b. Diskussion

Zu Beginn der Diskussion werden die Ergebnisse entlang der zentralen Kon-
zepte der ANT — Problematisierung, Interessement, Enrolement, Mobilisie-
rung und Scheitern - strukturiert zusammengefasst. Es folgt eine kritische
Reflexion der Ergebnisse im theoretischen und interdiszipliniren Kontext so-
wie deren Einordnung in pflegewissenschaftliche und empirische Diskurse.

5.1 Zusammenfassung und kritische Reflexion der Ergebnisse
anhand der ANT

Das Ziel der Studie war es, die Entwicklung und Einfithrung robotischer As-
sistenzsysteme im akutstationdren Setting aus Sicht sowohl menschlicher als
auch nicht-menschlicher Akteure® zu untersuchen. Im Mittelpunkt stand die
Frage, wie sich Rollen, Erwartungen und Verbindungen zwischen den Akteu-
ren” im Kontext der ANT herausbilden und verandern. Die Ergebnisse verdeut-
lichen, dass robotische Assistenzsysteme wie JEEVES® nicht lediglich passive
technische Artefakte darstellen, sondern aktiv an der Gestaltung pflegerischer
Versorgungssituationen mitwirken und diese gezielt unterstiitzen konnen. Th-
re Entwicklung und Integration erweisen sich als dynamische Aushandlungs-
prozesse, in denen Rollen, Erwartungen und Nutzenversprechen zwischen den
Akteuren” verhandelt werden.

Der OPP war das zentrale Bindeglied im Netzwerk. Er vereinte unter-
schiedliche Interessen und setzte zugleich normative Grenzen, darunter
den Schutz von Intimitit, Wiirde und Autonomie. Akzeptanz gegeniiber
dem robotischen System entstand vor allem dann, wenn ein gemeinsa-
mes Nutzenversprechen bestand. In dieser Studie lag es in der Reduktion
der Strahlenbelastung fiir Pflegefachpersonen. Im Interessement und En-
rolement zeigte sich, dass solche Nutzenversprechen und kollektivierten
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Uberzeugungen maflgeblich von vermittelnden Akteuren* wie Technikent-
wickelnden und Projektmitarbeitenden getragen wurden. Sie iibernahmen
die Rolle von Ubersetzer:innen zwischen den Akteuren® ein und waren maf3-
geblich fiir die Stabilisierung des Netzwerks verantwortlich. Gleichzeitig
wurden im praktischen Einsatz auch Irritationen, technische Stérungen und
Erwartungsdiskrepanzen deutlich, die den Handlungsraum des Systems
begrenzten.

Im Folgenden werden die zentralen Ergebnisse entlang der ANT-Momente
dargestellt und in Beziehung zu den theoretischen Konzepten gesetzt.

Problematisierung: Die Ausgangssituation fiir die Entwicklung robo-
tischer Assistenzsysteme erfolgt den Teilnehmenden zufolge aufgrund ge-
sellschaftlicher Herausforderungen, wie demographischer und epidemiologi-
scher Wandel, Fachpersonalmangel und Pandemiegeschehen. Hinzu kommen
Herausforderungen in der akutstationdren Patient:innenversorgung, etwa
Unterbrechungen pflegerischer Titigkeiten im Arbeitsalltag, lange Lauf-
wege und die parallele Durchfithrung von Aufgaben ohne klare Abgrenzung
zwischen pflegerischen und nicht-pflegerischen Titigkeiten, was zu einer ein-
geschrinkten Versorgungsqualitit sowie zu Uberlastung und Frustration bei
den Pflegefachpersonen fithrt. Um diesen Herausforderungen zu begegnen,
sehen die Teilnehmenden in der Entwicklung und Integration robotischer
Assistenzsysteme eine Moglichkeit zur Bewiltigung dieser Belastungen.

Damit robotische Assistenzsysteme in der Pflegepraxis einen realen Mehr-
wert bieten, ist eine prizise Ermittlung der spezifischen Bedarfe fiir die je-
weiligen Einsatzkontexte unerlisslich. In Arbeitsumgebungen, die beispiels-
weise durch hiufige Unterbrechungen und lange Laufwege gekennzeichnet
sind, miissen zunichst die Arbeitsprozesse detailliert analysiert werden. Nur
so lassen sich fundierte Handlungsempfehlungen fiir den sinnvollen Einsatz
eines robotischen Assistenzsystems ableiten. Eine zentrale Problematik der
nukleartherapeutischen Station bestand darin, dass die Pflegefachpersonen
aufgrund der Radionuklidtherapie wihrend des Kontakts mit Patient:innen
radioaktiver Strahlung ausgesetzt waren. Der Einsatz des robotischen Assis-
tenzsystems ermoglichte es, die direkte Kontaktzeit zu den Patient:innen zu
verringern und somit die subjektiv wahrgenommene Strahlenbelastung fir
das Pflegepersonal zu reduzieren.

OPP: Der OPP erwies sich im empirischen Material als zentrales Binde-
glied zwischen Patient:innen, Pflegefachpersonen, dem robotischen Assis-
tenzsystem JEEVES', den Technikentwickelnden und dem Projektmanage-
ment. Er biindelt ihre unterschiedlichen Interessen, strukturiert Interaktio-
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nen und bildet den zentralen Knoten im Entwicklungs- und Einfithrungspro-
zess. Die Patient:innen brachten dabei ihre Vulnerabilitit, ihr Bediirfnis nach
Zwischenmenschlichkeit und ihre begrenzten Handlungsmdoglichkeiten ein.
Pflegefachpersonen betonten die Unersetzbarkeit menschlicher Beziehung,
situative Krankenbeobachtung und die Einbindung ihrer professionellen
Personlichkeit in der Versorgung. Das robotische Assistenzsystem wurde
ambivalent bewertet, als entlastendes Hilfsmittel einerseits, als begrenztes
und unpersonliches Artefake andererseits. Technikentwickelnde traten vor
allem als 18sungsorientierte Ansprechpersonen ohne pflegerische Vorerfah-
rung in Erscheinung, wihrend das Projektmanagement eine vermittelnde,
koordinierende und vernetzende Rolle einnahm. Durch die enge Beglei-
tung, Ubersetzung und organisatorische Steuerung trug es wesentlich zur
Akzeptanzbildung und Integration des Systems in bestehende Versorgungs-
praktiken bei. Der OPP kann auf Grundlage der vorliegenden Ergebnisse
als Ausgangspunkt fiir partizipative Technologieentwicklung (Steen, 2011;
Weidekamp-Maicher, 2021) definiert werden.

Interessement: Im Kontext dieser Studie bezieht sich das Interessement
auf die Interaktionen und Aushandlungsprozesse zwischen menschlichen und
nicht-menschlichen Akteuren® wihrend der Entwicklung und Einfithrung ro-
botischer Assistenzsysteme. Die folgenden Ergebnisse zeigen, wie Rollen,
Erwartungen und Nutzenversprechen zwischen den beteiligten Akteuren®
ausgehandelt werden, welche Faktoren zu einer Festigung dieser Verbindun-
gen beitragen und welche Dynamiken sie schwichen kénnen. Dabei treten
sowohl konsensuale als auch kontroverse Perspektiven zutage, die sich in den
Diskursen des Technikenthusiasmus und des Technikskeptizismus verdich-
ten. Im Verlauf dieser Aushandlungen werden nicht nur potenzielle Nutzen
und Einsatzmoglichkeiten diskutiert, sondern auch klare normative Grenzen
definiert, welche den Handlungsraum robotischer Systeme einschrinken.
Dabei wird festgelegt, dass robotische Systeme Intimitit, Wiirde, korperli-
che Unversehrtheit, Autonomie und zwischenmenschliche Kontakte nicht
beeintrichtigen diirfen. Gleichzeitig wird die Bedingung eines klar kommu-
nizierten Nutzenversprechens als zentrale Voraussetzung genannt, um die
Akzeptanz zu fordern. Wird der Einsatz eines robotischen Assistenzsystems —
wie in dieser Studie mit dem Nutzenversprechen der Reduktion der Strah-
lenbelastung und damit dem Schutz der Pflegefachpersonen — verkniipft,
erhoht dies die Kooperationsbereitschaft zwischen menschlichen und nicht-
menschlichen Akteuren®
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Enrolement: Im Enrolement zeigt sich, wie Akteure® im Rahmen vielfil-
tiger Verhandlungen definierte Rollen annehmen und damit die zuvor im In-
teressement ausgehandelten Verbindungen festigen. Dieser Schritt setzt vor-
aus, dass das zugrunde liegende Nutzenversprechen akzeptiert wird. Sobald
dies der Fall ist, gehen die Akteure” iiber die reine Diskussion moglicher Vor-
teile hinaus und arrangieren sich aktiv mit den zugewiesenen Rollen. Ein be-
sonderer Fall zeigte sich in dieser Studie dort, wo die Verringerung zwischen-
menschlicher Kontakte, was eigentlich eine potenzielle Barriere darstellt, im
Kontext der Reduktion der Strahlenbelastung fir das Pflegepersonal als po-
sitiv bewertet wurde. Hier fithrte die Neubewertung einer urspriinglich kriti-
schen Folge dazu, dass Akteure* die Rolle des robotischen Systems nicht nur
akzeptierten, sondern als festen Bestandteil der Arbeitspraxis integrierten.

Der Roboter JEEVES® wurde insgesamtals unterstiitzendes Hilfsmittel be-
trachtet, nicht als Ersatz fiir Pflegefachpersonen. Auf der nukleartherapeuti-
schen Abteilung fungierte er als erginzende Ressource, ohne die zentrale Rolle
der Pflege zu beeintrichtigen. Im Verlauf des Einsatzes veranderte sich jedoch
die Wahrnehmung: Das System wurde zunehmend als zusitzlicher Service fiir
Patient:innen wahrgenommen und weniger als direkte Unterstiitzung fiir die
Pflegefachpersonen. Dies stirkte zwar die Verbindung zwischen JEEVES® und
Patient:innen, schwichte jedoch die anfingliche Motivation der Pflegefach-
personen. Dennoch wurde der Roboter als Teil des pflegerischen Teams akzep-
tiert.

Eine zentrale Rolle im Enrolement nahmen die Technikentwickelnden und
Projektmitarbeitenden ein, die als Fiirsprechende zwischen dem robotischen
System und den Nutzer:innen fungierten. In der Praxis agierten sie u.a. als
Robot Operator oder Study Nurse und unterstiitzten insbesondere bei techni-
schen Problemen oder abgebrochenen Lieferungen. Sie identifizierten prakti-
sche und technische Schwierigkeiten, iibersetzten diese fiir die verschiedenen
Akteure” und kommunizierten gezielt mit Patient:innen, Pflegefachpersonen
und weiteren Projektbeteiligten, um den reibungslosen Einsatz zu gewihrleis-
ten. Diese aktive Vermittlungsarbeit trug wesentlich dazu bei, die definierten
Rollen zu stabilisieren und das robotische System im Netzwerk zu verankern.

Mobilisierung: Die Mobilisierung des Roboter JEEVES" basierte auf der
Weitergabe kollektivierter Uberzeugungen an neue und bestehende Nut-
zer:innen. Ausgangspunkt war die Uberzeugung vom Mehrwert des Systems,
insbesondere die Reduktion der Strahlenbelastung und der Schutz der Pflege-
fachpersonen. Das Projektmanagement nahm hierbei eine Schliisselrolle ein:
In Gesprichen, Schulungen und mittels schriftlicher Informationsmaterialien
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vermittelten Projektbeteiligte die Projektidee und den praktischen Nutzen
des Systems zunichst an die Pflegefachpersonen und anschlieflend an die
Patient:innen. Die Vermittlung an das stindig wechselnde Patient:innenkli-
entel erforderte eine kontinuierliche Informationsweitergabe und flexible
Schulungsprozesse.

Wahrend der Testphase fungierten Technikentwickelnde und Projektmit-
arbeitende als Fiirsprechende des Roboters. Sie erklirten seine Funktionen,
iberwachten seine Aktivititen und griffen bei Problemen unmittelbar ein. Ih-
re Prisenz sicherte nicht nur die Funktionalitit, sondern reprisentierte das
System nach auflen als verlissliche, handlungsfihige Einheit. Unklar bleibt,
wie sich die Mobilisierung langfristig verindert, wenn diese projektbegleiten-
den Personen nicht mehr vor Ort sind. Ohne deren kontinuierliche Unterstiit-
zung kénnten technische Probleme langsamer gel6st und die Akzeptanz des
Systems beeintrichtigt werden. Die soziale Dimension dieser Mobilisierung
zeigte sich auch darin, wie technische Funktionen in den Anwendungskontext
eingebettet und durch persénliche Interaktion vermittelt wurden.

Irritation und Scheitern: Die praktische Erfahrung und der alltigliche
Umgang der Nutzer:innen mit dem robotischen System fithrten nicht nur zu
einer Etablierung im Pflegealltag, sondern machten auch Irritationen und
Herausforderungen wihrend des praktischen Einsatzes deutlich. Technische
Probleme entstanden vor allem durch instabile Internetverbindungen und
Unterbrechungen der Verbindung zwischen App und Roboter. Weiterhin war
es vielen Patient:innen trotz umfassender Schulungen und bereitgestelltem
Informationsmaterial unklar, welche Aufgaben der Roboter tatsichlich itber-
nimmt und welche nach wie vor von Pflegefachpersonen ausgefiihrt werden.
Beispielsweise konnten Patient:innen itber die App ein Heif3getrank bestellen,
das jedoch — entgegen ihrer Erwartung — nicht vom Roboter, sondern vom
Pflegepersonal gebracht wurde. Dies verdeutlicht, dass neben technischem
Wissen auch Prozessabliufe und konkrete Anwendungsszenarien klar defi-
niert und transparent vermittelt werden miissen. Auch die Einschitzung des
wahrgenommenen Nutzens war einem Wandel unterworfen: Nachdem die
Kontaktbeschrinkungen fir die Patient:innen aufgehoben wurden, relati-
vierte sich der Nutzen des robotischen Systems. Insgesamt zeigte sich, dass
der Aufwand fir die Inbetriebnahme des Systems nicht im Verhiltnis zum
tatsachlich erlebten Nutzen stand.

Das gingige Verstindnis eines »Pflegeroboters« impliziert hiufig die
Ubernahme pflegerischer Aufgaben durch robotische Systeme oder zumin-
dest eine substanzielle Unterstiitzung der Pflegefachpersonen. Das in der
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vorliegenden Studie getestete Szenario entsprach jedoch nicht dieser Er-
wartung, da sich der Einsatz primir auf die Patient:innen konzentrierte
und vor allem pflegeferne, serviceorientierte Titigkeiten wie das Bringen
von Getrinken oder Gegenstinden umfasste. Dies fithrte zu Irritationen
und unterstreicht die Notwendigkeit klarer Definitionen und Abgrenzun-
gen robotischer Systeme, um ein eindeutiges Verstindnis zu vermitteln und
realistische Erwartungen zu fordern.

Aus der Zusammenfassung lassen sich die folgenden zentralen Ergebnisse
ableiten, die die wesentlichen Dynamiken und Bedingungen der Entwicklung
und Einfithrung robotischer Assistenzsysteme im akutstationiren Setting ver-
deutlichen:

« Robotische Assistenzsysteme sind aktive Akteure: Sie gestalten Versor-
gungssituationen mit, statt nur passive Werkzeuge zu sein.

« Akzeptanz entsteht durch eindeutigen Nutzen: Im Fall der Studie insbe-
sondere durch die subjektiv wahrgenommene Reduktion der Strahlenbe-
lastung fur Pflegefachpersonen.

« Vermittelnde menschliche Rollen sind zentral: Technikentwickelnde und
Projektmitarbeitende iibernehmen Ubersetzungs- und Fiirsprecher:in-
nenrollen und stabilisieren dadurch das Netzwerk.

« Normative Grenzen bestimmen den Handlungsspielraum: Intimitat, Wiir-
de, Autonomie und kérperliche Unversehrtheit diirfen nicht beeintrichtigt
werden.

« Kontextabhingigkeit erfordert passgenaue Bedarfsanalysen: Nur wenn
Einsatzbedingungen detailliert beriicksichtigt werden, entsteht realer
Mehrwert.

« Irritationen und Erwartungsdiskrepanzen sind unvermeidbar: Techni-
sche Probleme und Missverstindnisse verdeutlichen, dass Entwicklung
und Einfithrung immer Aushandlungsprozesse bleiben.

5.2 Robotik in der Pflege - Reflexionen zwischen Theorie und Praxis

Die Einfithrung und Entwicklung robotischer Assistenzsysteme lassen sich
weder allein aus ihrer materiellen Beschaffenheit noch ausschliefRlich aus
sozialen Faktoren erkliren. Vielmehr handelt es sich, wie Simondon (2012),
Stiegler (2009) und die Vertreter:innen der ANT (Akrich, 2006; Latour, 2001,
2019) iibereinstimmend betonen, um ein komplexes Geflecht wechselsei-



https://doi.org/10.14361%2F9783839477809-147
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

5. Diskussion

tiger Beziige zwischen technischen, sozialen und kulturellen Elementen.
Technische Objekte sind nicht blof3 neutrale Werkzeuge, sondern Produkte
menschlichen Denkens und Handelns, die wiederum auf soziale Praktiken
zuriickwirken (Simondon, 2012). Zugleich existieren sie nicht isoliert, son-
dern sind stets in ein groferes System eingebettet, dessen Elemente sich
gegenseitig beeinflussen und weiterentwickeln (Stiegler, 2009). In der ANT-
Perspektive erscheinen technische Artefakte wie JEEVES' als gleichberech-
tigte Akteure, die Rollen, Erwartungen und Verbindungen in einem Netzwerk
aktiv mitgestalten. Diese theoretischen Positionen bilden den Ausgangspunkt
fir die nachfolgende Diskussion, in der die empirischen Ergebnisse dieser
Studie anhand der Denkweise der ANT und mit den Konzepten von Simondon
(2012) und Stiegler (2009) reflektiert werden. Die empirischen Ergebnisse
dieser Studie stiitzen damit ausdriicklich keine technikdeterministischen An-
nahmen, nach denen robotische Systeme ihre Wirkung aus sich selbst heraus
entfalten (Ropohl, 1991). Vielmehr zeigt sich, dass Entwicklung, Einfithrung
und Nutzung robotischer Assistenzsysteme stets durch politische, 6kono-
mische, organisationale, riumliche sowie soziale und emotionale Faktoren
geprigt sind. Technische Innovation erscheint damit nicht als autopoietischer
Prozess, sondern als Ergebnis komplexer Ubersetzungen innerhalb eines
heterogenen Netzwerks. Diese Perspektive riickt Gestaltungsspielriume in
den Vordergrund und widerspricht linearen Ursache-Wirkungsannahmen
technischer Entwicklung.

Der Fokus dieser Studie lag nicht auf der Analyse von Asymmetrien
oder Machtverhiltnissen zwischen den Akteuren®, sondern vielmehr auf
der Identifikation der Bedingungen und Einflussfaktoren, die das Entste-
hen von Verbindungen innerhalb des Netzwerks ermdglichten. Latour (2019)
versteht Akteure®, ihre Handlungen und Beziehungen als Grundlage eines
Akteur®-Netzwerks. Die Rolle der Akteure® geht dabei iiber die Funktion
blofier Informant:innen hinaus. Es ist nicht ihre Aufgabe, Ordnung herzu-
stellen oder sich auf ein blofRes Dasein zu beschrinken. Vielmehr geht es um
die kollektive Existenz und die Frage, mit welchen Mitteln diese im Rahmen
eines Netzwerks aufrechterhalten wird (ebd.). Dies deckt sich mit Simondons
(2012) Verstindnis technischer Objekte als Elemente kultureller Praxis, die
in Wechselwirkung mit den sozialen Bedingungen ihrer Nutzung stehen
(ebd.). Die Ergebnisse zeigen, dass die Verbindungen zwischen den Akteu-
ren* und die Aufrechterhaltung dieses Akteur*-Netzwerks auf Grundlage
unterschiedlicher und zusammenhéingender Faktoren entstanden sind:
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Erkennen (potenzielle) Anwender:innen einen Nutzen im robotischen As-
sistenzsystem, stirkt dies ihre Verbindung zum technischen Artefakt. Ins-
besondere individuelle Erfahrungen mit dem System fiihrten in der Stu-
die zu einer Neubewertung der Situation und regten eine Reflexion der
personlichen Haltung gegeniiber dem Einsatz robotischer Systeme in der
Pflege an. Solche Bewertungen stirken das Konzept der Miindigkeit: tech-
nische Objekte sind nicht nur Mittel zum Zweck, ihnen wird eine Bedeu-
tung beigemessen und diese Bedeutung ist einem sich wandelnden Re-
flexions- und Interpretationsprozessen unterlegen, um sie in bestehende
Praktiken integrierbar zu machen (Simmondon, 2012).

Die enge Zusammenarbeit zwischen Pflegefachpersonen, Klinikpersonal,
Technikentwickelnden und Projektbeteiligten stirkt den Aufbau und die
Stabilisierung von Verbindungen im Netzwerk. Sie trigt zudem dazu
bei, regulatorische Anforderungen praxisnah umzusetzen und einen
moglichst reibungslosen Einsatz in der Klinik zu erméglichen. Diese Ver-
netzung verweist auf die Interdependenz technischer Systeme, die stets
in einem Geflecht aus institutionellen und organisatorischen Strukturen
existieren (Stiegler, 2009).

Storungen und Unterbrechungen sind unausweichliche Bestandteile,
wenn es um den Einsatz von Technologien geht. Hier konnen auf den
ersten Blick nebensichlich erscheinende Faktoren, wie eine fehlende
Stromzufuhr oder eine mangelnde WLAN-Verbindung das Vorhaben
zum Erliegen bringen. Da robotische Assistenzsysteme bisher nicht in
der Lage sind, Stérungen selbst zu beheben, bedarf es Hilfe Seitens der
menschlichen Akteur:innen. Solche Abhingigkeiten verdeutlichen, dass
technische Systeme nur im Zusammenspiel mit anderen technischen und
sozialen Infrastrukturen funktionsfihig bleiben (Stiegler, 2009).

Der Nutzen eines robotischen Assistenzsystems kann nur durch seine An-
wendenden beurteilt werden. Daher ist es notwendig, die Ausgangslage
der Nutzer:innen systematisch zu beriicksichtigen. Dazu zihlen Faktoren
wie Technikbegeisterung oder Skepsis, Alter, biografische Erfahrungen
und der Gesundheitszustand. Besonders hervorzuheben sind die Emo-
tionen, die im Zusammenhang mit der Nutzung entstehen — etwa Freude
oder das Gefiihl, niemandem zur Last zu fallen. Solche Emotionen entste-
hen, wenn die Technik es Patient:innen ermdglicht, bestimmte Aufgaben
selbststindig zu erledigen und damit zugleich die Pflegefachpersonen
entlastet. In diesem Sinne sind technische Objekte Instrumente, Hilfs-
mittel oder Produkte der Arbeit — ihr Sinn entsteht nicht aus ihnen selbst,
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sondern aus der Arbeit, in deren Kontext sie eingesetzt werden. Arbeit als
menschliche Aktivitit vermittelt zwischen dem Selbst und der materiellen
Welt: Der Mensch ist Werkzeugtriger, beeinflusst durch sein Handeln die
Umwelt und formt diese aktiv (Simmondon, 2012).

« Auch riumliche und technische Bedingungen erweisen sich als zentrale
Einflussfaktoren im Entwicklungs- und Integrationsprozess robotischer
Systeme. Dazu zihlen beispielsweise ausreichende Platzverhiltnisse, eine
sichere Navigation sowie eine benutzer:innenfreundliche Bedienoberfli-
che. Diese Aspekte unterstreichen die Bedeutung nicht-menschlicher Ak-
teure, die als materielle Bedingungen mafigeblich zur Stabilisierung oder
zum Scheitern von Netzwerken beitragen kénnen.

Die Annahme, dass robotische Systeme fiir pflegeferne Assistenzaufgaben ei-
ne Bedrohung fiir zwischenmenschliche Beziehungen und Interaktionen dar-
stellen, konnte in dieser Studie nicht bestitigt werden. Assistenzrobotik wird
nicht als gleichwertiger Ersatz fiir menschliche Pflege betrachtet, sondern viel-
mehr als erginzendes Hilfsmittel zur Unterstittzung pflegerischer Titigkei-
ten.

Akrich (2006) spricht davon, dass technische Objekte nur in stabilen Syste-
men funktionieren. Wenn technische Objekte in bestehende Strukturen inte-
griert werden sollen, ist eine vermittelnde Instanz erforderlich, die als Schnitt-
stelle zwischen den Benutzer:innen und der Technologie fungiert. Dieses Bin-
deglied konnen entweder Nutzende oder Entwickelnde sein (ebd.). Der Ro-
boter JEEVES' wurde als technologische Innovation in ein bestehendes Sys-
tem eingefithrt und musste zunichst in der Praxis integriert und stabilisiert
werden. Um den Einsatz des robotischen Systems in der pflegerischen Praxis
aufrechtzuerhalten, reichte ein blof3es Nutzenversprechen nicht aus. JEEVES®
war nichtin der Lage, sich eigenstindig zu etablieren. Vielmehr erforderte sein
Einsatz ein hohes Mafd an Betreuung durch die Projektmitarbeitenden und die
Robot Operator. Dies war insbesondere notwendig, um die aufgrund der klini-
schen Strukturen wechselnden Patient:innen kontinuierlich einzuweisen und
sie von den Vorteilen des Systems zu iiberzeugen. Dies verdeutlicht die gegen-
seitige Angewiesenheit der beteiligten Akteure®, wenn es darum geht, robo-
tische Systeme in pflegerische Settings zu mobilisieren. Die Projektstruktu-
ren wurden im Verlauf der Studie als stabilisierender Rahmen wahrgenom-
men, der den Betrieb des robotischen Assistenzsystems ermdglichte. Nach En-
de der Projektlaufzeit entfielen diese unterstittzenden Strukturen — das Netz-
werk verlor an Stabilitit, und das robotische System wurde aus der pflege-
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rischen Praxis entfernt. Dieser Bruch verdeutlicht den transitiven Charakter
technischer Systeme und die Angewiesenheit auf weitere Akteure*: Ohne un-
terstittzende Strukturen verlieren sie ihre Funktionsfihigkeit und kommen an
ihre Grenzen, wenn es um die Einbettung in soziale Praktiken geht (Stiegler,
20009).

Akrich (2006) schreibt technischen Objekten das Potenzial zu, soziale Be-
ziehungen zu verdndern - sie kénnen entpolitisieren, neutralisieren, stabili-
sieren oder in andere Kontexte iibersetzt werden. Subjekte und Objekte ste-
hen dabei in einer reziproken Beziehung, in der sie sich gegenseitig definieren
(ebd.). Diese Dynamik wird besonders in den von Patient:innen beschriebenen
Auswirkungen des robotischen Systems auf die klinische Versorgung deutlich
(vgl. Kapitel 4.5.2). Patient:innen duflerten, dass ihre Abhingigkeit von Pfle-
gefachpersonen mit Schuldgefiihlen verbunden war. Die Nutzung des robo-
tischen Systems ermoglichte in diesen Situationen eine subjektiv empfunde-
ne Entlastung fiir das Pflegepersonal und trug zugleich zur Stabilisierung der
Beziehung zum technischen Objekt bei. Im Unterschied zur Interaktion mit
Menschen wurden gegeniiber dem System keine Schuldgefiihle gedufRert. Die
Auseinandersetzung mit der ANT verdeutlicht an dieser Stelle, wie Beziehun-
gen in pflegerischen Kontexten strukturiert sind. Sie werden nicht als gleich-
wertige Interaktionen verstanden, sondern vielmehr als ein asymmetrisches
Gefiige, das durch die Abhingigkeit der Patient:innen von den Pflegefachper-
sonen gekennzeichnet ist. Diese Abhingigkeit kann wiederum mit Schuldge-
fithlen einhergehen, da die Betroffenen sich ihrer Hilfsbediirftigkeit bewusst
sind und diese als belastend empfinden.

Akrich (2006) zufolge sind es vor allem die Vorstellungen der Technik-
entwickelnden, die Einsatzszenarien, Handlungsoptionen und soziale Be-
ziehungen technischer Artefakte vorstrukturieren. Diese »Einschreibungen«
spiegeln eine bestimmte Vorstellung von Realitit wider, die im technischen
System materialisiert wird (ebd.). Das Projekt REsPonSe verdeutlicht ex-
emplarisch, dass solche vordefinierten Skripte durchaus tibertragbar und
anpassungsfihig sein kénnen: Der urspriinglich fiir die Hotellerie entwickelte
Roboter JEEVES® wurde erfolgreich in ein klinisches Setting iiberfithrt. Zwar
blieb seine Grundfunktion - das Holen und Bringen von Gegenstinden —
unverdndert, jedoch musste das urspriingliche Skript an die Rahmenbedin-
gungen der pflegerischen Versorgung sowie an die Bediirfnisse der neuen
Nutzer:innengruppe angepasst werden. Die Herausforderung lag weniger in
der technischen Umriistung als vielmehr im gemeinsamen Aushandlungs-
prozess zwischen Technikentwicklung und Praxis, in dem das bestehende
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Nutzungsskript gemeinsam angepasst und neu verankert wurde. Diese An-
passungsfihigkeit verweist zugleich auf ein weiteres zentrales Merkmal
technischer Objekte, das Simondon (2012) als »Disponibilitit« beschreibt: die
prinzipielle Offenheit fiir neue Zusammenstellungen und Kombinationen. Ein
technisches Objekt zu konstruieren, bedeutet demnach, diese Anschlussfihig-
keit von vornherein in Betracht zu ziehen. Seine Niitzlichkeit ist dabei nicht
seine wesentliche Bestimmung, vielmehr ist es die operative Funktionsweise,
die das technische Objekt definiert. Aufgrund seines ablosbaren Charakters
kann es aus einem bestehenden Prozess herausgelost und in einen anderen
Zusammenhang eingefiigt werden, ohne dauerhaft von dem urspriinglichen
Nutzungskontext bestimmt zu bleiben (ebd.).

Gleichzeitig verdeutlicht Akrich (2006), dass die Reaktionen der Nutzen-
den auf das technische Objekt letztlich entscheidend sind, um das Artefakt in
einen realen Kontext einzubetten, da es sonst eine technische Chimare bleibt
(ebd.). Wird ein technisches Artefakt in einen Kontext tibertragen, ohne dass
seine eingeschriebenen Vorstellungen und Skripte mit den Erwartungen und
Praktiken der Nutzenden iibereinstimmen, bleibt es ein Fremdkorper (ebd.).
Simondon (2012) betont in diesem Zusammenhang die transindividuelle Di-
mension technischer Objekte: Als erfundene, gedachte und gewollte Artefakte
tragen sie die Spuren der Probleme, die sie losen sollen, in sich. In ihnen kris-
tallisieren sich ein operatives Schema und ein Denken, das zu dieser Losung
gefithrt hat, werden sie jedoch lediglich benutzt, ohne reflektiert zu werden,
bleiben diese in ihnen gespeicherten Informationen ungenutzt (ebd.).

Um diese Briiche zu vermeiden, sind partizipative und ko-kreative Ent-
wicklungsansitze zentral. In Anlehnung an das Stufenmodell der Parti-
zipation nach Wright et al. (2010) kann die frithzeitige Etablierung von
Mitbestimmungs- und Entscheidungsmoglichkeiten dazu beitragen, die
Perspektive der Nutzenden in einen iterativen Entwicklungsprozess einzu-
betten und bestehende Skripte gemeinsam neu zu definieren. Bereits in der
Projektplanung sollten die Perspektiven der Nutzenden abgebildet werden,
sowohl um Ziele und Nutzenversprechen transparent zu kommunizieren als
auch um mégliche Hiirden bei der Integration frithzeitig zu identifizieren.
Entscheidend ist, dass solche partizipativen Ansitze nicht, wie Dust und
Jonsdatter (2008) kritisch anmerken, auf eine bloRe Effizienzsteigerung der
Produktentwicklung reduziert werden, sondern als Instrumente eines demo-
kratischen Forschungsansatzes verstanden werden (ebd.). Doch gerade die
Effizienzsteigerung ist ein Aspekt, der nicht unberiicksichtigt bleiben darf.
Wahrend partizipative Ansitze in der Literatur hiufig mit normativen Zielen
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wie Mitbestimmung, Transparenz und Inklusion verkniipft werden, bleibt
Effizienz — sei es in Form von Ressourceneinsparungen, Prozessoptimierung
oder Arbeitsentlastung — als treibende Motivation meist unbenannt. Sie fun-
giert einerseits als stillschweigend vorausgesetzter Hintergrundrahmen vieler
technischer Innovationen, wird andererseits jedoch selten systematisch pro-
blematisiert oder in Bezug auf ihre sozialen und pflegerischen Konsequenzen
reflektiert.

Im Fall der Pilotierung auf der strahlentherapeutischen Station waren alle
Beteiligten bereit, ihre Rollen im Zusammenspiel mit JEEVES® zu iiberneh-
men, und vor allem die Pflegefachpersonen trugen aktiv zur Rollendefinition
des Systems bei. Sie verorteten den Roboter als zusitzliche Serviceleis-
tung, die nicht in Konkurrenz zu ihrem professionellen Pflegeverstindnis
stand. Dies veranschaulicht, wie interdisziplinire Forschungsansitze und
die Beriicksichtigung menschlicher und nicht-menschlicher Akteure® ei-
nen definitorischen, fast berufspolitischen Beitrag leisten kénnen, nimlich
was pflegerisches Handeln ausmacht und was nicht. Die Teilnehmenden
dieser Studie finden hierzu eindeutige Worte: eine Versorgung von pflegebe-
diirftigen oder vulnerablen Personengruppen ist auf zwischenmenschliche
Beziehung und Interaktion angewiesen. Robotische Assistenzsysteme kon-
nen diese Anforderungen aus Sicht der Teilnehmenden nicht erfilllen. Sie
werden nicht als menschenidhnliche Gegeniiber wahrgenommen, sondern
vielmehr als funktionale, nicht-menschliche Objekte, denen die Fihigkeit
fehlt, komplexe pflegerische Aufgaben zu iibernehmen. Ihre Rolle wird vor
allem als erginzendes oder unterstiitzendes Hilfsmittel verstanden, nicht
aber als Ersatz fir menschliche Interaktion.

Fir Shire und Leimeister (2012) liegen die Chancen technologiegestiitzter
Dienstleistungen insbesondere darin, Kommunikationsprozesse, Informati-
onsfliisse und den Wissenstransfer zu optimieren sowie verbesserte Abliufe
fiir alle Beteiligten zu gestalten. Sie betonen zugleich, dass soziale, kulturelle
und marktwirtschaftliche Zielsetzungen von Beginn an in eine menschenwiir-
dige Innovationsentwicklung integriert werden miissen. Die Soziologie sieht
dabei ihre Aufgabe auch darin, marktwirtschaftlichen Interessen entgegen-
zuwirken, die — statt einer Verbesserung der Lebenswelt — vor allem Effekte
der Rationalisierung erzeugen konnten (ebd.). Diese theoretische Perspekti-
ve lisst sich durch die Ergebnisse der vorliegenden Studie konkretisieren und
empirisch erweitern: Robotische Systeme kénnen in der Pflege dazu beitra-
gen, Versorgungsprozesse zu verbessern, etwa indem sie Pflegefachpersonen
vor kérperlicher Uberlastung schiitzen. Gleichzeitig wird jedoch deutlich, dass
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der Kern pflegerischen Handelns — nimlich zwischenmenschliche Interakti-
on, Fiirsorge und reziproke Beziehungsgestaltung — durch technische Syste-
me nicht ersetzt werden kann. Dies unterstreicht, wie wichtig es ist, Anwen-
der:innen nicht nur in sozialwissenschaftliche Analysen, sondern auch aktivin
technische Entwicklungs- und Implementierungsprozesse einzubeziehen.

ANT und Pflegewissenschaft im interdisziplinaren Dialog

Die direkten Anwender:innen, also pflegebediirftige Personen, Angehorige
und Pflegefachpersonen miissen in Entwicklungs- und Entscheidungspro-
zesse einbezogen werden, wenn es um robotische Systeme in der Pflege
geht (Miiller, 2022) — das gilt als unumstritten. Diese Studie zeigt, dass eine
interdisziplinare Verkniipfung von ANT und Pflegewissenschaft eine gewinn-
bringende theoretisch-methodologische Verkniipfung darstellt, wenn es um
die Umsetzung dieser Forderung geht. Fiir Milller (2022) sind robotische Sys-
teme komplexe Interventionen nach dem MRC-Framework von Skivington et
al. (2021), welche von Beginn an wissenschaftlich betrachtet werden sollen, um
differenzierte und valide Annahmen iiber robotische Systeme zu identifizieren
und beteiligte Personengruppen am Forschungs- und Entwicklungsprozess
teilhaben zu lassen (ebd.). Pflegewissenschaft zeichnet sich dadurch aus,
dass sie in praxisbezogenen Fragestellungen nicht nur die Sichtweisen der
beteiligten Personengruppen beriicksichtigt, sondern auch gezielt vulnerable
Gruppen unter Einhaltung forschungsethischer Standards einbindet. Auf
dieser Grundlage ist sie besonders gefordert, sich im Kontext technischer
Entwicklungen mit klar umrissenen Forschungsfeldern zu positionieren —
etwa durch die wissenschaftliche Auseinandersetzung mit robotischen Sys-
temen in unterschiedlichen pflegerischen Settings (akutstationdr, stationir,
ambulant), die Entwicklung und Evaluation konkreter Einsatzszenarien sowie
die begleitende Untersuchung ihrer Implementierung in realen Versorgungs-
umgebungen. Ein zentraler Aspekt hierbei ist die Priifung ihrer Wirksamkeit
in Bezug auf Versorgungsqualitit, Arbeitsentlastung und Akzeptanz, auch
im Vergleich zu bestehenden Lésungen. Ein weiterer Fokus liegt darauf, die
unterschiedlichen Typen von >Pflegerobotern< zu definieren und Handlungs-
empfehlungen fiir unter anderem ethische Herausforderungen sowie die
nachhaltige Umsetzung in die Regelversorgung zu erarbeiten.

Die Verkniipfung der ANT mit anderen Disziplinen, Theorien und Me-
thodologien stellt kein Novum dar und wird in der Literatur als Moglichkeit
beschrieben, die puristisch erscheinende ANT in einen empirischen Arbeits-
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modus zu iibertragen (Booth et al., 2016; Cresswell et al., 2010). Riickblickend
lisst sich festhalten, dass die Kombination der ANT mit der GTM in die-
ser Studie ein gewinnbringender und zielfithrender Ansatz war, der die
Prozesshaftigkeit und dynamischen Verinderungen in der Beantwortung
der Forschungsfragen ermoglichte. Die GTM erweiterte die Studie um eine
Perspektive, die sich gezielt auf zwischenmenschliche Interaktionen und
Prozesse konzentrierte. Dabei traten beide Forschungsansitze offen und
unvoreingenommen an den Forschungsgegenstand heran. Diese Offenheit
spiegelte sich im qualitativen Forschungsdesign wider und konnte durch eine
gezielte methodische Herangehensweise — in diesem Fall durch Interviews
und Feldnotizen — adressiert werden. Dem konzeptionellen Rahmenwerk der
ANT standen die methodischen Werkzeuge der GTM zur Datengenerierung
und -auswertung erginzend gegeniiber. Ein Verstindnis fiir beide Ansit-
ze und deren doch unterschiedlichen Ausrichtungen zu schaffen, kann als
herausfordernd bewertet werden. Die Kombination beider Ansitze hat die
Anforderungen an die Reflexivitit insbesondere in Bezug auf die Interpre-
tation von Daten und die Rolle nicht-menschlicher Akteure erh6ht. Deshalb
wurde die eigene Rolle und Perspektive als Forschender kontinuierlich re-
flektiert, auch im Austausch mit anderen Forschenden, und in Form eines
Forschungstagebuchs dokumentiert. Weiterhin soll angemerkt werden, dass
es nicht das Ziel war, eine Theoriebildung im klassischen Sinne der GTM
durchzufiihren, sondern eine deskriptive Antwort auf die Forschungsfragen
zu liefern. Die ANT sollte es ermdglichen, die robotischen Systeme in den
Mittelpunkt zu stellen und aufzuzeigen, wie die Entwicklung und Integrati-
on robotischer Assistenzsysteme gegenwirtig ablaufen. Die GTM hingegen
bildete das Geriist fiir den Forschungsprozess, die Datengenerierung und
-analyse und unterstiitzte die Ausarbeitung der empirischen Konzepte.

Eine der zentralen Forderungen der ANT ist es, den Akteuren® zu folgen -
also nachzuvollziehen, wie sie handeln, verhandeln und sich in Netzwerke
einschreiben (Latour, 2019). Dies setzt voraus, dass Forschende Zugang zum
Feld erhalten und relevante menschliche und nicht-menschliche Akteure®
im Forschungsprozess identifizieren und einbinden (Booth et al., 2016; Ca-
valcante et al., 2017). Ergidnzend dazu betont die ANT die Rolle technischer
Artefakte, die nicht lediglich als Mittel zum Zweck, sondern als konstitutive
Elemente sozialer Praxis betrachtet werden (Booth et al., 2016). Dies erfordert
einen grundlegenden Perspektivenwechsel, nimlich die Anerkennung der
Rolle nicht-menschlicher Akteure in der pflegerischen Praxis. So betont auch
Mol (2010a), dass Technologien lingst integraler Bestandteil pflegerischer
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Praktiken geworden sind — ihre langfristige Integration ist jedoch stets an
einen konkreten Nutzen gekniipft. Die Bewertung ihrer Wirksambkeit erfolgt
nicht abstrake, sondern in der konkreten Anwendung im Pflegealltag (ebd.).

Fir die empirische Forschung bedeutet das, dass robotische Technolo-
gien frithzeitig im Entwicklungsprozess mit realen pflegerischen Settings
konfrontiert werden miissen. Da dies angesichts des aktuellen technischen
Entwicklungsstands nicht immer moglich ist, bedarf es methodischer Alter-
nativen, um technologische Artefakte dennoch erfahrbar und untersuchbar zu
machen. Hierzu zihlen beispielsweise der Einsatz von Virtual-Reality-Simu-
lationen, Dummys oder sogenannten Wizard-of-Oz-Installationen (Frennert
etal., 2021; Riek, 2012; Zanatta et al., 2022). Dariiber hinaus hat sich in dieser
Studie gezeigt, dass Bild- und Videomaterialien einen niedrigschwelligen
Zugang schaffen konnen, um technologische Konzepte bereits in frithen Ent-
wicklungsphasen erfahrbar zu machen und Riickmeldungen aus der pflege-
rischen Praxis einzuholen. Entscheidend ist jedoch, dass robotische Systeme
langfristig nicht im Labor verbleiben, sondern in reale Anwendungskontexte
iberfithrt werden. Nur auf diese Weise konnen sie unter Beriicksichtigung der
konkreten Bedarfe der jeweiligen Nutzer:innengruppen, der Anforderungen
der unterschiedlichen pflegerischen Kontexte und der tatsichlichen Bedin-
gungen im Versorgungsalltag sinnvoll weiterentwickelt werden (Frennert et
al., 2021; Zanatta et al., 2022).

Wie technische Akteure in der Datenauswertung methodisch einbezogen
werden konnen, zeigt die Studie von Jepsen et al. (2022) zum Einsatz der
Kardiotokografie (CTG) bei nicht-Risikoschwangerschaften. Die Forschenden
identifizierten in den Interviews Passagen, in denen das technische Gerit in
Erscheinung trat, um zu untersuchen, wie die Technik als Aktant Handlungen
und Einstellungen im Kreif3saal und auf der Entbindungsstation beeinflusste
(ebd.). Dieser Ansatz wurde auch in der vorliegenden Studie verfolgt. Das
Sichtbarmachen und Betonen nicht-menschlicher Entititen im Forschungs-
material bzw. in der Datenauswertung gilt als wesentlicher Schritt, um diesen
Akteuren eine Stimme zu geben und deren Perspektive zu verdeutlichen.

Eine weitere Herausforderung im Umgang mit der ANT liegt in der Viel-
zahl potenziell relevanter Datenquellen. Da die ANT ein offenes Verstindnis
davon vermittelt, was als Teil eines Netzwerks betrachtet werden kann, seien
es menschliche oder nicht menschliche Akteure*, materielle Artefakte oder
institutionelle Rahmenbedingungen, ergibt sich eine hohe Komplexitit fiir
empirische Erhebungen. Daher ist es erforderlich, theoriegeleitete, aber zu-
gleich pragmatisch begriindete Entscheidungen dariiber zu treffen, welche
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Aspekte des Forschungsgegenstands in den Mittelpunkt gestellt werden. Die
Zielsetzung der Studie sowie die forschungsleitenden Fragestellungen bilden
dabei zentrale Bezugspunkte, um strukturelle, kontextuelle oder personliche
Begrenzungen in der Datennutzung nachvollziehbar zu begriinden. Eine
transparente Dokumentation dieser forschungspraktischen Entscheidungen
tragt dazu bei, die Anschlussfihigkeit und Nachvollziehbarkeit des methodi-
schen Vorgehens zu sichern, ohne das Potenzial des theoretischen Zugangs
aus dem Blick zu verlieren (Booth et al., 2016; Cavalcante et al., 2017). In
diesem Zusammenhang ist das Konzept des OPP (Callon, 1984) zentral: Es
beschreibt die Notwendigkeit, die heterogenen Interessen der beteiligten
Akteure” in einen gemeinsamen Losungsansatz zu ibersetzen. Nur wenn
ein solcher OPP beriicksichtigt wird, kann das Netzwerk stabilisiert und eine
zielfithrende Richtung in der Entwicklung und Einfihrung technischer Sys-
teme eingeschlagen werden. Im Kontext robotischer Systeme bedeutet dies,
dass pflegepraktische und zwischenmenschliche Anforderungen, technische
Machbarkeit und institutionelle Rahmenbedingungen auf einen Nenner ge-
bracht werden miissen, damit das System iberhaupt anschlussfihig und
langfristig tragfihig in der pflegerischen Praxis bleibt. Im Kontext der Pflege-
wissenschaft tritt hierbei eine Besonderheit hervor: Thre Fragestellungen sind
traditionell stark normativ gerahmt und orientieren sich an einem humanis-
tischen Menschenbild und ethischen Prinzipien wie Wiirde und Firsorge.
Aus Perspektive der ANT konnen diese normativen Bezugspunkte jedoch als
spezifische Interessen verstanden werden, die von Akteuren® in den Aus-
handlungsprozess eingebracht werden. Damit eréffnet sich die Moglichkeit,
pflegewissenschaftliche Normativitit nicht nur als handlungsleitenden Maf3-
stab, sondern als beobachtbare Kraft zu betrachten, die Netzwerke stabilisiert,
verschiebt oder zum Scheitern bringt. In dieser Studie zeigt sich insbesondere
in der Aushandlung zwischen den identifizierten Anwendungsméoglichkeiten
und den Anspriichen an eine pflegerische Versorgung, wie Normativitit als
Teil des Interessments Akteurskonstellationen prigt und zugleich die Grenzen
des Machbaren markiert.

Die ANT betrachtet Innovationsprozesse ganzheitlich und versteht Wis-
sen als ein Produkt der Beziehungen und Verbindungen, die innerhalb des
Akteur”-Netzwerks entstehen (Cavalcante et al., 2017; Young et al., 2010). Die
Werkzeuge der ANT und der Pflegewissenschaft helfen dabei, die Aspekte
der Technologieentwicklung und -einfithrung holistisch zu betrachten und
potenzielle vorgefertigte Kategorien kritisch zu hinterfragen.
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5.3 Einordnung der Ergebnisse im
pflegewissenschaftlichen Kontext

5.3.1 Reflexion der Ergebnisse in Bezug auf pflege- und
care-theoretische Annahmen

Im ersten Teil dieses Diskussionskapitels werden die menschlichen und nicht-
menschlichen Akteure* in Hinblick auf den Gegenstand der Pflege reflektiert.
Dabei soll es nicht darum gehen, die Unterschiede dieser Akteure® hervorzu-
heben. Es soll eine mogliche Sichtweise auf den Forschungsgegenstand zur
Diskussion gestellt und ein Vorschlag gemacht werden, welche Rolle robo-
tische Assistenzsysteme in einer sich verindernden Care-Praxis einnehmen
kénnen.

Im traditionellen Verstindnis konzentriert sich pflegerisches Handeln
primir auf die Unterstiitzung bei Einschrinkungen in der Bewiltigung
grundlegender Lebensaktivititen. Ein modernes Pflegeverstindnis geht
jedoch dariiber hinaus: Es umfasst auch die Forderung individueller Ressour-
cen, die Unterstiitzung gesundheitlicher Selbstbestimmung sowie priventive
und gesundheitsférdernde Ansitze. Diese Sichtweise orientiert sich oft an
einem eher mechanischen oder medizinisch geprigten Modell, bei dem Be-
diirfnisse als objektiv und universell betrachtet werden. Kritisch wird jedoch
angemerkt, dass Bediirfnisse nicht immer objektiv feststellbar sind, sondern
vielmehr soziale Konstrukte darstellen, die von kulturellen, gesellschaftlichen
und individuellen Kontexten geprigt sind. Das bedeutet, dass Bediirfnisse
je nach Lebenssituation, sozialem Umfeld oder persénlichen Werten un-
terschiedlich interpretiert und priorisiert werden kénnen. Eine mangelnde
Reflexion dieser Unterschiede kann dazu fithren, dass pflegerisches Han-
deln an den tatsichlichen Bediirfnissen der Betroffenen und ihren An- und
Zugehorigen vorbeigeht oder diese nicht angemessen beriicksichtigt. Daher
wird gefordert, Bediirfnisse nicht als statisch oder universell zu betrach-
ten, sondern sie im jeweiligen Kontext zu verstehen und die Pflegepraxis
entsprechend anzupassen (Hoops, 2013; Kollewe et al., 2017). Die Auseinan-
dersetzung mit dem Thema Robotik in pflegerischen Handlungsfeldern bietet
die Moglichkeit, die Bediirfnisse pflegebediirftiger Personen in akutstatio-
niren Versorgungssituationen sowie den Kern pflegerischen Handelns zu
reflektieren. Aus Sicht der Teilnehmenden besteht der Kern pflegerischen
Handelns aus zwischenmenschlichen Kontakten und der Beziehung zu ande-
ren Menschen. Pflegerische Situationen zeichnen sich durch Komplexitit aus,
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und nur menschliche Akteur:innen kénnen angemessen auf diese Komplexitit
reagieren, indem sie Handlungen gemeinsam mit den Betroffenen planen,
auf das Individuum bezogen umsetzen und evaluieren. In der vorliegenden
Studie wurden Pflegefachpersonen als unverzichtbar fiir die pflegerische
Versorgung beschrieben, wihrend robotische Assistenzsysteme lediglich
als unterstiitzende Werkzeuge, nicht aber als Ersatz fir menschliche Pflege
verstanden wurden.

Der gegenwirtige pflegetheoretische Diskurs stellt die Lebensumstinde
und Priferenzen einzelner Personen und ihrer Familiensysteme in den Mittel-
punkt. Demnach richtet sich pflegerisches Handeln an einem individualisier-
ten Fallverstehen aus (Hiilsken-Giesler, 2008; Remmers, 2000; Schrems, 2018).
Der Einschitzung der Pflegefachpersonen und Patient:innen dieser Studie zu-
folge konnen robotische Assistenzsysteme kein individualisiertes Fallverste-
hen leisten, da sie nur fir spezifische und einzelne Aufgaben entwickelt wer-
den. Sie kénnen sich zwar nicht an individuelle Situationen anpassen, sind je-
doch in der Lage, unterstiitzend zu wirken, wie der Einsatz von JEEVES auf
der strahlentherapeutischen Station zeigte.

Remmers (2011) und Friesacher (2016) beschreiben Pflege und Care-Praxis
als eine emotionale und leiblich-kérperliche Verbindung zwischen Menschen
(ebd). Die leibliche Verbindung driickt Kohlen (2016) als Bezogenheit zwi-
schen Menschen und der dadurch entstehenden Beziehung zueinander aus.
Dadurch wird die Aufrechterhaltung der Beziehung zur Grundlage der Care-
Arbeit (ebd.). Fiir die Teilnehmenden dieser Studie stellt die Patient:innen-
beobachtung einen zentralen Bestandteil pflegerischen Handelns dar, was
die Annahme stiitzt, dass Pflege eine sinnliche und leibliche Erfahrung ist.
Die Ergebnisse zeigen, dass die Beobachtung als sensorischer Prozess und
die Beziehungsgestaltung zur Person unerlisslich ist, um komplexe Situa-
tionen zu erfassen und angemessene pflegerische Handlungen abzuleiten.
Die emotionale Dimension der pflegerischen Versorgung zeigt sich darin,
dass Patient:innen ihre Rolle oft als passiv, isoliert und belastend wahrneh-
men. Durch die Interaktion mit dem robotischen Assistenzsystem JEEVES®
konnten jedoch Verbindungen geschaffen werden, die das subjektive Belas-
tungserleben verringerten. Auch die Kategorien Technikenthusiasmus und
-skeptizismus verdeutlichen die emotionale Verbindung zu robotischen Sys-
temen. Wihrend die Enthusiast:innen die Vorteile der robotischen Systeme
sehen und der Entwicklung mit Freude, Humor und Neugierde gegeniiber-
stehen, nehmen die Skeptizist:innen eine kritische Haltung ein und stehen
der Entwicklung mit Angsten, Misstrauen und Bedenken gegeniiber. Diese
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Positionen sind jedoch weniger als feste Identititen einzelner Akteur:innen
zu verstehen, sondern verweisen auf die dynamischen und politischen Di-
mensionen technischer Entwicklung: Robotik ist nie neutral, sondern immer
Ausdruck und Ergebnis gesellschaftlicher Aushandlungen und dient bestimm-
ten Interessen. Somit zeigt diese Studie nicht nur, dass robotische Systeme als
Hilfsmittel bei der Erfiillung von Bediirfnissen vulnerabler Personengruppen
unterstiitzen konnen, sondern auch, dass Technikakzeptanz und -ablehnung
als Teil politischer Gestaltungsprozesse verstanden werden miissen, die nor-
mative, 6konomische und institutionelle Interessen widerspiegeln. Darauf
bezugnehmend argumentieren Maibaum et al. (2022), dass eine neutrale und
wertfreie Entwicklung robotischer Systeme eine Illusion darstellt (ebd.). Dies
unterstreicht, dass Fragen der Technikentwicklung immer auch Fragen der
Macht und Interessenverteilung sind. Akzeptanz und Skepsis gegeniiber Ro-
botik spiegeln daher nicht nur individuelle Einstellungen, sondern verweisen
auf die Notwendigkeit, deren politische und normative Rahmung explizit
mitzudenken. In diesem Zusammenhang stellt sich zugleich die Frage, wie
sich solche normativen und politischen Rahmungen auf die Moglichkeit
von Beziehungserfahrungen zwischen Menschen und robotischen Systemen
auswirken.

Conradi (2001) grenzt materielle Gegenstinde ganz eindeutig aus ih-
rem Care-Ansatz aus. Ihrer Meinung nach sind robotische Assistenzsysteme
nicht in der Lage, Care-Aufgaben zu iibernehmen bzw. werden nicht als
Teil von Care-Praxis betrachtet (ebd.). Mol et al. (2010b) betonen hingegen,
dass Technologien lingst Bestandteil einer Care-Praxis sind und den pfle-
gerischen Alltag unterstiitzen und durchaus bereichern kénnen (ebd.). De la
Bellacasa (2011) wirft zudem die Frage auf, warum einfache und monotone
Aufgaben nicht von robotischen Systemen itbernommen werden sollten, und
spricht sich fiir eine Reflexion der Fiirsorgepraxis in Hinblick auf den Einsatz
von Technologien aus. Gemeinsam ist den unterschiedlichen Positionen die
Annahme, dass Care-Interaktionen stets von Asymmetrien und Machtver-
hiltnissen gepragt sind, die sich in der konkreten Versorgungspraxis zeigen.
Diese Asymmetrien entstehen nicht nur aus relationalen Abhingigkeiten zwi-
schen Pflegenden und Gepflegten, sondern werden auch durch Kosten- und
Nutzenkalkiile strukturiert: Welche Aufgaben als delegierbar an technische
Systeme gelten und welche den Pflegenden vorbehalten bleiben, ist immer
auch eine Frage 6konomischer Abwigungen, institutioneller Priorititen und
normativer Bewertungen von Fiirsorge (Conradi, 2001; De la Bellacasa, 2011;
Mol et al., 2010b).
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Durch den Einsatz des Roboters JEEVES® konnten keine Abhingigkei-
ten zwischen menschlichen und nicht-menschlichen Akteuren® ausfindig
gemacht werden. Die Pflegefachpersonen nahmen zudem keine wesentli-
chen Verinderungen in ihren Arbeitsroutinen wahr. Nachdem der Roboter
von der Station entfernt worden war, setzten sie ihre gewohnten Titigkeiten
unverdndert fort. Eine Asymmetrie wurde insofern deutlich, dass JEEVES®
einen hohen Betreuungsaufwand mit sich brachte: Die Nutzer:innen und
insbesondere die Patient:innen mussten wiederkehrend und intensiv ge-
schult werden, bevor der Roboter zum Einsatz kommen konnte und die
Robot Operator waren fiir einen reibungslosen Ablauf Seitens der technischen
Anforderungen verantwortlich. Die Ergebnisse zeigen, dass die Abhingig-
keitsverhiltnisse entgegen gingigen Erwartungen umgekehrt verliefen: Nicht
die menschlichen Akteur:innen waren vom robotischen System abhingig,
sondern dieses erwies sich als abhingig von den menschlichen Akteur:innen,
was eine asymmetrische Beziehung zuungunsten der Technik etablierte.
Dies verdeutlicht, dass auch robotische Systeme auf Hilfe und Betreuung
angewiesen sind, um sich in der realen Welt zurechtzufinden. Auch konnte
keine Vernachlissigung zwischenmenschlicher Interaktionen festgestellt
werden. Die Ergebnisse zeigen auflerdem, dass Einsatzszenarien nicht unver-
andert auf andere Anwendungskontexte tibertragbar sind. Vielmehr bedarf es
spezifischer Anpassungen an die jeweilige Nutzer:innengruppe. Dabei sind
insbesondere potenzielle korperliche oder kognitive Einschrankungen zu be-
riicksichtigen, die die Nutzbarkeit beeintrachtigen kénnten. In dieser Studie
wurden drei zentrale personenbezogene Faktoren fiir einen Technologiezu-
gang identifiziert: Technikbiografie, Alter und der Gesundheitszustand. Diese
Bedingungen miissen bereits in der Entwicklungs- sowie Implementierungs-
phase systematisch beriicksichtigt werden. Zudem wird gefordert, robotische
Systeme grundsitzlich begrenzbar und kontrollierbar zu gestalten, um die
Autonomie und Entscheidungsfreiheit der Nutzer:innen zu wahren. Letzt-
lich kénnen diese asymmetrischen Verhiltnisse nur ausgeglichen werden,
wenn robotische Systeme nachweislich einen substanziellen Mehrwert fur die
pflegerische Versorgung generieren und dieser kontinuierlich tiberprift und
kritisch hinterfragt wird.

Diese Diskussion zeigt, wie sich innovative Technologien in den pflege-
theoretischen Diskurs einfiigen lassen. Im folgenden Abschnitt werden die Er-
gebnisse vor dem Hintergrund empirischer Befunde diskutiert.
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5.3.2 Diskussion der Ergebnisse vor dem Hintergrund
empirischer Befunde

Die folgende Diskussion greift die in Kapitel 2.2.3 dargestellten Forschungs-
felder auf: die Anwendungsmoglichkeiten, die ko-kreative Entwicklung, die
Akzeptanz und Implementierung robotischer Assistenzsysteme sowie deren
ethischen und sozialen Implikationen.

Anwendungsmadglichkeiten robotischer Assistenzsysteme in der Pflege

In der vorliegenden Studie wurden von den Nutzer:innen verschiedene An-
wendungsmoglichkeiten robotischer Assistenzsysteme vorgeschlagen. Wie
bereits bei Maalouf et al. (2018) erfolgt auch hier eine Klassifizierung anhand
des praktischen Nutzens und der technischen Funktionen. Die Einordnung
der Anwendungsmaoglichkeiten in teil- oder vollautomatisierte Servicerobotik
(Graf et al., 2013; Schraft & Volz, 1996) zeigt zudem inhaltliche Ubereinstim-
mungen.

Ein Teil der genannten Anwendungen im akutstationiren Setting ent-
sprechen jenen Einsatzbereichen, die auch in der Fachliteratur beschrieben
werden. Dazu zdhlen das Holen und Bringen von Gegenstinden (z.B. Spei-
sen, Getrinken oder Labormaterialien), das Uberwachen von Vitalfunktionen
sowie die Unterstiitzung bei pflegerischen Titigkeiten wie der Mobilisierung
(Kangasniemi et al., 2019; Ohneberg et al., 2023). Erginzend dazu wurde auch
der Einsatz robotischer Systeme in Schutzisolationen oder pandemischen
Situationen thematisiert. Die Studie von Bartosiak et al. (2022) zeigt, dass
robotische Systeme in diesem Kontext zur Verbesserung der Kommunikation
zwischen medizinischem und pflegerischem Personal sowie mit Patient:innen
beitragen konnen. Zudem vermittelte der Einsatz des robotischen Systems
dem Fachpersonal ein hoheres Sicherheitsgefiihl, da potenzielle Gefihrdun-
gen reduziert wurden (ebd.). Nicht nur vor dem Hintergrund dieser Studie,
sondern auch auf Grundlage der vorliegenden Ergebnisse lisst sich der Ein-
satz von Assistenzrobotern bei Schutzisolationen oder wihrend Pandemien
als sinnvolle Ergidnzung bewerten.

Die Studie von Horstmannshoff et al. (2025) weist auf Uberschneidungen
von Einsatzmoglichkeiten zwischen dem akut- und dem langzeitstationa-
ren Setting hin. Auch hier nannten potenzielle Anwender:innen das Holen
und Bringen von Gegenstinden, Unterstiitzung bei der Mobilitit oder das
Servieren von Speisen und Getrinken als mégliche Einsatzfelder fir die lang-
zeitstationdre Versorgung. Gleichzeitig zeigen sich deutliche Unterschiede
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in der Schwerpunktsetzung: Wihrend im akutstationiren Kontext vor al-
lem praktische und repetitive Titigkeiten im Vordergrund stehen, liegt der
Schwerpunkt in der ambulanten und stationiren Langzeitpflege eher auf so-
zialassistiven Funktionen und der Unterstiitzung bei Aktivititen des tiglichen
Lebens (Ohneberg et al., 2023).

Interessanterweise wurden spielerische und unterhaltende Funktionen
bislang tiberwiegend im Kontext hiuslicher Versorgung thematisiert. Der
Roboter Kompai~ beispielsweise bietet neben sozialassistiven Funktionen
auch die Moglichkeit, Spiele zu spielen oder Musik zu héren (Klein et al., 2018;
Zsiga et al., 2018). In der vorliegenden Studie wurden solche Funktionen auch
fir das akutstationire Setting benannt. Die Teilnehmenden sehen darin eine
Moglichkeit, fiir Abwechslung im Klinikalltag zu sorgen.

Insgesamt zeigt sich, dass sich Anwendungsméglichkeiten robotischer
Assistenzsysteme grundsitzlich auf verschiedene pflegerische Settings tiber-
tragen lassen. Bedaf et al. (2019) und Maibaum et al. (2022) betonen jedoch
kritisch, dass sich die Anforderungen an solche Systeme je nach Einsatzkon-
text deutlich unterscheiden und mechanisierte Vorstellungen von Pflege zu
dysfunktionalen Systemen fithren kénnen. Anforderungen an die Entwick-
lung und Integration im hiuslichen Umfeld lassen sich nicht ohne Weiteres
auf das Krankenhaussetting ibertragen, da dort individuelle Bediirfnisse
mit den Anforderungen einer gréfieren und zugleich interprofessionellen
Nutzer:innengruppe verbunden werden miissen. Hinzu kommen komplexe
Abliufe sowie institutionelle Strukturen, die den Einsatz robotischer Systeme
wesentlich mitprigen (ebd.). Diese Unterschiede treten insbesondere dann
hervor, wenn Akzeptanz- und Implementierungsfaktoren sowie ethische und
soziale Implikationen beriicksichtigt werden, die im Folgenden diskutiert
werden.

Akzeptanz und Verstetigung als Aushandlungsprozess im Kontext
ko-kreativer Entwicklung und Einfiihrung

Die vorliegenden Ergebnisse zeigen, dass die Funktions- und Handlungsfi-
higkeit von robotischen Systeme nicht isoliert, sondern in einem sozialen,
physischen und handlungsbezogenen Netzwerk stattfindet, das flexibel auf
die Anforderungen des Pflegealltags reagieren muss. Dabei wird Akzeptanz
und Verstetigung nicht als stabiler Zustand verstanden, sondern als prozesshaf-
tes Aushandlungsgeschehen, das in enger Wechselwirkung mit ko-kreativen Ent-
wicklungsprozessen, institutionellen Rahmenbedingungen und diskursiven



https://doi.org/10.14361%2F9783839477809-147
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

5. Diskussion

Positionierungen steht. Im Folgenden werden diese Aushandlungsprozesse
mit Ergebnissen aus der Forschung diskutiert.

Die vorliegenden Ergebnisse verdeutlichen, dass Akzeptanz gegeniiber
robotischen Assistenzsystemen nicht primir durch technische Eigenschaften
bestimmt wird, sondern wesentlich durch emotionale und soziale Faktoren
gepragt ist. Diese wirken sowohl férderlich als auch hemmend und machen
deutlich, wie eng Nutzung und Akzeptanz mit individuellen Erfahrungen,
Bediirfnissen und affektiven Reaktionen verbunden sind. Emotionen erwei-
sen sich dabei als zentrale Einflussfaktoren fiir Entwicklung, Einfithrung und
Verstetigung robotischer Systeme. Im Spannungsfeld zwischen Techniken-
thusiasmus und Technikskeptizismus werden diese emotionalen Dynamiken
besonders sichtbar.

Technikenthusiasmus duflerte sich in einer grundsitzlich positiven
Haltung gegeniiber technologischen Innovationen. Die Teilnehmenden be-
richteten von Interesse, Neugier und Offenheit gegeniiber den Potenzialen
robotischer Assistenzsysteme, insbesondere dann, wenn korperliche Ent-
lastung und eine Verbesserung der Versorgungsqualitit erwartet wurden.
Positive Nutzungserfahrungen — etwa durch Erfahrungen die Freude, Zu-
friedenheit oder Vertrauen ausldsten — verstirkten diese Haltung und trugen
dazubei, die Technologie als sinnvoll und unterstiitzend wahrzunehmen. Eine
reflektierte Offenheit gegeniiber der Technik erleichterte es, deren Potenziale
im pflegerischen Alltag zu erkennen und nutzbar zu machen. Entscheidend
war dabei die wahrgenommene Sinnhaftigkeit: Akzeptanz entstand vor allem
dann, wenn ein konkreter Nutzen und ein nachvollziehbarer Mehrwert fiir die
pflegerische Praxis erfahrbar wurden.

Diese Befunde lassen sich in bestehende empirische Arbeiten einordnen,
erweitern diese jedoch insofern, dass Akzeptanz nicht als Ergebnis einzelner
Faktoren, sondern als relationaler und emotionaler Aushandlungsprozess
sichtbar wird. Studien zeigen ebenfalls, dass gezielte Schulungsangebote,
verstindliche Informationsbereitstellung und ein klar strukturiertes Er-
wartungsmanagement dazu beitragen, Unsicherheiten abzubauen und die
Einfithrung robotischer Systeme zu unterstiitzen. Erginzend zeigen die
herangezogenen Studien, dass neben der wahrgenommenen Niitzlichkeit
und einer Verbesserung der Versorgungsqualitit insbesondere ein sicherer
Betrieb, klar definierte Verantwortlichkeiten sowie die aktive Einbindung des
Fachpersonals zentrale Akzeptanzfaktoren darstellen (Bartosiak et al., 2022;
Franke et al., 2021; Servaty et al., 2020).
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Demgegeniiber war Technikskeptizismus durch emotionale Reaktionen
wie Skepsis, Unsicherheit oder Uberforderung geprigt. Die Teilnehmenden
duferten Sorgen hinsichtlich moglicher Arbeitsplatzverluste, Einschrinkun-
gen der Selbststindigkeit von Patient:innen sowie in Bezug auf Datenschutz
und Privatsphire. Negative Emotionen wie Frustration, Angst, Wut oder
Enttiduschung traten insbesondere bei technischen Stérungen oder als Folge
unzuverlissig erlebter Systemfunktionen auf. Auch Missverstindnisse in der
Handhabung wirkten sich hemmend auf Akzeptanz und Nutzung aus.

Diese Befunde stehen im Einklang mit aktuellen empirischen Studien,
die affektive Reaktionen, Zweifel an der Sinnhaftigkeit, technische Fehl-
funktionen sowie mangelndes Vertrauen in die Systemsicherheit als zentrale
Akzeptanzhemmnisse beschreiben. Solche Faktoren wirken im soziotechni-
schen Netzwerk als Verstirker ablehnender Haltungen und reduzieren die
Nutzungsbereitschaft robotischer Assistenzsysteme (Franke et al., 2021; Ser-
vaty et al., 2020). Insgesamt wird deutlich, dass Akzeptanz nicht als abstrakte
Einstellung zu verstehen ist, sondern aus konkreten sozialen, emotionalen
und funktionalen Erfahrungen im Umgang mit der Technologie hervorgeht.

Doch Akzeptanz zeigt sich nicht nur in individuellen Haltungen. Sie ent-
steht ebenso im sozialen Miteinander, in geteilten Erfahrungen und kollabo-
rativen Lernprozessen. Es zeigte sich, dass die Technikaneignung nicht nur
alsindividuelle Leistung verstanden werden kann, sondern in soziale Kontexte
eingebettet ist: Pflegefachpersonen und Patient:innen unterstiitzten sich ge-
genseitig, gaben ihr Wissen weiter und lernten im gemeinsamen Austausch.
Die Aneignung der Technik wurde nicht als rein individuelle Aufgabe beschrie-
ben, sondern als kollektiver Prozess erlebt, der von Peer-Learning, informel-
lem Austausch und gegenseitiger Unterstiitzung gepragt war. Diese sozial ein-
gebetteten Dynamiken unterstreichen die Bedeutung eines Aneignungspro-
zesses, der iiber einmalige Schulungen hinausgeht und kontinuierliche soziale
Interaktionen einbezieht.

Diese Perspektive wird auch durch die Studie von Hwang et al. (2020) ge-
stittzt. Die Autor:innen zeigen am Beispiel von Menschen mit Demenz und
ihren Angehorigen, dass Technologieaneignung ein kollaboratives und viel-
schichtiges Geschehen ist. Praktische Kompetenz, Empathie und ein unter-
stittzendes soziales Umfeld spielen dabei eine zentrale Rolle. Damit wird deut-
lich, dass die erfolgreiche Einfithrung neuer Technologien nicht nur auf funk-
tionaler Ebene, sondern auch durch soziale Beziehungen und gemeinsame Er-
fahrungen getragen wird (ebd.).
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Die beschriebenen sozial-emotionalen und diskursiven Spannungsfelder
setzen sich auch in jenen Prozessen fort, in denen Akzeptanz im Rahmen der
Entwicklung, Einfithrung und Verstetigung robotischer Assistenzsysteme im
pflegerischen Alltag dynamisch ausgehandelt wird. Stegner et al. (2023) beto-
nen dabei die Bedeutung ko-kreativer und partizipativer Entwicklungsansit-
ze. Sie argumentieren, dass eine frithzeitige Einbindung der Nutzer:innen,
insbesondere durch qualitative Methoden und die Erprobung der Technolo-
gienin realen Einsatzfeldern, Vertrauen schaffen und die Anpassungsfihigkeit
der Systeme und somit die Akzeptanz erhohen kann (ebd.). Diese Einschit-
zung lasst sich durch die hier gewonnenen Ergebnisse stiitzen: Die Einbezie-
hung direkter Anwender:innen bereits in der Entwicklungsphase wurde als ge-
winnbringend und praxisrelevant beschrieben. Konzepte wie Co-Creation und
partizipatives Design wirken sich positiv auf die Akzeptanz aus (Steen, 2011;
von Unger, 2014) und erfahren dadurch eine empirische Bestitigung.

Auch Bischof (2020) hebt hervor, dass der Umgang mit unstrukturierten
Alltagswelten und sozialen Interaktionen eine zentrale Voraussetzung fiir die
Weiterentwicklung technologischer Systeme bildet (ebd.). Dieser Befund fin-
detebenfalls Resonanz in den vorliegenden Ergebnissen: Im Kontakt zwischen
dem robotischen System, den Nutzer:innen und der realen Umgebung kam es
zu Irritationen und punktuellem Scheitern. Infolge solcher Stérungen war es
den Nutzer:innen zeitweise nicht maéglich, auf das System zuriickzugreifen.
Gleichzeitig eréffneten diese Unterbrechungen den Technikentwickelnden die
Moglichkeit, technische Komponenten zu tiberarbeiten und die Akzeptanz im
praktischen Einsatz zu verbessern. Diese Situationen wurden daher nicht als
klassisches Scheitern gewertet, sondern vielmehr als Ausgangspunke fiir ei-
ne gezielte Weiterentwicklung. Auf diese Weise konnten Anpassungsprozesse
angestofien werden, die zur stirkeren Verankerung des Systems im akutsta-
tiondren Alltag beitrugen.

Diese situativen Erfahrungen und Anpassungsschleifen im praktischen
Einsatz verdeutlichen, dass Akzeptanz kein punktuelles Ereignis ist, sondern
sich bereits im Vorfeld formt und durch fortlaufende Auseinandersetzungen
verandert. Dariiber hinaus zeigt sich in der Literatur, dass der Aneignungs-
prozess nicht erst mit der Inbetriebnahme beginnt, sondern bereits im Vor-
feld einsetzt, etwa in Form von Bewertungen, Annahmen und Erwartungen
gegeniiber dem System. In dieser Phase sind insbesondere klare Kommunika-
tionsstrategien und eine transparente Darstellung der Einsatzmdglichkeiten
entscheidend, um ein realistisches Verstindnis der Einsatzmoglichkeiten zu
fordern und Bedenken der Anwender:innen gezielt zu adressieren (Sgraa et
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al., 2021). Auch in der vorliegenden Studie wurde betont, dass frithzeitige In-
formationen tiber den Funktionsumfang und die méglichen Einsatzbereiche
des robotischen Systems foérderlich fiir die Akzeptanz waren. Eine verstindli-
che Vermittlung technischer Eigenschaften und Grenzen wurde dabei ebenso
betont wie der Wunsch nach wechselseitiger Mensch-Technik-Kommunikati-
on, etwa durch eine integrierte Sprachsteuerung, die die Zuginglichkeit fiir
unterschiedliche Nutzer:innengruppen verbessern konnte.

Dariiber hinaus wurde deutlich, dass fiir eine langfristige Nutzung weite-
re Voraussetzungen erfiillt sein miissen. Die Verstetigung robotischer Assis-
tenzsysteme hingt nicht nur von der unmittelbaren Funktionalitit ab, son-
dern auch von strukturellen, institutionellen und biografisch gepragten Fak-
toren. So zeigten sich etwa individuelle Technikbiografien, bestehende Vorer-
fahrungen und persénliche Einstellungen als relevante Einflussgrofien auf die
Bereitschaft zur dauerhaften Nutzung.

Auch Fragen der Haftung spielten in den Ergebnissen eine Rolle: Wenn un-
klar blieb, wer bei Schiden oder Fehlfunktionen verantwortlich ist, wirkte dies
hemmend auf die Nutzungsbereitschaft. Diese Unsicherheiten unterstreichen
die Notwendigkeit klar geregelter Verantwortlichkeiten und technischer Ver-
lasslichkeit. Nicht zuletzt wurde eine zeitliche Dimension sichtbar: Akzeptanz
musste iber lingere Zeitriume hinweg aufgebaut und stabilisiert werden.
Dies erfordert nicht nur technische Robustheit, sondern auch kontinuierliche
Begleitung seitens des Projektmanagements, Anpassungen an sich wandelnde
Anforderungen sowie institutionelle Rahmenbedingungen, die eine dauer-
hafte Integration ermoglichen. Zudem miissen bei der Entwicklung und
Einfithrung robotischer Assistenzsysteme auch die organisationsbezogenen,
infrastrukturellen und finanziellen Voraussetzungen beriicksichtigt werden,
die einen dauerhaften und verlisslichen Betrieb ermoglichen. Eine systema-
tische Kosten-Nutzen-Analyse (z.B. wirtschaftliche Tragfihigkeit, personelle
Ressourcen), tragfihige Investitionsperspektiven und eine frithzeitige Ein-
bettung in die organisatorischen Abliufe sind zentrale Voraussetzungen, um
robotische Systeme iiber den Pilotstatus hinaus in die pflegerische Regelver-
sorgung zu integrieren.

Nutzer:innenzentrierte Faktoren wie Bedienbarkeit, Design und Mensch-
Technik-Interaktion sind zwar wichtige Voraussetzungen fir die Akzeptanz
und Einfithrung robotischer Assistenzsysteme, sie reichen fir eine nachhalti-
ge Integration in die pflegerische Praxis jedoch nicht aus. Damit die Nutzung
itber den Pilotrahmen hinaus Bestand hat, miissen auch strukturelle und or-
ganisationale Aspekte beriicksichtigt werden, insbesondere Fragen der Ver-
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stetigung, der Ubertragbarkeit auf andere Einrichtungen und Versorgungs-
kontexte sowie der wirtschaftlichen Tragfihigkeit. Wie Maibaum et al. (2022)
kritisch anmerken, sind viele pflegerischen Robotik-Projekte bislang von tech-
nikzentrierten Entwicklungslogiken geprigt, die Pflege hiufig als technisches
Problem begreifen und dabei soziale, historische und kontextuelle Rahmenbe-
dingungen unzureichend beriicksichtigen. Die Folge sind Systeme, die in der
realen Versorgungssituation nur schwer anschlussfihig sind. Zudem domi-
nieren hiufigingenieurwissenschaftliche Perspektiven, wihrend pflegefachli-
che Expertise zu wenig strukturell verankert ist. Maibaum et al. (2022) fordern
daher eine offene, situativ ausgerichtete Projektorganisation, die sich an den
tatsichlichen Pflegepraktiken orientiert und deren Komplexitit ernst nimmt
(ebd.). Vor diesem Hintergrund gewinnt die Perspektive der Praxisentwick-
lung in der Pflege an Bedeutung. Sie zielt darauf ab, Pflegefachpersonen nicht
nur als Anwender:innen technischer Losungen zu verstehen, sondern sie ak-
tiv an Entwicklungs- und Einfithrungsprozessen zu beteiligen. Dies setzt ei-
ne gezielte Befihigung im Sinne einer aktiven Begleitung von Verinderungs-
prozessen (facilitation) voraus, die es Pflegefachpersonen erméglicht, Innova-
tionen im Versorgungsalltag reflektiert und kritisch mitzugestalten. Praxis-
entwicklung ist dabei ein kontinuierlicher, dialogischer Prozess, der auf die
Etablierung personzentrierter Kulturen und die Weiterentwicklung bedarfs-
gerechter Versorgungsstrukturen abzielt. Pflegefachpersonen leisten in die-
sem Rahmen nicht nur einen Beitrag zur praktischen Umsetzung, sondern
auch zur kritischen Auseinandersetzung mit der Intervention (Manley et al.,
2007; McCormack, 2022), in diesem Fall mit technologischen Entwicklungen.
Ihre Beteiligung ist entscheidend, um die Einfithrung robotischer Systeme so
zu gestalten, dass sie an die komplexen Bedingungen pflegerischer Praxis an-
schlussfihig sind und zu einer bedarfsgerechten, nachhaltig wirksamen Ver-
sorgung beitragen kénnen.

Neben sozialen, emotionalen und institutionellen Bedingungen prigen
auch technische Eigenschaften die Akzeptanz robotischer Assistenzsysteme
entscheidend mit. Gestaltung, Funktionalitit und Verlisslichkeit wirken da-
bei nicht nur als technische Merkmale, sondern als zentrale Bezugspunkte
in den Aushandlungsprozessen zwischen den Akteuren®. Im Folgenden wird
daher der Zusammenhang zwischen Technikgestaltung und Akzeptanz niher
beleuchtet.

Sgraa et al. (2021) betonen, dass Design und Interaktionsgestaltung eine
zentrale Rolle fiir die Akzeptanz von robotischen Technologien spielen. Sie
stellen fest, dass eine freundlich wahrgenommene Gestaltung das Vertrau-
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en und die Akzeptanz der Nutzer:innen positiv beeinflussen kann. Dariiber
hinaus muss das Design die unterschiedlichen Voraussetzungen der Nut-
zer:innen beriicksichtigen, wie etwa motorische Einschrinkungen, Seh- oder
Hoérbeeintrichtigungen sowie individuelle Technikaffinitit (ebd.). Auch die
vorliegenden Ergebnisse zeigen, dass das Design eines Systems in engem
Zusammenhang mit seiner Akzeptanz steht. Ein bestimmter Grad an Kom-
plexitit darf aus Sicht der Nutzer:innen nicht iiberschritten werden; die
Funktionsweise des robotischen Systems muss nachvollziehbar und intui-
tiv erfassbar sein, um eine reibungslose Integration in den Pflegealltag zu
ermoglichen.

Ein weiterer Aspekt, der sowohl in der Literatur als auch in der vorliegen-
den Untersuchung eine Rolle spielt, ist das physische Erscheinungsbild des
Roboters. Christoforou et al. (2020) weisen darauf hin, dass das Design eines
Roboters mafigeblich die Erwartungen der Nutzer:innen prigt. Insbesonde-
re menschenihnliche Designs kénnten zu einer Uberschitzung der tatsichli-
chen Fihigkeiten fithren und so die spitere Nutzung erschweren (ebd.). Die
Studienergebnisse bestitigen diese Einschitzung insofern, als dass ein funk-
tional wahrgenommenes Erscheinungsbild bevorzugt wurde, das die Rolle des
Systems als unterstiitzendes Werkzeug klar signalisiert, unrealistische Erwar-
tungen reduziert und die Akzeptanz durch eine stimmige Passung zwischen
aufleren Merkmalen und tatsichlicher Funktionalitit fordert.

Bartosiak et al. (2022) erginzen, dass Technikdesign nicht nur dsthetische
und funktionale Kriterien erfiillen miisse, sondern auch die praktischen Be-
dingungen der Pflegepraxis beriicksichtigen sollte (ebd.). Dies korrespondiert
mit den im Projekt identifizierten Anforderungen an hygienische Standards,
technische Sicherheit und raumliche Gegebenheiten. Auch Brandschutzricht-
linien und die allgemeine bauliche Infrastruktur wurden als zentrale Einfluss-
faktoren fir die technische Umsetzbarkeit benannt. Dariiber hinaus betonten
die Teilnehmenden die Bedeutung einer hohen technischen Verlasslichkeit des
Systems. Insbesondere das Vertrauen in die Sicherheit und Stabilitit der Ro-
boterfunktionen wurde als Voraussetzung fiir eine kontinuierliche Nutzung
und damit als zentraler Bestandteil von Akzeptanzprozessen benannt. Eben-
so wurde betont, dass nur eine bedarfsgerechte Weiterentwicklung, die sich
an den konkreten Anforderungen der Nutzer:innen orientiert, das notige Ver-
trauen schafft und damit die Akzeptanz des Systems nachhaltig starke.

Zusammenfassend zeigt sich, dass Akzeptanz kein statischer Zustand ist,
sondern das Ergebnis dynamischer Aushandlungsprozesse, die emotional, so-
zial, technisch und situativ geprigt sind. Vor diesem Hintergrund lassen sich
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die Ergebnisse auch in Relation zu etablierten Akzeptanzmodellen wie dem
Technology Acceptance Model (TAM) (Venkatesh & Davis, 2000, Venkatesh
& Bala, 2008) und dem Unified Theory of Acceptance and Use of Technology
(UTAUT) (Venkatesh et al. 2003) einordnen und zugleich erweitern. Wahrend
diese Modelle Akzeptanz primir als Ergebnis individueller Einstellungen
gegeniiber wahrgenommener Niitzlichkeit und Benutzerfreundlichkeit kon-
zeptualisieren (ebd.), zeigen die vorliegenden Befunde, dass Akzeptanz im
pflegerischen Kontext weniger als stabiler Einstellungszustand denn als si-
tuierter, relationaler und emotionaler Aushandlungsprozess zu verstehen
ist.

Der wahrgenommene Nutzen robotischer Assistenzsysteme erweist sich
dabei nicht als inhirente Eigenschaft der Technologie, sondern entsteht
erst im Zusammenspiel von pflegerischen Routinen, organisatorischen Rah-
menbedingungen, raumlichen Infrastrukturen und sozialen Beziehungen.
Dariiber hinaus wird deutlich, dass nicht-menschliche Akteure — etwa techni-
sche Infrastrukeuren, bauliche Gegebenheiten oder institutionelle Vorgaben —
einen mafigeblichen Einfluss auf Nutzung und Akzeptanz ausiiben, ohne in
klassischen Akzeptanzmodellen systematisch berticksichtigt zu werden.

Schlieflich zeigen die Ergebnisse, dass Akzeptanzprozesse normativ ge-
rahmt sind: Vorstellungen davon, was als gute Pflege gilt und welche Aufgaben
als genuin menschlich verstanden werden, strukturieren die Aushandlung der
Rolle robotischer Systeme wesentlich mit. Akzeptanz ist damit nicht wertneu-
tral, sondern eingebettet in professionsbezogene, ethische und organisationa-
le Orientierungen. Die Studie trigt somit dazu bei, Akzeptanzmodelle fiir den
pflegerischen Kontext zu prazisieren, indem sie Akzeptanz als dynamischen,
soziotechnischen und normativ gerahmten Prozess sichtbar macht.

Ethische und soziale Implikationen

Die Ergebnisse der vorliegenden Arbeit verdeutlichen, dass der Einsatz robo-
tischer Assistenzsysteme in der akutstationiren Versorgung nicht nur techni-
sche, sondern auch ethische und soziale Fragestellungen aufwirft. Dabei ste-
hen insbesondere Fragen nach Wiirde, Autonomie und der Aufrechterhaltung
zwischenmenschlicher Beziehungen im Fokus. Die Pflegefachpersonen dieser
Studie duferten Bedenken, wenn robotische Systeme in kérpernahe Tatigkei-
ten eingebunden werden sollten. Die Méglichkeit, dass durch den Einsatz sol-
cher Technologien in intime oder verletzliche Momente der pflegerischen Pra-
xis eingegriffen wird, wurde als kritisch bewertet. Insbesondere in Bezug auf
die kérperliche Unversehrtheit wurde deutlich, dass robotische Systeme klar
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definierte Grenzen einhalten und nichtin den Kérper oder seine Integritit ein-
greifen diirfen. Auch das Autonomieverstindnis der Nutzer:innen stellt eine
zentrale ethische Dimension dar. Die Auswertung macht deutlich, dass pflege-
bediirftige Personen in die Lage versetzt werden sollten, selbstbestimmt iiber
die Nutzung robotischer Systeme zu entscheiden. Beim Einsatz robotischer
Systeme mit vulnerablen Personengruppen ist eine besonders sorgfiltige ethi-
sche Abwigung erforderlich — insbesondere dann, wenn die Betroffenen nicht
in der Lage sind, Nutzen, Risiken und Implikationen selbststindig zu beurtei-
len. Diese Einschitzung korrespondiert mit Positionen aus der Literatur, die
die Bedeutung eines informierten Konsenses und der durchgehenden Aufkla-
rung sowie einen Mehrwert fiir die pflegerische Praxis betonen (Palmier et al.,
2024; Vandemeulebroucke et al., 2018).

Ein weiterer zentraler Aspekt, der in den Interviews thematisiert wurde,
betrifft den Einfluss robotischer Systeme auf zwischenmenschliche Bezie-
hungen in der Pflegepraxis. Die Teilnehmenden dufierten die Sorge, dass der
Einsatz von robotischen Systemen soziale Interaktionen gefihrden konnte,
insbesondere im akutstationiren Kontext, in dem die Beziehung zwischen
Pflegefachpersonen und Patient:innen als elementarer Bestandteil des Ge-
nesungsprozesses wahrgenommen wird. Es wurde betont, dass robotische
Systeme soziale Beziehungen nicht ersetzen, sondern im besten Fall un-
terstiltzen oder erginzen sollten. Der Fokus auf eine blofle Steigerung der
Effizienz wird jedoch als unzureichend angesehen, wenn sie mit dem Ver-
lust bedeutsamer menschlicher Interaktion verbunden ist. Soziale Nahe und
personliche Zuwendung wurden als eigenstindige Werte benannt, die im
Pflegealltag bewusst geschiitzt und gefordert werden miissen. Gleichzeitig
zeigen die Ergebnisse, dass der Einsatz von JEEVES' bei pflegefernen Titig-
keiten — wie dem Holen und Bringen von Gegenstinden — keine negativen
Auswirkungen auf die zwischenmenschliche Interaktion hatte. In diesen
Einsatzfeldern scheinen sich robotische Assistenzsysteme als erginzende
Werkzeuge zu etablieren, die die Qualitit der Beziehungsgestaltung wahren
und zugleich Versorgungsstrukturen effizient unterstiitzen. Zum gegenwir-
tigen Zeitpunkt konnten keine Studien ermittelt werden, die die langfristigen
Auswirkungen des Einsatzes robotischer Systeme auf soziale Interaktionen
systematisch untersuchen.

Die Bedeutung des sozialen Kontexts wird auch in der Literatur hervorge-
hoben. So machen Vandemeulebroucke et al. (2018) deutlich, dass der soziale
Kontext eine zentrale Rolle in der ethischen Bewertung robotischer Systeme
spielt und daher zwingend mitgedacht werden sollte. Interaktionen mit Robo-
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tern unterscheiden sich grundlegend von menschlicher Kommunikation; sie
bergen das Risiko der Objektivierung und einer zunehmenden sozialen Isolati-
on, insbesondere dann, wenn Roboter menschliche Beziehungen ersetzen sol-
len. Gleichzeitig wird darauf hingewiesen, dass bestimmte robotische Syste-
me auch das Potenzial haben, soziale Interaktion zu fordern — etwa im Kontext
von long-distance caregiving oder durch gezielte Interaktionsangebote (ebd.).

Auch Ramvi et al. (2023) weisen in ihrer kritischen Auseinandersetzung
mit dem Ethics of Care-Ansatz darauf hin, dass eine iibertechnisierte Pfle-
ge neue Machtungleichgewichte erzeugen kann — ein Aspekt, der in klassi-
schen prinzipienethischen Ansitzen hiufig vernachlissigt wird. Ein verant-
wortungsvoller Umgang mit robotischen Assistenzsystemen erfordert daher
nicht nur die Regulierung technischer Funktionen, sondern auch die bewusste
Beriicksichtigung der sozialen Beziehungen innerhalb der pflegerischen Ver-
sorgung (ebd.). Diese Perspektive deckt sich mit den Erkenntnissen der vor-
liegenden Studie: Pflegerische Handlungen sind stets situativ und relational
eingebettet, robotische Systeme kénnen diese Strukturen allenfalls unterstiit-
zen, aber nicht ersetzen.

Weiterhin zeigt die Literatur, dass die Verantwortung fiir einen storungs-
freien Technikeinsatz hiufig auf das Pflegepersonal tibertragen wird, auch
wenn technische Probleme auferhalb ihres Einflussbereichs liegen. Yuan et
al. (2023) weisen darauf hin, dass Pflegefachpersonen nicht nur mit der sach-
gerechten Anwendung robotischer Systeme vertraut sein miissen, sondern
auch zusitzlichen Aufwand betreiben miissen, um technische Probleme zu
erkennen und zu beheben. Dies konnte sich auf die direkte pflegerische Be-
treuung auswirken. Pflegefachpersonen befiirchten mitunter, dass ihre Arbeit
durch den Umgang mit der Technik anspruchsvoller wird und gleichzeitig
an Zeit fir die direkte Versorgung verliert. In einigen Fillen duferten sie
Zweifel daran, ob sich der Mehraufwand tatsichlich in einem Mehrwert fiir
die Versorgung widerspiegelt (ebd.). Vor dem Hintergrund solcher Befunde
stellt sich die Frage, wie Verantwortungsstrukturen im Umgang mit roboti-
schen Systeme fiir die Pflege klar definiert und institutionell gestiitzt werden
kénnen. Eine gerechte Verteilung von Verantwortung erfordert sowohl klare
Zustandigkeiten als auch begleitende Schulungs- und Supportangebote, die
Pflegefachpersonen bei technischen Unsicherheiten gezielt unterstiitzen. Oh-
ne eine entsprechende Einbettung besteht das Risiko, dass robotische Systeme
zusitzliche organisationale Belastungen mit sich bringen, statt tatsichlich
zur Entlastung beizutragen.
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Eng verkniipft mit der Frage nach Verantwortung ist die Diskussion um
Gerechtigkeit und Gleichheit. Der Nutzen robotischer Systeme muss stets
im Verhaltnis zu deren Zuginglichkeit und Verfigbarkeit betrachtet werden.
Wenn der Zugang zu innovativen Technologien von finanziellen oder infra-
strukturellen Voraussetzungen abhingt, drohen neue Formen der Ungleich-
heit — sowohl zwischen Pflegeeinrichtungen als auch zwischen einzelnen
Nutzer:innengruppen. Palmier et al. (2024) verweisen in diesem Zusammen-
hang auf den Begrift der digital divide: Bestehende soziale Ungleichheiten
konnten durch eine ungleiche Verteilung technischer Ressourcen weiter ver-
starkt werden. Dies gilt insbesondere dann, wenn wirtschaftliche Interessen
die tatsichlichen Bedarfe vulnerabler Gruppen tiberlagern (ebd.). Ob Inves-
titionen in robotische Systeme tatsichlich den Bediirfnissen von Pflegenden
und pflegebediirftigen Personen entsprechen oder primir strategischen In-
teressen von Institutionen und Herstellern folgen, bleibt offen. Eine fehlende
Transparenz hinsichtlich der Zielsetzungen kann jedoch die Akzeptanz beein-
trachtigen und das Vertrauen in technologische Innovationen untergraben.
Dariiber hinaus beeinflussen Férderlogiken und die Drittmittelpolitik zuneh-
mend, welche Technologien entwickelt und erprobt werden — hiufig unter
dem Primat von Innovation und wirtschaftlicher Verwertbarkeit statt tat-
sidchlichem Versorgungsnutzen. Der daraus resultierende Innovationsdruck
kann dazu fithren, dass robotische Systeme vor allem entlang technischer
Machbarkeit und Marktpotenzial ausgerichtet werden, wahrend pflegerische
Alltagstauglichkeit und ethische Tragfihigkeit in den Hintergrund treten.

Vor dem Hintergrund der diskutierten Aspekte wird deutlich, dass robo-
tische Systeme niemals als neutrale Technologien betrachtet werden konnen
(Simmondon, 2012; Stiegler, 2009). Vielmehr sind sie eingebettet in ein
Geflecht aus Emotionen, Einstellungen und Erfahrungen, die sowohl die
Bewertung als auch die Interaktion mit der Technologie prigen. Diese af-
fektiven und sozialen Dimensionen riicken die Nutzer:innenperspektive ins
Zentrum einer Technikbewertung, die iiber normative Prinzipien hinaus auch
institutionelle Interessen, Effizienzlogiken und Kosten-Nutzen-Erwigungen
sichtbar macht. Die ANT (Latour, 2001, 2019) kann dabei helfen, menschliche
und nicht-menschliche Akteure* symmetrisch zu betrachten und die Wech-
selwirkungen zwischen Technologie, Nutzer:in und Anwendungskontext
differenziert zu erfassen.

Im Sinne einer solchen kontextsensiblen Bewertung technischer In-
novationen ist es — wie Vandemeulebroucke et al. (2018) betonen — nicht
ausreichend, ethische Standards ausschliellich »top-down« zu definieren,
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ohne die konkrete pflegerische Praxis einzubeziehen. Stattdessen sind Hand-
lungsrichtlinien erforderlich, die sowohl normative Prinzipien als auch prag-
matische Aspekte wie Ressourcennutzung und Effizienz beriicksichtigen. Sie
sollten sich an den Erfahrungen und Bediirfnissen von Pflegefachpersonen,
Patient:innen und deren Angehérigen orientieren und damit den Spannungs-
bogen zwischen Ethik und Okonomie explizit adressieren. Dies schlieft auch
die Frage ein, wie Technologien nicht nur im Labor, sondern in realen Ver-
sorgungssituationen ethisch tragfihig gestaltet und genutzt werden kénnen
(ebd) — ein Anspruch, den auch die Ergebnisse dieser Studie eindriicklich
unterstreichen.

Die Diskussion zeigt, dass ethische und soziale Implikationen nicht als
nachgelagerte Bewertung technischer Entwicklungen verstanden werden
dirfen. Vielmehr sind sie integraler Bestandteil eines verantwortungsvollen
Entwicklungsprozesses, in dem Fragen nach Wiirde, Autonomie, sozialer
Teilhabe und Gerechtigkeit frithzeitig adressiert werden miissen. Die Ergeb-
nisse der Studie belegen, dass die Entwicklung und Einfithrung robotischer
Assistenzsysteme nicht allein auf abstrakten Prinzipien beruht, sondern stark
von der erlebten Niitzlichkeit und damit der Akzeptanz, der konkreten Ausge-
staltung und dem sozialen Kontext abhingt. Dabei wird die Grenze zwischen
Sein und Sollen unscharf: Normative Prinzipien tiberlagern hiufig implizite
Kosten-Nutzen-Kalkiile und Effizienzanforderungen.

Langfristig stellt sich daher weniger die Frage, ob robotische Assistenz-
systeme verantwortungsvoll eingesetzt werden, sondern wie ihre langfristige
Einbettung in Pflegepraxis, Technikentwicklung, Ethik und Politik unter den
Bedingungen von Ressourcendruck und Effizienzlogik gestaltet und reguliert
wird. Dazu gehoren strukturelle Mafinahmen wie Zugénglichkeit, rechtliche
Regulierung oder Kompetenzférderung, die stets sowohl normativen als auch
okonomischen Logiken verpflichtet sind.

5.4 Kritische Wiirdigung des methodischen Vorgehens

Eine erste kritische Auseinandersetzung mit der methodischen Verkniipfung
von Akteur-Netzwerk-Theorie und Grounded-Theory-Methodologie erfolgte
bereits in Kapitel 5.2. Im Folgenden werden erginzend weitere forschungs-
praktische und erkenntnistheoretische Aspekte reflektiert, die sich aus der
Umsetzung der Studie ergeben haben.
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Die Verbindung von ANT und GTM stellte sich im Verlauf der Studie als
ein gewinnbringender Ansatz dar, der es ermdglichte, dynamische Prozesse
der Entwicklung und Integration robotischer Assistenzsysteme im akutstatio-
niren Setting multiperspektivisch zu analysieren. Wahrend die ANT dazu bei-
trug, technische Artefakte in ihrer Handlungsrelevanz sichtbar zu machen, er-
moglichte die GTM eine systematische Erhebung und Auswertung der erhobe-
nen Daten. Beide Ansitze zeichneten sich durch einen offenen, reflexiven und
prozessorientierten Zugang zum Forschungsgegenstand aus, was sich auch in
der methodischen Umsetzung durch Interviews und Feldnotizen widerspie-
gelte.

Die Studie zielte nicht auf eine theoriebildende Auswertung im klassischen
Sinne der GTM, sondern verfolgte ein deskriptives Erkenntnisinteresse mit
starker empirischer Fundierung. Die GTM diente in diesem Zusammenhang
als methodisches Geriist zur Datengenerierung und -auswertung, wihrend
die ANT half, die Rolle technischer Akteure konzeptionell zu fassen und in Be-
ziehung zu anderen Elementen des Netzwerks zu setzen. Die Stirke dieser
Verkniipfung lag insbesondere darin, technologische und soziale Aspekte der
Entwicklung und Einfithrung in ihrem konkreten Anwendungskontext sicht-
bar zu machen. So konnten nicht nur abstrakte Konzepte, sondern auch all-
tagsnahe, situativ geprigte Erfahrungen und Dynamiken differenziert erfasst
werden. Gleichwohl ist zu beachten, dass die Ergebnisse im Kontext der spezi-
fischen Rahmenbedingungen der Studie entstanden sind — etwa im Hinblick
auf die eingesetzten Technologien, die strukturelle Organisation der Pilotsta-
tion und die Zusammensetzung der beteiligten Akteure*. Die Ubertragbarkeit
auf andere pflegerische Kontexte oder robotischen Systeme ist vermutlich nur
eingeschrinkt gegeben und bedarf weiterer empirischer Uberpriifung.

Die Zusammensetzung der Stichprobe kann als Stirke der Studie gewer-
tet werden. Durch die gezielte Beriicksichtigung verschiedener Akteure®, Al-
tersgruppen, (Berufs-)Biografien und Erfahrungsniveaus wurde eine Vielzahl
unterschiedlicher Perspektiven einbezogen, die eine differenzierte Auseinan-
dersetzung mit dem Thema erméglichten.

Die Interviews lieferten zentrale empirische Einsichten, sind jedoch aus
Perspektive der ANT methodisch begrenzt zu bewerten. Insbesondere erfiillen
sie das ANT-Prinzip, Akteuren” in ihrem konkreten Handeln zu folgen, nur
eingeschrinkt. Da robotische Systeme zum Zeitpunkt der Datenerhebungen
lediglich punktuell und im Rahmen von Pilotprojekten eingesetzt wurden,
war eine lingerfristige Beobachtung ihrer Anwendung im pflegerischen Alltag
nicht moglich. Gerade aus ANT-Perspektive hitte eine stirker ethnografische
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Herangehensweise, etwa durch kontinuierliche Beobachtungen von Mensch
Technik Interaktionen oder die systematische Analyse von Stérungen, Umwe-
gen und Nicht Nutzung, ein dichteres Verstindnis der Netzwerkdynamiken
ermdglicht. Die begleitende Nutzung von Feldnotizen stellte vor diesem Hin-
tergrund eine wichtige methodische Erginzung dar. Sie erlaubte es, situative
Konstellationen, materielle Bedingungen sowie verbale und nonverbale In-
teraktionen im realen Testkontext zu erfassen, die in Interviews allein nicht
sichtbar geworden wiren. Dieses ethnografische Verstindnis eroffnete zu-
satzliche Interpretationsspielriume und trug dazu bei, die Komplexitit des
Forschungsgegenstandes differenzierter zu erfassen. Im Sinne einer internen
methodologischen Triangulation (Flick, 2011b) stirkten die Feldnotizen somit
die empirische Fundierung der Studie.

Auch wenn die Interviews keine unmittelbare Beobachtung der roboti-
schen Systeme im Pflegealltag ermoglichten, lieferten sie dennoch Aufschluss
dariiber, welche Rolle diesen Systemen aus Sicht der Befragten zugeschrieben
wird. Im Auswertungsprozess wurde das robotische System stellenweise
als eine Art dritter Teilnehmer betrachtet, indem Interviewaussagen gezielt
daraufhin analysiert wurden, welche Erwartungen, Zuschreibungen oder
Irritationen sich aus der Interaktion mit dem System ableiten lieRen. Dieser
analytische Zugriff machte es moglich, die Rolle und Wirkung des robotischen
Systems auch bei fehlender kontinuierlicher Nutzung im Forschungsprozess
sichtbar zu machen und systematisch zu beriicksichtigen.

Erginzend ist darauf hinzuweisen, dass die Verbindung zwischen ANT
und GTM erhohte Anforderungen an die Reflexivitit im Forschungsprozess
stellte. Insbesondere in der Interpretation der Daten musste kontinuierlich
reflektiert werden, welche Bedeutung den robotischen Systemen beigemes-
sen wurde und wie sich deren Wirkung im sozialen Gefiige entfaltete. Eine
besondere Herausforderung bestand darin, dabei allen beteiligten Akteu-
ren” — menschlichen wie nicht-menschlichen — gleichermaflen gerecht zu
werden. Diese Reflexionsprozesse wurden in einem Forschungstagebuch
dokumentiert und regelmifig zur Uberpriifung der eigenen Positionierung
herangezogen.

Eine weitere mogliche methodische Limitation besteht im potenziellen
Non-Responder Bias: Wie bereits von Haltaufderheide et al. (2023) beschrie-
ben, nehmen Personen mit einer positiven Grundhaltung gegeniiber inno-
vativen Technologien mit hoherer Wahrscheinlichkeit an entsprechenden
Untersuchungen teil (ebd.). Dies zeigte sich auch im Rahmen der vorliegen-
den Studie: Die Mehrheit der Teilnehmenden brachte bereits im Vorfeld ein
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ausgeprdgtes Interesse am Thema mit, wahrend sich einige Personen mit kri-
tischer Haltung bewusst gegen eine Teilnahme entschieden. Somit besteht die
Moglichkeit, dass ablehnende Perspektiven auf robotische Systeme nicht in
ausreichender Tiefe erfasst wurden, was bei der Interpretation der Ergebnisse
beriicksichtigt werden sollte.

Erginzend ist auch die Rolle des Forschenden im Feld kritisch zu reflektie-
ren. Dessen Anwesenheit, verbunden mit dem offenen Interesse an der Zielset-
zung der Arbeit seitens einzelner Teilnehmender, forderte moglicherweise ein
Antwortverhalten, das sozial erwiinschte Aussagen begiinstigte. Ein solcher
Effekt wird in der Forschungsliteratur als Galatea-Effekt beschrieben (Babad et
al., 1982).
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