BREAKING
E TABOO

Gewalt gegen adltere Frauen in der Familie:
Erkennen und Handeln

éaphne




DIE FOLGENDEN AUTORINNEN TRUGEN ZU DIESER BROSCHURE BEI:

OSTERREICH

Osterreichisches Rotes Kreuz | Claudia Groschel,
Charlotte Striimpel, Cornelia Hackl
Forschungsinstitut des Roten Kreuzes | Erentraud
Lehner, Anna Schopf, Barbara Kuss

+

AUSTRIAN RED CROSS

+

FORSCHUNGSINSTITUT

DES ROTEN KREUZES

VORWORT

BELGIEN

LACHESIS, Office of Expertise on Ageing and Gender
and Higher Institute for Family Sciences | Els Messelis
Flemish Reporting Point for Elder

Abuse | Gerd Callewaert

l;dcu'es'a's

%

018 15 15 70

FINNLAND
National Institute for Health and Welfare |
Minna-Liisa Luoma, Christina Manderbacka

# ) NATIONAL INSTITUTE

= FORHEALTH AND WELFARE

® o
FRANKREICH
ISIS-France | Hannelore Jani Le-Bris ﬁ
® 9
DEUTSCHLAND
ISIS - Institut fiir Soziale Infrastruktur | Karin Stiehr e

ITALIEN
emmeerre S.p.A | Piero Lucchin, Kai Leichsenring,
Barbara Arcari, Piero Selle

emmeerre

POLEN

Jagiellonian University Medical College, Department
of Medical Sociology, Chair of Epidemiology and
Preventive Medicin | Beata Tobiasz-Adamczyk,
Barbara Wozniak, Monika Brzyska, Tomasz Ocetkiewicz

PORTUGAL
CESIS - Centro de Estudos para a Intervencéo
Social | Isabel Baptista, Heloisa Perista

Die Broschiire ist im Projekt ,Breaking the Taboo" entstanden. Dieses Projekt wurde
von der Europaischen Kommission geférdert und von 2007 bis 2009 in enger Kooperation
mit Projektpartnern aus Osterreich, Finnland, Italien, Polen und Deutschland unter der
Mitarbeit von Partnern aus Frankreich, Belgien und Portugal durchgefihrt. Das oster-
reichische Projekt wurde von der MA 57, Frauenabteilung der Stadt Wien, kofinanziert.
Alle Daten, Fakten und Erkenntnisse, die in dieser Broschiire dargestellt sind, basieren
auf Projektergebnissen. Detaillierte Ergebnisse sowie Quellenangaben sind in den einzel-
nen Landerberichten und im europdischen Bericht nachzulesen. Diese Berichte stehen
auf http://www.roteskreuz.at/pflege-betreuung zum Download zur Verfligung.

Danke an alle, die zum Erfolg des Projekts ,Breaking the Taboo" beigetragen haben
und noch dazu beitragen werden.

Ergdnzung zur 2. Auflage:

Diese Broschiire wurde im Rahmen des Folgeprojekts ,Breaking the Taboo Two -
Developing and testing tools to train the trainer” neu aufgelegt und gedruckt. Das
Kapitel 8 ,Informations- und Beratungsmdglichkeiten” wurde flir Deutschland Gber-
arbeitet.

Universitatsklinikum I

StaDt¥Wien Hamburg-Eppendorf

Institut flr Medizin-Soziologie

IMPRESSUM

Verdffentlicht vom Osterreichischen Roten Kreuz, Wiedner HauptstraBe 32, 1041 Wien, Osterreich
Tel.: +43/1/589 00-128, www.roteskreuz.at, ZVR-Zahl: 432857691, 2. Auflage 2010

Herausgeberinnen | Erentraud Lehner, Anna Schopf (Forschungsinstitut des Roten Kreuzes);

Karin Stiehr (ISIS), Constance Ohms (ISIS), Dr. Hanneli Dohner (Universitatsklinikum Hamburg-Eppen-
dorf), Susanne Kohler (Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf)

Design und lllustration | Evelyn Felber

Fotoredaktion | Mona Saleh

Produktion | Info Media, 1010 Wien, Austria

Fotos | fotolia.com, pixelio.de

Das Projekt ,Breaking the Taboo" wurde mit Unterstiitzung der Europdischen Kommission finanziert.
Diese Broschiire gibt nur die Ansichten der Autorlnnen wieder; die Europdische Kommission kann
nicht fiir die Verwendung der darin enthaltenen Informationen verantwortlich gemacht werden.

e



. GEWALT ERKENNEN

. ZUSAMMENFASSUNG UND AUSBLICK

INHALT

EINLEITUNG

. WO BEGINNT GEWALT UND IN WELCHEN VERSCHIEDENEN

FORMEN ZEIGT SIE SICH?

. RISIKOFAKTOREN FUR GEWALT GEGEN
ALTERE FRAUEN IN DER FAMILIE

. BEWALTIGUNGSSTRATEGIEN FUR PFLEGE- UND BETREUUNGSKRAFTE

. STRATEGIEN AUF ORGANISATIONSEBENE

. INFORMATIONS- UND BERATUNGSMOGLICHKEITEN

05

08

12

14

18

22

28

29

. EINLEITUNG

GEWALT - EIN THEMA FUR MITAR-
BEITERINNEN IM GESUNDHEITS-
UND SOZIALBEREICH?

Obwohl in den Grundwerten unserer
Gesellschaft das Recht jedes Menschen
auf Wiirde und Integritat verankert ist,
sind insbesondere &ltere und hilfsbediirf-
tige Menschen in ihrem Alltag verschie-
denen Formen von Gewalt ausgesetzt.
In den meisten Fillen findet Gewalt in
den eigenen vier Wanden innerhalb der
Familie statt.

Gewalt gegen Frauen und Kinder wird
bereits als gesellschaftliches Problem
wahrgenommen. Dies spiegelt sich in der
Gesetzeslage wie auch in den politischen
Rahmenbedingungen des Gewaltschutzes
in den verschiedenen EU-Landern wider.
Auch Gewalt im familidren Umfeld gilt
in ganz Europa als VerstoB gegen die
Menschenrechte.

Das Thema Gewalt gegen éltere Frauen wird allerdings noch wenig wahrgenommen.
Viele der MaBnahmen, die Gewaltopfer schiitzen und unterstiitzen, sind nicht auf die
Bediirfnisse alterer Frauen ausgerichtet. Insbesondere trifft das auf pflege- und hilfs-
bediirftige &dltere Frauen zu, die von ihren Angehdrigen gepflegt und betreut werden.
Hier fehlen Handlungsstrategien und passende MaBnahmen, um Gewalt zu erkennen
und die Opfer zu unterstiitzen.

Pflege- und Betreuungspersonen sind oft die einzigen Personen (abgesehen von
Familienmitgliedern), die Zugang zu den betroffenen Alteren Frauen haben. Daher ist
Gewalt gegen iltere Frauen ein wichtiges Thema fiir Pflege- und Sozialdienste und
deren MitarbeiterInnen.

WIE VIELE ALTERE MENSCHEN SIND VON GEWALT BETROFFEN?

Tatsachlich gibt es weder auf europdischer noch auf nationaler Ebene ausreichend
reprasentative Daten {iber die Haufigkeit von Gewalt gegen &ltere Frauen. Die meisten
Statistiken nennen bei Gewalt gegen &ltere Menschen eine Rate von bis zu zehn Prozent
und vermuten eine hohe Dunkelziffer. Hausliche Gewalt gegen &ltere Frauen ist noch
immer ein Tabu.




JIch habe das Gefiihl, dass wir es mit einer Spitze eines Eisberges zu tun haben.
Die Offentlichkeit hat nicht die notwendige Sensibilitit, um die Wichtigkeit und
Tragweite des Themas zu begreifen.” (Arztin, Italien)

Wie Studien der letzten Jahre bestdtigen, sind dltere Menschen immer wieder Opfer
von Gewalt. GroBteils wird diese Gewalt innerhalb der Familie und im eigenen Wohn-
bereich ausgelibt. Charakteristisch fiir diese Fille sind eine enge emotionale Bindung, ein
enges familidres Verhdltnis und eine lebenslang andauernde gemeinsame Geschichte
zwischen Taterlnnen und Opfern. Mit dem Begriff ,TaterIn” wird in der vorliegenden
Broschiire sehr vorsichtig umgegangen, da es in erster Linie um das Erkennen von Hin-
weisen auf Gewalt und die Abklarung eines Verdachts geht.

WARUM WURDE DAS AUGENMERK AUF ALTERE FRAUEN GELEGT?
m  Zahlen zeigen uns, dass generell Frauen haufiger Opfer von Gewalt
werden als Manner.
®m  Der Anteil an Frauen in der Altersgruppe ab 80 Jahren ist wesentlich
hoher als jener der Manner.
m  Das Alter ist oft geprégt von gesundheitlichen Beeintrachtigungen und
Mobilitatsverlust und davon, auf Hilfe angewiesen zu sein. Wird diese
Hilfe innerhalb der Familie geleistet, sind es mehrheitlich Frauen, die die
Pflege und Betreuung ihrer Angehorigen Gbernehmen.
m  Zudem tragen geschlechtsspezifische Rollen und gesellschaftliche Machtverhalt-
nisse dazu bei, dass Frauen im Laufe ihres Lebens in verschiedenen Kontexten wie
z. B. Familie oder Arbeitsmarkt unterschiedlich benachteiligt werden.
Daher konzentriert sich die vorliegende Broschiire auf dltere Frauen, die von Ge-
walt betroffen sind, auch wenn das Thema eine dhnliche (aber nicht gleiche) Relevanz
flir dltere Manner besitzt.

FUR WEN IST DIE BROSCHURE VERFASST?

Diese Broschiire stellt die spezifische Problematik der Gewalt gegen altere Frauen
in den Mittelpunkt, da einerseits besondere Konstellationen das Entstehen von Gewalt
mit beeinflussen, andererseits aufgrund der speziellen Lebenssituation spezifische In-
terventionsmdglichkeiten erforderlich sind. Sowohl Pravention als auch addquate Unter-
stlitzungsangebote sind besonders in diesem Bereich in Zusammenarbeit von verschie-
densten Berufsfeldern zu entwickeln.

Die vorliegende Broschiire richtet sich primédr an Mitarbeiterlnnen des Gesundheits-
und Sozialbereichs (Heimhelferlnnen, Pflegehelferinnen, dipl. Gesundheits- und Kran-
kenpflegepersonen, Sozialarbeiterlnnen etc.) und an Fiihrungskrifte in Anbieterorgani-
sationen sozialer Dienstleistungen, mdchte aber auch andere relevante Berufsgruppen
ansprechen.

—_

Die im Text angefiihrten Zitate sind qualitativen Interviews mit Pflege- und Betreu-
ungskraften entnommen, die in der Forschungsphase des Projekts durchgefiihrt wurden.

WAS IST DAS ZIEL DER BROSCHURE?

Die Broschiire will dazu beitragen, das Tabu ,Gewalt gegen altere Frauen" zu brechen.
Ziel ist, die Wahrnehmung der verschiedenen Formen und Ausprdgungen von Gewalt
zu scharfen, im Umgang mit dem Problemfeld zu unterstiitzen und Handlungsmoglich-
keiten aufzuzeigen.



WO BEGINNT GEWALT UND IN WELCHEN VERSCHIEDENEN
FORMEN ZEIGT SIE SICH?

Hausliche Gewalt gegen altere Men-
schen umfasst alle Formen von Gewalt
gegen altere, meist hilfsbedurftige Men-
schen, durch die sie Schaden erleiden,
die ihre Rechte einschrinken oder ihre
personliche Integritat verletzen.

|‘=".

WAS IST GEWALT?

Die Weltgesundheitsorganisation be-
schreibt Gewalt als den absichtsvollen
Gebrauch von (aber auch die Drohung
mit) kérperlichem Zwang oder physischer
Macht. Dariiber hinaus schlieBt unser
Gewaltbegriff aber auch nicht kdrperbe-
zogene Handlungen und Unterlassungen
sowie den Einsatz verschiedenster Macht-
mittel mit ein.

Das Wahrnehmen und Erkennen von
Gewalt im Handlungsfeld der Pflege und
Betreuung erdffnet die Chance, Hilfe
und Unterstiitzung flir Opfer von Gewalt anzubieten oder auch praventiv das Entste-
hen von Gewalt zu verhindern.

HINTERGRUND HAUSLICHER GEWALT GEGEN ALTERE MENSCHEN

Das Entstehen von Gewalt kann verschiedene Ursachen haben. Wenn Gewalt Be-
standteil einer langen Beziehungsgeschichte ist, fallt es dlteren Frauen noch schwerer,
sich aus dieser Gewaltbeziehung zu I6sen.

Gewalt kann aber auch durch Verdnderungen im Alter und im familidren Umgang mit
der Pflegebediirftigkeit entstehen. Pflegebediirftigkeit verandert die sozialen Rollen in-
nerhalb der Familie. Neue, oft auch wechselseitige Abhangigkeiten kénnen die Folge sein.

Diese neue Familiensituation ist oft von hohen Erwartungshaltungen und Anforde-
rungen sowie vom Fehlen addquater Unterstlitzungsangebote gepragt. Hier bieten sich
Ansatzpunkte fiir Pflege- und Sozialdienste.

FORMEN VON GEWALT GEGEN ALTERE MENSCHEN
Oft kommt Gewalt gerade dort vor, wo eine vertrauensvolle Beziehung erwartet
wird und eine durch die Hilfsbediirftigkeit entstandene Abhangigkeit vorliegt. Gewalt

—_

kommt vor als absichtliche aktive Handlung oder im Sinne der Vernachléssigung als
bewusstes Verweigern bestimmter Handlungen wie z. B. Verweigern von Zuwendung
oder Kommunikation. Gewalt kann aber den &lteren Menschen insbesondere im Pflege-
kontext auch aufgrund von mangelndem Wissen und Nichterkennen eines Bedarfs zu-
gefligt werden. Gewalthandlungen entstehen oft aus Uberforderung durch die vielfal-
tigen Anforderungen der Pflege und Betreuung &lterer Menschen.

,Die 84-jihrige Witwe lebt mit ihrem Sohn zusammen. Bis zum Tod ihrer Schwieger-
tochter war ihr familidires Leben ausgeglichen. Seit diesem einschneidenden Ereignis
trinkt ihr Sohn und ist der Spielsucht verfallen. Er begann seine Mutter zu zwingen,
ihm Geld zu geben, zu Beginn ruhig, mittlerweile immer heftiger. Er kam nachts nach
Hause und schlug seine Mutter. Die alte Frau litt sehr darunter. Mit der Unterstiitzung
des Pflege- und Sozialdienstes erstattete sie Anzeige gegen ihren Sohn.”
(Sozialarbeiterin, Italien)

Dieser Fall zeigt, wie komplex und ineinander verschriankt die verschiedenen Ge-
waltformen sein kdnnen.

ACHTUNG

m Gewaltformen, die im Nahraum von Familie und Partnerschaft auftreten, sind
sehr vielfaltig. Die einzelnen Gewaltformen lassen sich in der Praxis nicht strikt
voneinander trennen, es liegen hdufig Mischformen vor.

Korperliche Gewalt

Alle Formen von Gewalt, die dem &lteren Menschen physischen Schaden und Verlet-
zungen zufiigen. Darunter fallen Handlungen wie Schlagen, Verbrennen, freiheitsbe-
schrankende MaBnahmen wie Immobilisieren, etwa durch Festbinden an Mdobelstiicke,
Verwendung von Gitterbetten, Verabreichung von deutlich tiberdosierten Medikamenten.

Psychische Gewalt

Alle Formen von Gewalt, die dem &lteren Menschen seelischen Schaden zufiigen,
wie Beschimpfungen, Verunglimpfungen, Einschiichterungen, Drohungen, Ausdriicken
von Verachtung, Verweigerung der Kommunikation.

,Die Mutter sieht sehr schlecht, ein Grund fiir die Tochter, sie abwertend zu
behandeln. Als ihre Mutter zum Beispiel ausgehen wollte, meinte die Tochter
geringschdtzig: ,Warum willst du denn hinausgehen, wo du doch sowieso
nichts siehst?'



Die Mutter wurde in einem Pflegeheim aufgenommen, die Tochter verlangte, dass
diese Entscheidung wieder riickgdngig gemacht werden sollte, obwohl sie

sich nicht ausreichend um ihre Mutter kimmerte.”

(Diplomkrankenschwester, Finnland)

Sexueller Missbrauch

Diese Form der Gewalt umfasst jeglichen nicht einvernehmlichen sexuellen Kon-
takt. Handelt es sich um Personen, die nicht mehr in der Lage sind, ihr Einverstéandnis
zu geben, ist jeglicher sexuelle Kontakt auch als ein sexueller Missbrauch zu betrachten.
Es ist ein weit verbreiteter Irrtum, dass altere Frauen nicht sexuell missbraucht wer-
den.

.Es gab diesen einen Fall einer behinderten Frau, deren Ehemann einfach weiter
Sex mit ihr hatte, wann immer er den Drang verspirte.” (Manager, Polen)

Finanzielle Ausbeutung

Finanzielle Ausbeutung liegt vor, wenn Vermdgensbestandteile eines dlteren Men-
schen gegen seinen Willen verwendet werden oder ihm die Verfligungsmacht tber sein
Vermdgen verweigert wird. Beispiele: Angehdrige verwenden die Pension oder das Pfle-
gegeld fiir sich; Dringen auf Anderung des Testaments zum Vorteil der Angehdrigen
oder Missbrauch der Sachwalterschaft.

Einschrénkung des freien Willens

Diese Form der Gewalt duBert sich z. B. in der Unterbindung der freien Wahl des
Wohnortes, in der Beeinflussung bei der Abfassung des Testaments, aber auch einge-
bettet in alltdgliche Handlungen wie im Zwang zu bestimmten Verhaltensweisen,
beispielsweise bei der Auswahl der Kleidung oder der Strukturierung des Tagesab-
laufs.

Vernachléssigung

Bei dieser Form der Gewalt geht es um unterlassene Handlungen. Sie kénnen sehr
vielfaltig sein. Vernachldssigung geschieht sowohl in aktiver Form, wenn bestimmte
(Pflege-)Handlungen unterlassen werden, als auch in passiver Form, wenn Bedarfssitu-
ationen aufgrund von Nichtwissen oder Unsensibilitdt nicht erkannt werden.
Einige Beispiele:
m  Passive Vernachldssigung: z. B. Zulassen von Dehydration, Mangelerndhrung

oder Entwicklung von Druckgeschwiiren.

—_

Aktive Vernachldssigung: z. B. Unterlassung hinreichender Pflege, Unterlassung
des Waschens, Unterlassung der ausreichenden Versorgung mit Essen oder mit
Medikamenten, ungepflegtes Wohnumfeld, Alleinlassen tiber einen unange-
messenen Zeitraum, Isolierung, Unterlassung der Kommunikation.
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RISIKOFAKTOREN FUR GEWALT GEGEN
ALTERE FRAUEN IN DER FAMILIE

Gewalt innerhalb einer Familie entsteht und verstarkt sich unter bestimmten Bedin-
gungen und ist von verschiedenen Faktoren beeinflusst. Diese Risikofaktoren friihzeitig
wahrzunehmen bietet die Chance, das Auftreten von Gewalt zu verhindern.

I ACHTUNG

m Die angefiihrten Risikofaktoren fiihren nicht notwendigerweise zu gewalt-
tatigem Verhalten. Sie signalisieren nur eine Situation, die das Entstehen
von Gewalt beglinstigt. Oft treten mehrere Faktoren gemeinsam auf.

WELCHE FAKTOREN BEGUNSTIGEN DAS ENTSTEHEN VON GEWALT?
Familiengeschichte

Gewalttétiges Verhalten kann eine lange Tradition als mehr oder weniger bewusste
Strategie fiir das ,Losen” von Konflikten innerhalb der Familie haben, die dann auch im
Umgang mit adlteren Familienmitgliedern fortgefiihrt wird. Gewalt zwischen Ehepart-
nern im Alter kann die Fortfiihrung einer bereits lange bestehenden, von Gewalt ge-
pragten Beziehung sein.

Wechselseitige Abhéngigkeiten innerhalb der Familie

In einer Pflegebeziehung innerhalb der Familie bestehen wechselseitige emotionale
sowie auch praktisch-alltagliche Abhéngigkeiten, die fiir alle Beteiligten schwer zu be-
wiltigen sind. So kann es z. B. zwischen Mutter und Tochter zu ambivalenten Gefiihlen
kommen, die aus dem Widerspruch zwischen Dankbarkeit und Liebe und den oft dra-
matischen Einschriankungen in der eigenen Lebensgestaltung entstehen. Diese Situation
birgt viel Konfliktpotenzial in sich.

Gemeinsame Nutzung des Lebensraums

Die Pflege und/oder Betreuung eines dlteren Familienmitglieds in einem gemeinsa-
men Haushalt bedeutet oft eine Einschrankung des eigenen Lebensraums und der eige-
nen Privatsphare sowohl fiir die Pflegebediirftigen als auch fiir die pflegenden Ange-
hérigen. Fehlende Distanzierungsmdglichkeiten bringen Spannungen und Konflikte mit
sich und kdnnen das Risiko fiir gewalttatiges Verhalten erh6hen.

Physische und psychische Belastung von Pflegepersonen
Die Pflege von élteren Familienmitgliedern kann fiir die Pflegenden sehr belastend
werden. Die hohen Anforderungen bringen oft auBerordentliche kdrperliche und seeli-

—_

sche Belastungen mit sich. Es ist schwer, die Pflege mit anderen familidren oder beruf-
lichen Verpflichtungen zu koordinieren. Eigene Bediirfnisse miissen lber einen langen
Zeitraum zurlickgestellt werden, und oft ist es nicht absehbar, was die Zukunft bringen
wird. Besonders belastend sind Krankheiten wie z. B. Demenz, die die Personlichkeit
der/des Pflegebediirftigen verandern.

Langer andauernde Pflege bzw. die alleinige Pflegeverantwortung kann bei den
Pflegenden zu Uberforderung und Erschopfungszustinden fiihren. Eine derartige Uber-
belastung erhdht das Risiko, dass Gewalt entsteht.

Soziale Isolation

Soziale Isolation erhdht die Abhdngigkeit innerhalb der Familie und damit auch das
Risiko flir hdusliche Gewalt. Soziale Kontakte und ein unterstiitzendes soziales Netz
sind fur altere hilfsbedirftige Menschen wie auch fiir die pflegenden Angehdrigen
gleich wichtig.

Soziale Isolation kann aber auch eine Folge von Gewalt innerhalb der Familie sein.
Familien konnten Kontakte nach auBen vermeiden, um ihr Fehlverhalten zu verbergen.
Die von Gewalt betroffenen &lteren Menschen haben dadurch kaum Mdglichkeiten,
auf ihre Situation aufmerksam zu machen und um Hilfe zu bitten.

Suchtproblematik
Gewalttatiges Verhalten gegen dltere Menschen kann durch Alkohol- oder Drogen-
missbrauch wie auch durch andere Abhdngigkeiten ausgeldst oder verstarkt werden.

.. da war die Tochter Alkoholikerin, die hat keine kérperliche Gewalt an ihrer
Mutter ausgelibt, sondern wirklich psychische Gewalt, die hat sie bis zum Tod,
bis zum letzten Tag, als schlechte Mutter bezeichnet. Alles, was ihr widerfahren
ist, war fir sie die Schuld der Mutter." (Pflegehelferin, Osterreich)

Oft kommt es im Zusammenhang mit Suchtverhalten auch zu finanzieller Ausbeu-
tung der dlteren Menschen.

Weitere belastende Faktoren

Schlechte Wohnverhiltnisse, angespannte finanzielle Verhaltnisse oder auch belas-
tende Lebenssituationen wie z. B. Arbeitslosigkeit kdnnen das Entstehen von Gewalt
begiinstigen. Fehlende Unterstiitzungsmdglichkeiten bzw. nicht ausreichende Informa-
tionen liber bestehende Unterstiitzungsangebote belasten die Situation zusatzlich.

Auch der Wegfall von unterstiitzenden sozialen Beziehungen oder Netzwerken
kann das emotionale Gleichgewicht innerhalb einer Familie wesentlich beeinflussen
und stellt somit einen Risikofaktor dar.
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GEWALT ERKENNEN

Pflege- und Betreuungspersonen haben oft als einzige externe Personen Zugang zu
alteren Menschen, die zu Hause betreut werden. Durch ihre Arbeit im h3uslichen Umfeld
ihrer Klientinnen kdnnen sie gewalttétiges Verhalten direkt beobachten oder indirekt
wahrnehmen. Haufig sind dltere Menschen nicht in der Lage, fiir sich selbst Hilfe zu orga-
nisieren, weil sie sich in einer familidren Abhdngigkeitssituation befinden. In diesem Fall
ist es besonders wichtig, den Hinweisen auf das Vorliegen von Gewalt nachzugehen und
den Betroffenen entsprechende Hilfe und Unterstiitzung zukommen zu lassen.

WIE KANN MAN GEWALT ERKENNEN?

Gewalttatiges Verhalten passiert selten in Gegenwart von Betreuungspersonen von
auBen und kann normalerweise nicht direkt beobachtet werden. Gewalthandlungen
gegen dltere Menschen zu erkennen ist daher nicht einfach. In der Arbeit mit Klientin-
nen kommt es vor, dass Pflege- und Betreuungspersonen bemerken, dass irgendetwas

Lnicht stimmt”, aber nicht klar zuzuordnen ist, was es ist. Wichtig ist, hier auf die eigene
Intuition zu vertrauen und diesem Verdacht nachzugehen.

Um mehr Klarheit zu bekommen, ist es hilfreich zu tiberlegen und wenn méglich
auch zu dokumentieren:
®  Warum verursacht mir diese Situation Bedenken?

m  Was genau beobachte ich?

Die Einschdtzung, was Gewalt ist, kann je nach kulturellem und sozialem Hinter-
grund sehr unterschiedlich ausfallen. So kann es vorkommen, dass ein Verhalten von
einer Klientin aufgrund der individuellen Biografie als ,normal” empfunden wird, die-
ses Verhalten fir die Pflege- und Betreuungsperson aber eindeutig als Gewalt gegen-
tber der Klientin wahrgenommen wird.

JEs ist sehr schwierig, einem Opfer zu erkldren, dass es nicht vollstindig von dem
Willen der eigenen Kinder - den Gewalttdtern - abhdngig sein muss, und dass es
auch Rechte hat." (Manager, Polen)

ACHTUNG

Das Verstandnis, was als Gewalt empfunden wird, kann je nach dem kulturellen
und sozialen Hintergrund einer Person sehr unterschiedlich sein. Dennoch
missen Pflege- und Betreuungspersonen von ihrem Verstandnis von Gewalt
ausgehen und auf ihre Wahrnehmung vertrauen. Anzeichen und Hinweise

auf mogliches gewalttatiges Verhalten miissen abgeklart werden. Hilfreich ist
es, die Einschatzung einer zweiten Kollegin/eines Kollegen miteinzubeziehen.

—_

Wie kann man einen Verdacht auf gewalttitiges Verhalten abklaren?

m  Beobachten und Dokumentieren von Hinweisen und Anzeichen auf Gewalt

m Beobachten, ob es Verdnderungen im Verhalten der Klientin gibt

m Beobachten, ob es Verdnderungen im Verhaltnis der Klientin zu ihrer familidren
Pflegeperson sowie zu den anderen Familienmitgliedern gibt

®m  Gespriche mit der Klientin

m  Gesprache mit anderen involvierten Personen

In manchen Féllen ist die Abklarung eines Verdachts besonders schwierig, z. B. wenn
die Kommunikation mit der Klientin nur sehr eingeschrankt oder gar nicht mdoglich ist
wie z. B. bei demenzkranken Klientinnen. Dann wird es umso wichtiger, Verdnderungen
im Verhalten der Klientin und auch ihres Umfeldes genau zu beobachten und vorsichtig
in der Familie anzusprechen.

ANZEICHEN FUR GEWALT

ACHTUNG
m Den beschriebenen Hinweisen kann Gewalt zugrunde liegen. Sie kdnnen aber
auch andere Ursachen haben. Wichtig ist eine genaue Abklarung.

Hinweise auf korperliche Gewalt

Blaue Flecken, Druckstellen, Knochenbriiche, Kratzer, Hautabschirfungen, ausge-
rissenes Haar, Verbrennungen, die Weigerung sich zu entkleiden, dngstliches Verhalten
der Klientin, wenn sich jemand ihr ndhern mochte.

Hinweise auf psychische Gewalt

Die Klientin ist emotional aufgewdihlt, wirkt isoliert, ist in sich zuriickgezogen, lei-
det unter Schlaflosigkeit, ist schreckhaft, zeigt eine pldtzliche Anderung in Aufmerk-
samkeit und/oder Appetit, ist depressiv. Die Familienmitglieder gehen in einer herab-
wiirdigenden Weise mit ihr um.

Hinweise auf sexuellen Missbrauch

Besondere Schreckhaftigkeit, Zurlickzucken bei Anndherung, Blutergiisse rund um
Briiste oder Genitalbereich, ungeklarte Geschlechtskrankheiten oder Genitalinfektio-
nen, ungeklartes Bluten in Vaginal- oder Analbereich, zerrissene, fleckige oder blutige
Unterwasche, dngstliches Verhalten beim Ausziehen oder bei Beriihrungen.

Hinweise auf finanzielle Ausbeutung
Plotzliche Unfahigkeit, Rechnungen zu bezahlen, Nahrungsmittelknappheit zu Hause,
Fehlen von verschriebener Medizin. Plotzliche Anderungen am Bankkonto oder im Um-
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gang mit den Bankgeschéften einschlieBlich Abhebungen groBer Geldsummen, plétz-
liche Ubertragung der Anlagegiiter auf ein Familienmitglied oder jemanden auBerhalb
der Familie, Verschwinden von Geld oder wertvollem Besitz.

Hinweise auf Einschrinkung des freien Willens

Sehr bestimmtes Auftreten der Familienangehdrigen, Unsicherheit im Verhalten der
Klientin, nicht nachvollziehbare Anordnungen der pflegenden Angehdrigen, Verande-
rungen des Wohnumfelds der Pflegebediirftigen ohne deren Zustimmung.

Hinweise auf Vernachlédssigung

Ungewdhnlicher Gewichtsverlust, Dehydrierung, Mangelerndhrung, unbehandeltes
Wundliegen, unzureichende personliche Hygiene, unhygienische und unsaubere Wohn-
verhaltnisse, unversorgte oder unbehandelte Gesundheitsprobleme, Mangel an sozialen
Kontakten, Zuriicklassen der Pflegebedirftigen ohne die erforderliche Pflege und Be-
treuung allein zu Hause.

WIE KANN MAN EINEN VERDACHT AUF GEWALTTATIGES VERHALTEN
ANSPRECHEN?

ACHTUNG
m  Wenn dltere Menschen dariiber sprechen, dass sie Gewalt erfahren haben, ist das
unbedingt ernst zu nehmen.

Wenn Verletzungen an einer Klientin wahrgenommen werden, ist es wichtig, sorg-
faltig nachzufragen, wie sie entstanden sind. Erklarungen der Verletzungen, die mit der
Beobachtung nicht libereinstimmen, oder mehrfache Verletzungen in verschiedenen
Stadien des Heilens deuten auf das Vorliegen von Gewalt hin und sollten weiter abge-
klart werden.

ACHTUNG

m Das Gesprach mit einer eventuell von Gewalt betroffenen Klientin sollte méglichst
alleine mit ihr ohne Beisein anderer Familienmitglieder gefiihrt werden.
Die Klientin sollte die Gelegenheit haben, frei und vertraulich zu sprechen.
Vielleicht braucht sie einige Gesprache, um genug Vertrauen zu fassen, etwas fiir
sie so Schwieriges und Belastendes anzusprechen.
Ein Hinweis auf Gewalt konnte sein, wenn die Klientin von ihren Familienan-
gehorigen nie mit der Pflege- oder Betreuungskraft allein gelassen wird.

—_

Die Einschdtzung der Anzeichen von Gewalt ist sehr schwierig. Die Pflege- und Be-
treuungskraft ist auf die Schilderung der Pflegebediirftigen und deren subjektives Ge-
waltverstdndnis angewiesen. Darum ist es sehr wichtig, auf Veranderungen im Verhal-
ten und im Umfeld der Klientin zu achten und die Beobachtungen zu dokumentieren.

Unterstiitzend kann es sein, eine Person aus dem Pflege- und Betreuungsteam hin-
zuzuziehen und um ihre Einschdtzung der Situation zu bitten.

Bei Klientinnen, die einen anderen sozialen oder kulturellen Hintergrund haben, ist
zu berticksichtigen, dass sie vielleicht andere Werte betreffend den Umgang mit dlteren
Menschen haben und méglicherweise auch ein anderes Verstandnis von Gewalt haben.
Zu bedenken ist auch, dass es fiir Klientinnen mit anderer Muttersprache schwierig sein
kann, tber ihre Gewalterfahrungen in einer fiir sie fremden Sprache zu sprechen. In
diesen Fillen kdnnte es hilfreich sein, eine Dolmetscherin zum Gesprach mitzunehmen,
die aber neutral und auBenstehend sein sollte, d. h. kein Familienmitglied oder eine der
Familie nahestehende Person.
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BEWALTIGUNGSSTRATEGIEN FUR PFLEGE- UND
BETREUUNGSKRAFTE

sk

Der erste Schritt zur Kldrung und Bewaltigung des Problems héuslicher Gewalt be-
steht darin, gewalttatiges Verhalten wahrzunehmen, dariiber zu sprechen und das Pro-
blem damit aus dem Tabubereich herauszuholen. Das fallt nicht leicht, weil damit bereits
eine Intervention gesetzt wird, die die Situation verandert und Folgen fiir alle Beteilig-
ten hat. Daher brauchen alle Beteiligten Hilfe und Unterstlitzung in dieser Situation,
sowohl die von Gewalt betroffene Klientin als auch die Person, die Gewalt auslibt.

Aber auch fiir die Pflege- und Betreuungskrifte ist diese Situation schwer alleine
zu bewiéltigen. Daher ist es wichtig, die eigene Wahrnehmung im Pflege- und Betreu-
ungsteam zu besprechen und gemeinsam weitere Schritte zu planen.

ACHTUNG

m Essollte in jeder Organisation im Umgang mit Gewalt das Selbstverstandnis geben,
dass jeder Verdacht ernst genommen wird und abgeklart werden muss, auch auf
die ,Gefahr" hin, dass sich der Verdacht als unbegriindet herausstellt.
Das Risiko, in einer Situation, wo Gewalt vorliegt, nicht zu helfen, kann nicht
eingegangen werden.

—_

WAS MACHT ES SCHWIERIG, EINEN VERDACHT ZU AUSSERN?

Das Wahrnehmen einer Situation, die auf Gewalt gegen die Klientin hinweist, kann
sehr ambivalente Gefiihle in der Pflege- und Betreuungskraft auslésen. Oft sind die
Anzeichen von Gewalt nicht eindeutig, was Unsicherheit erzeugt. Die Verantwortung,
moglicherweise nicht richtig zu handeln, kann sehr belastend sein. Klar ist, dass die
Pflege- und Betreuungskraft mit dem Ansprechen des Verdachts eine Reihe von Reak-
tionen auslost und dass es im Voraus schwer einzuschitzen ist, wie sich das auf die
Klientin, auf die Betreuungssituation und auch auf sie selbst auswirkt.

Es besteht das Risiko, dass ihr die Klientin das Vertrauen entzieht und ihr nichts
mehr Gber ihre personliche Situation erzahlt.

Zudem konnte die Beziehung zu den pflegenden Angehérigen durch das Anspre-
chen des Verdachts belastet werden und so die Betreuungssituation erschweren. Es
konnte sogar dazu fiihren, dass die Familie die professionelle Betreuung abzieht und
sich damit die Situation fiir die Klientin verschlechtert. Schwierig ist auch, dass in der
gegebenen Betreuungssituation meist nicht ausreichend Zeit zur Verfiigung steht, Hin-
weise auf gewalttatiges Verhalten in behutsamer Art und Weise abzuklaren.

.Es kann viele Anzeichen geben, die méglicherweise auf gewalttdtiges Verhalten
hinweisen. Diesen Hinweisen kénnte man nachgehen. Aber das gréBte Problem ist
der Zeitmangel. Wir wiirden mehr Zeit benétigen, um die Situation abzukldren und zu
verstehen." (Diplomkrankenschwester, Italien)

Es kdnnte auch sein, dass die Klientin sich selbst nicht eingestehen will, dass Gewalt
vorliegt, weil sie ihre Angehdrigen nicht beschuldigen méchte oder weil sie flirchtet,
dass sie dann von den Angehdrigen noch schlechter behandelt wird. Es kdnnte auch
sein, dass sie Angst hat, als einzige Alternative zur Pflege zu Hause in ein Pflegeheim
gebracht zu werden.

Manchmal wird gewalttatiges Verhalten von der Klientin selbst nicht als solches
empfunden, z. B. weil sie schon sehr lang in von Gewalt gepridgten Beziehungen lebt.

WIE KONNEN SIE BEI EINEM VERDACHT AUF GEWALTEINWIRKUNG

VORGEHEN?

m  Versuchen Sie sich im Gesprach mit lhrer Klientin ein moglichst klares Bild
von der Situation zu machen.

m  Besprechen Sie die Situation im Team mit lhren Kolleginnen und lhren Vorge-
setzten. Vielleicht kann auch mit Expertlnnen wie z. B. mit Sozialarbeiterlnnen
oder Psychologlnnen tiber die weitere Vorgangsweise beraten werden. Informie-
ren Sie sich liber Beratungsmdglichkeiten und Unterstlitzungsangebote im
Gewaltschutzbereich und beziehen Sie Expertinnen aus diesem Bereich mit ein.
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.Im Stiitzpunkt nehmen wir an Weiterbildungen zum Thema Umgang mit Gewalt
teil. Zusdtzlich haben wir die Mdglichkeit von Fallbesprechungen mit einem Psycho-
logen, der auch - wenn erforderlich - in dem Fall direkt mitarbeitet.”
(Diplomkrankenschwester, Polen)

Bitten Sie einen Kollegen oder eine Kollegin, Sie beim Hausbesuch zu begleiten,
um eine weitere Einschdtzung der Situation zu bekommen.

Achten Sie auch auf sich selbst. Sie haben eine wichtige Rolle wahrend der Ab-
klarung des Verdachts: Sie haben eine Vertrauensbeziehung zu Ihrer Klientin,

Sie kennen die Familiensituation sehr gut, Sie kdnnen daher am besten Verande-
rungen wahrnehmen und einschatzen. Auf lhnen lastet daher aber auch sehr viel
Verantwortung in dieser Situation. Nehmen Sie Unterstiitzungsmdglichkeiten fiir
sich selbst in Anspruch.

... Ich denke: Schrecklich, ich will da nicht mehr hingehen .. oder ,Wie kénnte
dieses Problem geldst werden?' Und ich nehme die Probleme mit nach Hause.”
(Pflegehelferin, Osterreich)

Es gibt auch Fille, wo keine zufriedenstellende Losung des Problems gefunden
werden kann. Das ist sehr belastend. Hilfreich kann es sein, Supervision in An-
spruch zu nehmen, um die eigenen Gefiihle, Beflirchtungen, Angste und Sorgen
im Zusammenhang mit der Betreuungssituation zu reflektieren und wieder die
richtige Distanz dazu zu gewinnen.

Eine klare Richtlinie der Organisation, wie bei einem Verdacht auf Gewalt vorzuge-

hen ist, ist fiir Pflege- und Betreuungskrifte sehr unterstiitzend und entlastend.

ACHTUNG

Gewalt wahrnehmen heiB3t nicht, sofort intervenieren zu miissen!
Gewalt wahrnehmen heiBt aber unbedingt handeln im Sinne von
®  beobachten und dokumentieren

® Dberichten/mitteilen

m  Verdacht abklaren

—_

WIE KONNEN SIE IM GES_F_’RACH MIT IHRER KLIENTIN IHREN
VERDACHT WEITER ABKLAREN?

Wenn sich lhre Klientin iber jemanden in ihrem Umfeld beschwert, versuchen Sie
im Gesprach herauszufinden, was genau dahinter stehen konnte und welche
Bedeutung es fiir Ihre Klientin hat.

Sollten Sie Verletzungen an lhrer Klientin wahrnehmen, versuchen Sie zu klaren,
ob es eine andere Ursache dafiir geben konnte als gewaltsames Verhalten durch
die Pflegenden. Stammen die Kratzer vielleicht von der Katze? Kénnen die blauen
Flecken bei normalen Pflegehandlungen entstanden sein, weil [hre Klientin
Blutgerinnungsmedikamente einnimmt?

Versuchen Sie sich im Gesprach ein Bild vom allgemeinen Befinden Ihrer Klientin
zu machen. Wie geht es ihr mit ihren kdrperlichen Beschwerden? Wie ist ihre
Stimmungslage?

Wenn lhnen lhre Klientin im Verhalten verandert vorkommt, versuchen Sie im
Gesprach mit ihr herauszufinden, was der Grund dafiir sein kdnnte. Sprechen Sie
sie darauf an, wenn sie auf Sie besorgt oder aufgeregt wirkt oder Sie den Eindruck
haben, dass sie etwas belastet.

Versuchen Sie herauszufinden, ob in den letzten Tagen irgendetwas Besonderes
vorgefallen ist.

Bringen Sie das Gesprach auf die sozialen Kontakte lhrer Klientin, um zu sehen, ob
es da zu Verdnderungen kam, z. B.: Was gibt es Neues von den Kindern? Wie geht
es ihrem Ehemann? War die Nachbarin wieder einmal zu Besuch?

Achten Sie darauf, ob es Verdnderungen bei den Finanzangelegenheiten lhrer
Klientin gibt: Braucht sie Unterstiitzung dabei? Wer erledigt Besorgungen fiir sie,
ist sie damit zufrieden?

Bringen Sie das Gesprach auf die Essgewohnheiten Ihrer Klientin. Ist sie zufrieden
damit oder wiinscht sie sich eine Verdnderung? Kann sie selbst aussuchen, was sie
gerne isst, oder gibt es da Einschrdnkungen?
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STRATEGIEN AUF ORGANISATIONSEBENE

Das Problemfeld hausliche Gewalt gegen dltere Menschen war bisher in der Berufs-
ausbildung von Pflege- und Betreuungskrdften noch kaum Thema. Daher ist es umso
wichtiger fiir Organisationen, Richtlinien zu entwickeln, um ihre Mitarbeiterinnen im
Umgang mit hauslicher Gewalt zu unterstiitzen. Diese Richtlinien sollten ein gemein-
sam erarbeitetes Verstandnis von Gewalt beinhalten und die Vorgehensweise bei Fallen
von Verdacht auf Gewalt klar beschreiben. Sie sollten préventive und strukturelle
Aspekte mit einschlieBen.

s

ACHTUNG
m Richtlinien fiir den Umgang mit Gewalt sollten beinhalten:
® ein gemeinsames Verstandnis darliber, was Gewalt ist
m die Verpflichtung, von Gewalt betroffenen Klientinnen Hilfe
zukommen zu lassen
m ecine klar beschriebene Vorgehensweise
das Aufzeigen von Praventionsmdglichkeiten
m die Bereitschaft, praventive MaBnahmen durchzufiihren bzw. zu initiieren
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PRAVENTION ALS ZENTRALER ASPEKT

Es ist wichtig, auf die mdglichen Ursachen und Risikofaktoren fiir das Entstehen
von Gewalt zu schauen, um geeignete PraventivmaBnahmen und Interventionsmég-
lichkeiten entwickeln zu konnen. Wenn Situationen, die das Entstehen von Gewalt be-
giinstigen, rechtzeitig erkannt werden, kann gezielt Unterstiitzung angeboten und damit
vielleicht gewalttétiges Verhalten verhindert werden. Organisationen sozialer Dienste
haben durch ihr Dienstleistungsangebot die Mdglichkeit, Risikofaktoren von Gewalt friih-
zeitig wahrzunehmen und rechtzeitig Hilfe anzubieten.

Hilfe ist auch wichtig fiir die, die gefahrdet sind, gewalttitig zu werden, oder bereits
Gewalt anwenden. Psychosoziale Begleitung wahrend der Pflege eines Angehérigen kann
helfen, besser mit den vielseitigen emotionalen Belastungen in dieser Lebenssituation
umzugehen und so dazu beitragen, Gewalt zu verhindern.

Im Idealfall setzt Pravention zu Beginn von Familienpflegebeziehungen ein, wenn
die Pflege zu Hause organisiert wird und die Rahmenbedingungen der Pflege festgelegt
werden. In dieser Phase kann umfassende Information Gber Hilfsdienste und Mdglich-
keiten der Entlastung fiir Betreuungspersonen in der Familie nachhaltig Uberbelastung
und Uberforderung vorbeugen.

Eine Mdglichkeit wére, eine entsprechende Fragestellung in die Anamnese aufzu-
nehmen.

—_

Ein Beratungsgesprach mit der Familie sollte folgende Aspekte beinhalten:

m  Ansprechen der durch die Pflegesituation ausgeldsten voraussichtlichen
Verdnderungen in der Familie, auch von evtl. 6konomischen Konsequenzen

®m  Einschitzen der Belastungen, die die Pflege flir die Familie mit sich bringt,
und Ansprechen der moglichen gesundheitlichen Belastungen lange andau-
ernder Pflege fiir die pflegenden Angehdrigen

®m [nformation lber Unterstlitzungsangebote wie Tagespflegezentren, Besuchs-
dienste, Kurzzeitpflege etc.

®m Information tber Schulungen und Beratungsangebote fiir pflegende Angehdrige

Einbinden des Hausarztes oder der Hausérztin

®  Ermutigung, professionelle Unterstiitzung in der Pflege in Anspruch zu nehmen
und Entlastungsangebote zu niitzen

FESTLEGEN EINER GEMEINSAMEN VORGEHENSWEISE

Das Bereitstellen klarer Richtlinien fiir Mitarbeiterlnnen ermdéglicht ein systemati-
sches Vorgehen bei Fillen von Gewalt und garantiert eine hohe Qualitit des Unterstiit-
zungsangebotes.

Eine allgemeine Richtlinie, die Informations- und Kommunikationswege beschreibt
und eine Vorgangsweise festlegt, kann im Umgang mit Gewalt sehr unterstiitzend sein
und lasst dennoch individuelle fallspezifische Interventionen zu.

Die folgende Tabelle enthélt den Vorschlag eines Ablaufs, wie bei hduslicher Gewalt
gegen altere Menschen vorgegangen werden konnte. Die einzelnen Schritte miissen den
jeweiligen regionalen und organisatorischen Rahmenbedingungen angepasst werden.
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—_

Schritte| Was ist zu tun? Wer ist involviert? Anmerkung
1 Erkennen der Anzeichen die Pflege-/Betreuungskraft | Anzeichen von Gewalt
von Gewalt vor Ort konnen Hinweise auf das
® systematisches Beobach- Vorliegen von Gewalt sein.
ten der Situation im Hin- Das bedeutet nicht, dass
blick auf Risikofaktoren tatsachlich Gewalt
und mégliche Anzeichen vorliegt.
2 Genaues Beobachten der die Pflege-/Betreuungskraft | Es ist wichtig, Verdachts-
Anzeichen vor Ort momente genau abzu-
m genaues Beobachten und | evtl. unterstiitzt durch die | klaren, bevor weitere
Identifizieren von Leitung S‘-‘h;'tte unternommen
i T erden.
einzelnen Hinweisen ggf. Information an andere "
= exakte Dokumentation in der Familie tétige
dieser Hinweise Betreuungskrafte
3 Verdacht in der eigenen die Pflege-/Betreuungskraft | Die Verantwortung zu
Organisation besprechen vor Ort teilen kann entlastend
= Information an die Leitung sein!
Leitung Pflegeteam Oft ist es hilfreich, eine
= Hinzuziehen von Kolle- zwe.ite (Un?l dritte)
glnnen, Beobachten der Meinung einzuholen.
Verdachtsmomente aus
deren Sicht
4 Ansprechen des Verdachts | die Pflege-/Betreuungskraft | Abw#gen, was innerhalb

in der Familie

= Ansprechen des Problems
in der Familie in einer
sehr vorsichtigen und
respektvollen Form, wenn
mdglich mit Unterstiit-
zung von Expertinnen aus
dem Gewaltschutzbereich

m Abkldren mdoglicher
Ursachen fiir das
Entstehen von Gewalt

= Herausfinden der Anlie-
gen und Beddirfnisse aller
Beteiligten

vor Ort gemeinsam mit
jemandem aus dem Pflege-/
Betreuungsteam

Leitung

falls erforderlich, Hinzu-
ziehen von Expertlnnen
aus dem Gewaltschutz-
bereich

Klientin

pflegende Angehdérige und
andere Familienmitglieder

der Grenzen der gegebe-
nen Situation mdglich ist.

Um geeignete Interven-
tionen durchfiihren zu
kdnnen, ist es wichtig zu
verstehen, wie es zu der
Gewaltsituation kam.

Schritte | Was ist zu tun? Wer ist involviert? Anmerkung
5 Diskussion von Interventi- | Pflege-/Betreuungsteam Wichtig ist, dass alle
onsmdglichkeiten inner- Leitung beteiligten Personen und
halb der Organisation und Expert] ie Sozial Institutionen zusammen-
Einbeziehen anderer rele- xpertinnen wie Soziatar= arbeiten, um alle
.. beiterInnen, Psychologin- . A
vanter Einrichtungen ) notwendigen Informatio
nen, Psychiaterlnnen Verfii
m Zusammenarbeit mit den - 0] 207 \YSIEREE) 24X
entsprechenden sozialen ggf. andere beteiligte Per- | haben und gut aufeinander
Einrichtungen bzw. sonen oder Institutionen abgestimmte MaBnahmen
AmterniindlGewals wie HausarztInnen, andere p|anen zu kdnnen.
schutzeinrichtungen betreuende Organisationen,
) ) Polizei
= Entwicklung eines
gemeinsamen Interven-
tionsplans
6 Unterbreiten eines Vor- Pflege-/Betreuungsteam Wichtig ist, dass alle
schlags moglicher MaB- Leitung Beteiligten dem Inter-
nahmen in der Familie ventionsplan zustimmen
Expertinnen K6 ih
= Besprechen des Inter- o onnen, um ihn entspre-
ventionsplans und, falls Klientin chend umsetzen zu kénnen.
erforderlich, Anpassung | pflegende Angehdrige und | st das nicht méglich,
des Plans andere Familienmitglieder miissen Losungen
= Treffen einer Vereinba- ge.fun.den werden, wie die
rung mit der Klientin Klientin dennoch
und den pflegenden unterstlitzt werden kann.
Angehdrigen
7 Umsetzen der geplanten Pflege-/Betreuungsteam Es ist wichtig, mit der

MaBnahmen

= Koordination der MaB-
nahmen des Interven-
tionsplans unter den
beteiligten Organisationen

= Beobachten der weiteren
Entwicklung und - wenn
erforderlich - Adaptie-
rung des Plans

Leitung
Klientin

pflegende Angehdrige und
andere Familienmitglieder

beratende Expertinnen,
falls erforderlich

Familie in gutem Kontakt
zu bleiben, um zu sehen,
ob die gesetzten MaBnah-
men wirken und geeignet
sind, die Situation zu
verbessern.
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WAS KANN LANGERFRISTIG GETAN WERDEN?

Pravention und begleitende Unterstiitzungsangebote fiir pflegende Angehorige
sollten weiter ausgebaut und strukturell verankert werden, um nachhaltig wirksam zu
sein. Innerhalb dieser Angebotsstruktur nehmen Pflege- und Betreuungskrafte eine
zentrale Rolle ein. Ihre Kapazitdt muss daher verstarkt werden.

Wenn wir zum Beispiel eine Hotline einrichten, um die Anliegen und Probleme
dlterer Menschen aufzugreifen, und dann kénnen wir nicht entsprechende Angebote
zur Verfligung stellen, das wdre véllig unzureichend. Zuallererst miissen wir
Angebote entwickeln und bereitstellen. Dann kénnen wir dariiber nachdenken,

wie wir den Betroffenen helfen kénnen.” (Managerin, Italien)

Aus- und Weiterbildung der Mitarbeiterlnnen

Kontinuierliche Weiterbildung und interne Schulungen sind unabdingbar, um die
Qualitat in der Pflege und Betreuung zu erhalten und laufend weiterzuentwickeln. Eine
fundierte Ausbildung und laufende Fortbildungen zu aktuellen Problemstellungen geben
Orientierung und Sicherheit im beruflichen Handeln.

.Was wir brauchen, ist eine offene Diskussion, Ausbildung und Schulung. Wenn es
einen Fall von kérperlicher Gewalt gdbe, wiirde ich ihn nicht erkennen, ich bin nicht
geschult, Anzeichen von Gewalt zu erkennen, und ich wei3 nicht, wen ich kontaktie-
ren kann." (Heimhelferin, Finnland)

Folgende Aspekte sollten Schulungen beinhalten:
m  Erkennen von Gewaltsituationen
m die verschiedenen Formen der Gewalt
m Scharfen der Wahrnehmung von Gewaltsituationen
® Dokumentation der Wahrnehmung des Verdachts
m Risikofaktoren fiir hdusliche Gewalt in Pflegesituationen und Méglichkeiten
der Pravention
®  Mdoglichkeiten der Unterstlitzung und der Entlastung fiir die
Betreuungspersonen in der Familie
® [nformationen tiber Alkohol- und Drogenmissbrauch
Informationen uber relevante Krankheitsbilder wie z. B. Demenz
m  Kommunikation und Umgang mit Konflikten

Es ist wichtig, mit Konflikten umgehen zu kénnen. Hintergrund der Gewalt ist oft ein
sozialer Konflikt. Im Umgang mit Gewalt sind so viele Kompetenzen erforderlich, es ist
fast unmaglich, sie alle in einer Person zu vereinen.” (Sozialarbeiterin, Italien)

—_

ACHTUNG

Der Umgang mit der komplexen Problematik der Gewalt gegen &ltere Menschen
erfordert hohe Sozialkompetenz und Erfahrung. Besonders fiir Berufsanfange-
rlnnen sind daher entsprechende Schulungs- und Weiterbildungsmdglichkeiten
wichtig.

Am Anfang, denke ich, ist es fiir jemanden, der neu mit diesen Problemen konfron-
tiert wird, sehr schwierig, weil man unter sehr groBem Druck steht.”
(Sozialarbeiterin, Osterreich)

RESUMEE
Die Arbeit im Bereich der Pflege und Betreuung zu Hause stellt hohe Anforderun-
gen an alle in diesem Bereich Tatigen. Durch folgende MaBnahmen kénnen Pflege- und
Sozialdienste ihre Mitarbeiterinnen im Umgang mit dem Problemfeld Gewalt unter-
stlitzen:
® Richtlinien zur Einschitzung und Beurteilung von Anzeichen von Gewalt
sowie zur Vorgehensweise bei Verdacht auf Gewalt
m  Anbieten der Mdglichkeit, von einem erfahrenen Kollegen oder einer
Kollegin begleitet zu werden, um eine zweite Einschdtzung der Situation
zu bekommen
m  Schulungen zum Umgang mit Gewaltsituationen insbesondere fiir Berufs-
anfangerinnen
m  Bereitstellung von Teamstrukturen, die die Mdglichkeit zur gemeinsamen
Reflexion und Diskussion der Falle bieten
Unterstiitzung der Mitarbeiterinnen durch Supervision
Unterstiitzung durch externe Expertinnen wie Psychologlnnen/Psychiaterlnnen
Einrichtung mobiler Kriseninterventionsteams
Ausbau der Freiwilligenarbeit insbesondere im Bereich der Pravention von
Gewalt (z. B. Besuchsdienst)

.Mehr Besuchsdienste wdren schon. Viele sind dankbar, einfach jemanden zu haben,
der ihnen zuhért. Viele fangen an zu erzdhlen - erzdhlen, was geschehen ist ...

Es ist notwendig, dass jemand einfach fiir die Person da ist, dass sie sich jemandem
anvertrauen kann, dem die Zeit egal ist." (Heimhelferin, Osterreich)
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ZUSAMMENFASSUNG UND AUSBLICK

T In der Broschiire lag der Fokus auf
; der wesentlichen Rolle von Pflege- und
Betreuungskrdften und deren Organisa-
tionen in Bezug auf das friihzeitige Er-
kennen von Hinweisen auf Gewalt und
auf ihren Moglichkeiten, Unterstiitzung
anzubieten bzw. praventive MaBnahmen
durchzufiihren.

Das Problem der Gewalt gegen altere
Menschen kann jedoch nicht nur im Be-
reich von professioneller Pflege und Be-
treuung bewaéltigt werden, dariiber hin-
aus sind gesellschaftliche und politische
Veranderungen erforderlich.

Im Rahmen des Projekts ,Breaking
the Taboo" zeigten sich folgende Ansatz-
punkte:

verstarkte 6ffentliche Diskussion und Bewusstseinsbildung tiber hdusliche
Gewalt gegen dltere Menschen

Aufnahme des Themas in Aus-, Fort- und Weiterbildungscurricula relevanter
Berufsgruppen (z. B. Pflege- und Betreuungskrifte, Sozialarbeiterlnnen,
Arztinnen, Polizistlnnen)

Verdnderung der gesetzlichen Gewaltschutzbestimmungen, um den Bedirfnissen
alterer Gewaltopfer gerecht zu werden

verstarkte Zusammenarbeit zwischen Gesundheits- und Sozialdiensten und
Gewaltschutzorganisationen

—

‘8 INFORMATIONS- UND BERATUNGSMOGLICHKEITEN
HAUSLICHE GEWALT IM PFLEGEKONTEXT

ALLGEMEINE NOTRUFNUMMERN:
[ Polizei: 110 | Feuerwehr: 112

FRAUENNOTRUFE
Es gibt keine bundesweit einheitliche Notrufnummer fiir misshandelte Frauen,
daher nur eine Auswahl von gréBeren Stidten:

Berlin: 0 30/611 03 00
Bremen: 0421/151 81
Hamburg: 040/38 61 08 43
Kiel: 0431/91144

Leipzig: 0341/391 11 99
Miinchen: 089/358 28 10

Bonn: 0228/69 68 68
Frankfurt/Main: 069/70 94 94
Hannover: 0511/332 112
Kéln: 0221/82 09 416
Niirnberg: 09 11/28 44 00
Schwerin: 0385/555 73 52

FRAUENBERATUNGSSTELLEN (AUSWAHL)

®  Bundesverband Frauenberatungsstellen und Frauennotrufe
Frauen gegen Gewalt e.V., Berlin
Tel: 030/322 99 500; Internet: www.bv-bff.de

B Frauenhauskoordinierung e.V., Berlin
Tel: 030/92 12 208 384 und 030/32 66 12 33
Internet: www.frauenhauskoordinierung.de

®  BIG Hotline - Hilfe bei hauslicher Gewalt gegen Frauen, Berlin
Tel: 030/611 03 00; Internet: www.big-hotline.de

PFLEGENOTRUFE (AUSWAHL)
m  Pflege in Not
Diakonisches Werk Berlin Stadtmitte e.V.
Tel: 030/69 59 89 89; Internet: www.dw-stadtmitte.de
m  Pflege in Not Brandenburg, Potsdam
Diakonisches Werk Potsdam e.V.
Tel: 0180/265 55 66 (0,06 [Anruf); Internet: www.diakonie-potsdam.de
m  Beschwerdetelefon Pflege, Hamburg
Tel: 040/28 05 38 22; Internet: www.beschwerdetelefon-pflege.de
m  PflegeNot Telefon Schleswig-Holstein, Kiel

Tel: 01802/49 48 47 (0,06 EUR/Anruf); Internet: www.pflege-nottelefon.de
29
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Pflege-Notruftelefon Niedersachsen

Tel.: 0180/20 00 872 (0,06 [Anruf); Internet: www.sovd-nds.de
Beschwerdestelle Altenpflege, Marburg

Tel: 06421/201 119; Internet: www.marburg-biedenkopf.de/senioren/
beschwerdestelle-altenpflege.html

Beratungsstelle fiir Probleme in der Altenpflege, Magdeburg
Tel: 0391/540 24 30

Handeln statt Misshandeln e.V. Beratungsstelle, Siegen

Tel: 0 271/660 97 87; Internet: www.hsm-siegen.de

Handeln statt Misshandeln (HsM), Bonn

Bonner Initiative gegen Gewalt im Alter e.V.

Tel: 0228/63 63 22; Internet: www.hsm-bonn.de

Informations- und Beschwerdetelefon Pflege
Verbraucherzentrale Rheinlandpfalz e.V.

Tel: 06131/28 48 41; Internet: www.verbraucherzentrale-rlp.de
Handeln statt Misshandeln e.V. Beratungsstelle, Frankfurt am Main
Tel: 01577/94 59 668; Internet: www.hsm-frankfurt.de
StadtSeniorenRat Stuttgart e.V.

Tel: 0711/61 59 923; Internet: www.stadtseniorenrat-stuttgart.de
Das Krisentelefon GEWALTig iiberfordert Boblingen

Tel: 07031/66 33 000; Internet: www.kreisseniorenrat-bb.de/fr/
unsere-aktivitaeten/fortbildung-und-beratung/krisentelefon/
Beschwerdestelle fiir Probleme in der Altenpflege, Miinchen
Tel: 089/23 39 69 66; Internet: www.muenchen.de/Rathaus/dir/
altenpfl/37861/index.html

Vereinigung Integrationsforderung e.V., Miinchen

Tel: 089/20 15 460; Internet: www.vif-selbstbestimmt-leben.de/
Forum Pflege Aktuell, Miinchen

Tel: 089/313 30 28 0. 0176/24 43 22 28;

Internet: www.forum-pflege-aktuell.de

Beschwerde und Schlichtungsstelle Pflege, Niirnberg

Tel: 0911/231 65 55; Internet: www.senioren.nuernberg.de/beratung/
beschwerde.html

Tréagerunabhingige Pflegeberatung, Erlangen

Tel: 09131/86 23 29; Internet: www.erlangen.de/de/DesktopDefault.aspx/

tabid-220/19_read-976/

—
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STAATLICHE INSTITUTIONEN

Hessische Landeskoordinierungsstelle gegen hausliche Gewalt
Tel.: 06 11/32-26 39 oder -27 89

Internet: www.lks.hessen.de

Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend -
Gewalt gegen &ltere Frauen

Tel.: 0 30 18/555-0

Internet: www.bmfsfj.de/bmfsfj/generator/Politikbereiche/
gleichstellung,did=73030.html
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