pflegerobotik zugeord-
net (Bendel, 2018, S.130).  Als am schnells-
ten überalternde Industrienation wurde in 
Japan schon früh mit der Forschung zu KI 
und Robotik in der Pflege begonnen. Wir 
können daher heute am Beispiel Japan 
sehen, dass der Einsatz von Robotertech-
nik tatsächlich zur Entlastung der Pflege-
kräfte beitragen kann. Allerdings sind dort 
aktuell noch neben Hol- und Bringdiensten 
hauptsächlich Systeme zum Heben, Tragen 

und Stützen von Pflegebedürftigen im Fo-
kus (Bendel, 2018, S.7). Diese fallen größ-
tenteils in den Bereich der Serviceroboter. 
Bei Forschungsprojekten in Deutschland 
liegt der Fokus vermehrt auf der Unter-
stützung des Pflegepersonals (Bendel, 
2018, S.7). 

Im Folgenden werden zwei Beispiele aus 
dem Forschungs- und Einsatzbereich der 
Pflegerobotik vorgestellt.  

3.1 Lio  

Lio ist ein Serviceroboter, der von der Fir-
ma F&P Robotics für den Einsatz in Alten- 
und Pflegeheimen sowie Rehabilitations-
kliniken entwickelt wurde. Er kann außer-
dem auf Pflege angewiesene Menschen 
zuhause unterstützen (Bendel, 2018, S. 
39). Lio hat einen funktionalen Greifarm, 
er kann unterhalten und aktivieren sowie 
Routineaufgaben übernehmen („Lio - 
Mehr Zeit für Menschlichkeit“, 2023). Lio 
ist außerdem in der Lage Sprache und Per-
sonen zu erkennen und so möglichst gut 
auf Menschen und ihre Bedürfnisse zu 
reagieren (Bendel, 2018, S. 40). 

 

Abb. 1 Serviceroboter Lio (F&P Personal Robotics, 
2023) 

Lio ist ein Beispiel von vielen Forschungs-
projekten im Bereich der Serviceroboter. 
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Ähnliche Projekte sind beispielsweise auch 
der Caro-O-bot des Fraunhofer-Instituts 
(Fraunhofer-Institut, 2023) oder Pepper 
(Hörner, 2021). 

3.2 Paro 

KI kommt in der Pflege neben Servicerobo-
tern auch in Form von sozialen Robotern 
zum Einsatz. Diese dienen unter anderem 
als Ermöglichung sozialer Teilhabe oder als 
Kontaktersatz (Nass & Schneider, 2022, 
S.313). Sie sind primär konzipiert, „um mit 
menschlichen Akteuren zu interagieren“ 
(Carros et al., 2022, S.2). Paro ist ein Robo-
ter in Form eines Sattelrobbenbabys. Er 
kann Berührungen, Geräusche und Stim-
men erkennen sowie auf diese reagieren. 
Der in Japan entwickelte Roboter wird in 
der Altenpflege eingesetzt. Er soll hier vor 
allem demenzkranke Menschen emotional 
ansprechen, sie beruhigen aber gleichzei-
tig auch zum Sprechen anregen sowie 
möglicherweise Erinnerungen wecken 
(Wissenschaftsjahr, 2013) .  

 

 

Abb. 2 Therapie Robbe Paro (Wissenschaftsjahr, 
2013) 

 

4 Ambient Assisted Living (AAL) 

Neben Anwendungen, die dem Bereich 
der Robotik zugeordnet werden gibt es 

zahlreiche KI-basierte alltagstaugliche As-
sistenzlösungen, die unter dem Ausdruck 
Ambient Assisted Living (AAL) zusammen-
gefasst werden (Pfannstiel, 2022, S. 58). 
Sie sollen pflegebedürftige Menschen bei 
der Bewältigung ihres Alltags unterstützen 
und ihnen ein möglichst selbstbestimmtes 
Leben in ihrer gewohnten Umgebung er-
möglichen. Die Variation ist groß, die An-
wendungen reichen von simplen Anpas-
sungen bei Mobiltelefonen bis hin zu kom-
plexeren Smart-Home-Systemen (Ambient 
Assisted Living, 2021).  

4.1 Melli  

Melli ist der Name eines Sprachassisten-
ten, der für Senioren entwickelt wurde 
und in Form eines sprachgesteuerten Tab-
lets erhältlich ist. Das Assistenzsystem 
wartet nicht erst auf Anweisungen, son-
dern geht proaktiv auf die Nutzenden zu 
und motiviert sie beispielsweise soziale 
Kontakte zu pflegen oder in Bewegung zu 
bleiben (Medimentum, 2022). Funktionen 
wie Trink- und Terminerinnerungen, We-
cker, Medikamentenpläne oder Anregun-
gen zum Denk- und Gedächtnissport hel-
fen zusätzlich Struktur und Orientierung 
im Alltag der Betroffenen zu schaffen (Mel-
li, o. J.). 

 

 

Abb. 3 Sprachassistent Melli auf dem Tablett (Melli, 
o. J.) 
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4.2 VIVAIcare 

Auch VIVAIcare hat das Ziel, Seniorinnen 
und Senioren möglichst lange ein selbst-
bestimmtes Leben zu ermöglichen. Das 
Assistenzsystem besteht aus einer techni-
schem Plattform, die mit verschiedenen 
Geräten und Sensoren in der Wohnung 
verbunden werden kann. Diese ermögli-
chen beispielswiese eine Sturzkontrolle, 
regelmäßiges Messen und überwachen 
der Vitalwerte oder individuell festgelegte 
Alarmierungsketten im Notfall. Gesteuert 
wird das System durch den Sprachassisten-
ten Vivi (VIVAIcare, o. J.-b).  

 

 

Abb. 4 Vivi von VIVAIcare (VIVAIcare, o. J.-a) 

 

4.3 Ambient Assisted Living Lab 

Das Deutsche Forschungszentrum für 
Künstliche Intelligenz (DFKI) betreibt am 
Standort Bremen eine 60m² große Labor-
wohnung, das Bremen Ambient Assisted 
Living Lab (BAALL). Dort werden techni-
sche Assistenzsysteme für ältere Men-
schen entwickelt und untersucht (Autexier 
et al., 2022, S.2). Beispielsweise wird dort 
schon lange im Bereich der Mobilitätsas-
sistenz oder am Einsatz von Smart Services 
wie einem intelligenten Kleiderschrank im 
Alltag geforscht (BAALL - Universität Bre-
men, o. J.). Living Labs wie das BAALL sind 
ein wichtiger Schritt auf dem Weg zu ei-
nem weiter verbreiteten Einsatz von KI 

und Robotik in der Pflege. Sie ermöglichen 
es, innovative und neue Ideen nicht nur in 
der Theorie zu betrachten, sondern in rea-
listischen Szenarien einsetzen und testen 
zu können (Autexier et al., 2022, S.12). 

 

 

Abb. 5 Das Bremen Ambient Assisted Living Lab 
(Autexier et al., 2022) 

 

5 Weitere Einsatzmöglichkeiten 

Es gibt noch viele weitere Forschungspro-
jekte und Ideen zum möglichen Einsatz 
von KI in der Pflege, gerade für organisato-
rische sowie Verwaltungstätigkeiten.  

5.1 IDial 

Idial ist ein Projekt des Forschungszent-
rums für Informatik (FZI) in Karlsruhe. Es 
handelt sich dabei um ein Programm für 
Virtual-Reality-Brillen, das den Pflegekräf-
ten beim Pillensortieren hilft. Das Pro-
gramm kann über eine Kamera in der Brille 
Daten zum jeweiligen Patienten anzeigen 
und Pflegekräfte warnen, wenn sie Pillen 
in ein falsches Fach einsortieren. Bei Tests 
in mehreren Kliniken konnte so die Fehler-
quote beim Pillensortieren um 60 Prozent 
gesenkt werden. Alternativ zur oft als 
sperrig empfundenen Virtual-Reality Brille 
können die Pflegekräfte sich die wichtigen 
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Informationen auch mittels eines Beamers, 
der mit dem Kamerasystem verbunden 
wird, auf einer Leinwand anzeigen lassen 
(Notararigo, 2023). 

 

Abb. 6 Virtual-Reality-Brille für die Unterstützung 
bei der Pillensortierung (Notararigo, 2023) 

 

5.2 Digitale Dokumentation 

Digital ist die Dokumentation für Pflege-
kräfte heute häufig schon, noch effektiver 
wird sie durch Sprachsteuerung. Mit Hilfe 
von KI kann das Gesprochene erfasst und 
mit Tipps und relevanten Pflegerichtlinien 
darauf reagiert werden. Anhand von 
Spracheingabe lassen sich bei aktuellen 
Modellen wie voize oder 3M*Modal au-
tomatische Pflegeberichte, Vitaleinträge 
oder Bewerbungsprotokolle erstellen. Die-
se werden zudem in das hauseigene Do-
kumentationssystem übertragen. Die Pfle-
gekräfte sparen damit Zeit und können 
ihre Einträge zusätzlich direkt von der KI 
gegenprüfen lassen (Schmolke, 2023). 

  

6 Ethik und Akzeptanz  

6.1 Gute Pflege 

Wenn über den Einsatz von KI und Robotik 
in der Pflege gesprochen wird, stellt sich 
häufig die Frage ob diese in Zukunft „Gute 
Pflege“ garantieren können (vgl. Deutscher 

Ethikrat, 2020; Nass & Schneider, 2022). 
Allerdings gibt es keine einheitliche Defini-
tion, was gute Pflege bedeutet. Für die 
einen ist beispielsweise menschliche Pfle-
ge wichtig, andere sehen den Vorteil wenn 
Personen mithilfe technischer Unterstüt-
zung ein möglichst selbstbestimmtes Le-
ben führen können (Deutscher Ethikrat, 
2020). Grundsätzlich lässt sich festhalten, 
dass verschiedene Menschen mit Pflege-
bedarf unterschiedliche Vorstellungen von 
guter Pflege haben. Daneben definieren 
professionell Pflegende gute Pflege viel-
mehr auch über die Einhaltung fachlicher 
Standards (Deutscher Ethikrat, 2020). 
Wichtig für gute Pflege ist laut Nass und 
Schneider (2020) ehrliche menschliche 
Ansprache und menschliche Nähe, die 
nicht von Robotern ersetzt werden kann. 
Ein Rückzug der menschlichen Pflege aus 
dem Bereich ist ihnen zufolge keine ange-
messene Antwort auf die Frage nach guter 
Pflege. Roboter mit KI können vielmehr 
Hilfsinstrumente im Bereich der Pflege 
sein. Wichtig ist dabei, ihnen „in entspre-
chender Form [zu] begegn[en] […], die den 
Unterschied zur menschlichen Begegnung 
deutlich wahrt“ (Nass & Schneider, 2022, 
S. 10).  

6.2 Akzeptanz von KI Systemen 

Ein weiteres Kriterium, das bei der Diskus-
sion um den Einsatz von KI und Robotik in 
der Pflege unbedingt betrachtet werden 
muss, ist die Akzeptanz (vgl. Hild & Unter-
gasser, 2022; Nass & Schneider, 2022). 
Hier spielt neben der Programmierung das 
Erscheinungsbild eine große Rolle. Gleich-
zeitig muss die grundsätzliche Frage ge-
stellt werden, ob man in der Pflege bereit 
ist Entscheidungen eines maschinellen 
Expertensystems zu folgen (Hild & Unter-
gasser, 2022, S.1 f.). Künstliche Intelligenz 
und Roboter haben zunächst kein mensch-
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liches Verhalten, sie sind fremdartig, was 
Misstrauen auslösen kann (Hild & Unter-
gasser, 2022, S.2). Außerdem sind aktuell 
erfolgreiche Methoden meist sogenannte 
Blackbox-Systeme (Hild & Untergasser, 
2022, S. 11).  

 

Abb. 7  Schematische Darstellung des Blackbox-
Modells (Hild & Untergasser, 2022, S. 12) 

 

Blackbox-Systeme sind in der Kybernetik 
und Systemtheorie Systeme, „die nur über 
ihre Beziehung der Eingangsvariablen (In-
puts) zu den Ausgangsvariablen (Outputs) 
definiert sind. Die innere Funktion ist ent-
weder unbekannt oder unwichtig und nur 
das äußere Verhalten ist sichtbar“ (Hild & 
Untergasser, 2022, S.11). Für die meisten 
potentiellen Anwender und Anwenderin-
nen von KI-Systemen in der Pflege sind 
diese Systeme Blackbox-Systeme. Dieses 
fehlende Wissen über das System führt 
häufig zu fehlender Akzeptanz (Hild & Un-
tergasser, 2022 S.12). Auch die Intranspa-
renz über tatsächliche Fähigkeiten der 
Modelle ist häufig eine Akzeptanzhürde. 
Pflegebedürftige und Pflegepersonal müs-
sen sicher sein, dass das System auch die 
richtigen Entscheidungen in kritischen 
Situationen treffen kann. In einen solchen 
Entscheidungsprozess müssen unter-
schiedliche Faktoren miteinbezogen wer-
den, wie Ergebnisse aus der evidenzbasier-
ten Medizin, gesetzliche Vorgaben, vor-

handene Ressourcen ebenso wie individu-
elle Wertevorstellungen und das Patien-
tenwohl (Rasche et al., 2022, S.11). Es ist  
wichtig, Stärken, Schwächen und Fähigkei-
ten der Systeme klar zu kommunizieren 
(Hild & Untergasser, 2022, S.12). So kön-
nen verbreitete Befürchtungen vor KI und 
Robotern in der Pflege wie „die Angst vor 
Überwachung der Mitarbeitenden, die 
Entmenschlichung von Pflegeprozessen 
und der damit einhergehenden Industriali-
sierung von stark emotionsabhängigen 
Tätigkeiten“ (Carros et al., 2022, S. 21) 
verringert werden.  

 

7 Fazit  

Auch wenn immer mehr über KI und Robo-
tik in der Pflege berichtet wird und die 
Forschung kontinuierlich voranschreitet 
(vgl. Hild & Untergasser, 2022), ist aktuell 
erst ein geringer Teil der Technologie in 
der Praxis nutzbar (Davenport & Kalakota, 
2019). Das liegt nicht zuletzt daran, dass 
die rechtlichen, gesellschaftspolitischen 
und wirtschaftlichen Innovationsbarrieren 
für KI-Technologien in der Pflege sehr hoch 
sind (Pfannstiel, 2022, S. 59). Einer der 
größten Sorgen im Bereich der Pflege ist 
die Entmenschlichung. Der Pflegeberuf ist 
von menschlichen Beziehungen geprägt 
(Wippich & Klein, 2022). Essentielle Kom-
petenzen für den Bereich wie Feinfühlig-
keit, Empathie und Sensibilität können 
vielen Befragten zufolge nicht von roboti-
schen Systemen und KI geleistet werden. 
Es scheint daher aktuell recht unwahr-
scheinlich, dass KI und Roboter in nächster 
Zeit die Rolle des Menschen in der Pflege 
ersetzen können (Carros et al., 2022, S.21). 
Dennoch bieten sie ein großes Potenzial 
die Pflege grundlegend positiv zu verän-
dern, solange sie unter bestimmten Vo-
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raussetzungen eingesetzt werden. KI und 
Robotik sollten dem Grundsatz der „Guten 
Pflege“ folgen und außerdem die mensch-
liche Pflegearbeit unterstützen, nicht er-
setzen. Sie haben damit besonders großes 
Potenzial in den Anwendungsfeldern Assis-
tenztätigkeit und Aktivierung bzw. Unter-
haltung von Pflegebedürftigen (Carros et 
al., 2022, S.23). In diesen Bereichen kom-
men sie heute in geringem Umfang auch 
schon zum Einsatz, übernehmen Routine-
aufgaben und entlasten Pflegekräfte. Da-
mit wirken sie bereits den Auswirkungen 
des demografischen Wandels und dem 
damit verbunden Pflegenotstand entgegen 
(Rasche et al., 2022, S.10). Aktuell kommt 
zudem die Integration der Themen KI und 
Robotik in der Ausbildung des Personals 
für Pflege und Betreuung noch zu kurz. Es 
mangelt bisher an pflegewissenschaftli-
chen und pädagogisch legimitierten Unter-
richtsinhalten sowie entsprechende Unter-
richtskonzepten zu den Themen KI und 
Robotik in der Pflege (Wippich & Klein, 
2022, S.4).  Die Einbindung ist wichtig, um 
Hemmungen zu senken und zu garantie-
ren, dass Pflegekräfte in Zukunft in der 
Praxis kompetent mit den neuen Techno-
logien umgehen können (Carros et al., 
2022, S.22).  
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