BREAKING
THE TABOO

Empowering health and social service professionals to
combat violence against older women within families

Das Projekt ,Breaking the Taboo" wurde von 2007 bis 2009 im Zuge des Daphne-II-Programms der Eu-
ropaischen Kommission durchgefiihrt. Die Koordination erfolgte durch das Osterreichische Rote Kreuz
und das Projekt wurde von Partnern aus Osterreich, Belgien, Finnland, Frankreich, Deutschland, Italien,
Polen und Portugal umgesetzt.

Die folgenden Empfehlungen basieren auf den Ergebnissen der zweijdhrigen Projektarbeit. Es wurde
ein Uberblick iiber nationale und internationale Literatur erstellt und es wurden qualitative Interviews
mit Mitarbeiterlnnen aus dem Gesundheits- und Sozialbereich in vier Lindern und eine Befragung an
Gesundheits- und Sozialeinrichtungen durchgefiihrt. Die Ergebnisse wurden bei einem internationalen
Expertinnenmeeting ausgetauscht. Auf dieser Grundlage wurden eine Broschiire fiir Mitarbeiterinnen
im Pflege- und Betreuungsbereich erstellt sowie Sensibilisierungsworkshops entwickelt und erprobt.

Der Schwerpunkt wurde in der Projektarbeit auf Gewalt gegen altere Frauen gelegt:
Zahlen zeigen uns, dass generell Frauen haufiger Opfer von Gewalt werden als Manner.
Der Anteil an Frauen in der Altersgruppe ab 80 Jahren ist wesentlich héher als der der Manner.
Mehrheitlich sind es Frauen, die die Pflege und Betreuung von Angehdrigen tbernehmen.
Zudem tragen geschlechtsspezifische Rollen und gesellschaftliche Machtverhaltnisse dazu bei,
dass Frauen im Laufe ihres Lebens in verschiedenen Kontexten wie z. B. Familie oder Arbeitsmarkt
unterschiedlich benachteiligt werden.

Der gesellschaftliche Umgang mit dlteren Menschen an sich ist oft von Diskriminierung (,Ageism")
gepragt. Bei der Wahrnehmung der verschiedenen Formen von Gewalt spielen auch kulturelle und
soziale Hintergriinde eine wesentliche Rolle, was bei der Planung und Durchfiihrung von organisato-
rischen und strategischen MaBnahmen berticksichtigt werden sollte.
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Klare Organisationsstrategien entwickeln
Klare Standards und Richtlinien ermdglichen ein systematisches Vorgehen bei Fallen von Gewalt und unter-
stiitzen die Mitarbeiterlnnen im Umgang mit hduslicher Gewalt in Pflegebeziehungen.

Fort- und Weiterbildungsangebote fiir Mitarbeiterlnnen bereitstellen

Der Umgang mit der komplexen Problematik der Gewalt gegen altere Menschen erfordert spezifisches Wissen
und auch hohe Sozialkompetenz und Erfahrung. Entsprechende Schulungs- und Weiterbildungsmaglich-
keiten sollten fir freiwillige und hauptamtliche Mitarbeiterlnnen angeboten werden und vorrangig folgende
Aspekte beinhalten: Sensibilisierung fiir das Erkennen von Gewaltsituationen, Identifizieren von Risikofak-
toren und Mdglichkeiten der Pravention. Sinnvoll ist es auch, den Erfahrungsaustausch zwischen Berufsein-
steigerlnnen und erfahrenen Kolleglnnen im Sinne eines Peer-Systems zu ermdglichen.

Geeignete Arbeitsbedingungen sicherstellen

Zur Friherkennung von Gewalt gegen altere Frauen bzw. um praventive MaBnahmen setzen zu kénnen, ist es
erforderlich, dafiir ausreichend Zeitressourcen in der Betreuungszeit zur Verfligung zu stellen. Geeignete
Teamstrukturen zum Austausch und zur Besprechung schwieriger Falle sollten geboten werden.

Multidisziplindre Zusammenarbeit und Kommunikation ermdglichen

Die Zusammenarbeit von Organisationen des Gesundheits- und Sozialbereichs und des Gewaltschutzbereichs
sollte verstarkt und weiter ausgebaut werden. Die Einrichtung von multidisziplinaren Teams bestehend aus
Freiwilligen, Sozialarbeiterlnnen, Psychiaterlnnen, Allgemeinmedizinerlnnen wie auch Pflege- und Betreu-
ungskraften wird in allen Projektlandern als wiinschenswert bezeichnet.

Bewusstsein schaffen

Das Aufbrechen des Tabus und die Anregung einer 6ffentlichen Diskussion zu diesem Thema ist die wichtigste

Voraussetzung zur Verbesserung der Situation. Dies kann durch Aktivitdten zur Bewusstseinsbildung wie Kam-
pagnen gegen Gewalt gegen altere Menschen geschehen. Spezifische Informationen lber hausliche Gewalt
gegen altere Menschen kdnnen durch Schulungen, Broschiiren, Websites etc. zuganglich gemacht werden.
Ebenso ist es notwendig, das Bewusstsein dlterer Menschen in Bezug auf Gewaltpravention zu starken, beispiels-
weise durch Medien, das Internet, Seniorenclubs und -vereine, Bildungseinrichtungen oder Selbsthilfegruppen.

Praventions- und Friiherkennungsaktivititen verstarken

Besuchsdienste, Tageszentren, Schulungen und begleitende psycho-soziale Unterstiitzungsangebote fiir pfle-
gende Angehorige sind wesentliche Initiativen, um Gewalt in Pflegesituationen vorzubeugen. Systematische
Friiherkennung mithilfe eines adaquaten Beurteilungsinstrumentariums sollte durch Mitarbeiterlnnen von Ge-
sundheits- und Sozialdiensten erfolgen, da sie oft die einzigen Personen auBerhalb der Familie sind, die Zugang
zu den von Gewalt betroffenen alteren Frauen haben. Eine weitere Mdglichkeit ware auch, in Spitalern, Ambu-
lanzen oder bei Allgemeinmedizinerlnnen eine entsprechende Fragestellung in die Anamnese aufzunehmen.

Bildung von Netzwerken initiieren

Erfahrungsaustausch und Zusammenarbeit innerhalb und zwischen Gesundheits- und Sozialeinrichtungen,
Gewalt- bzw. Opferschutzorganisationen sollen gefordert und unterstiitzt werden. Behdrden - insbesondere
auf lokaler Ebene - kénnen dazu beitragen, indem sie gemeinsame Initiativen und Kooperationsprojekte er-
moglichen.

Adédquate Strukturen schaffen

Bestehende Einrichtungen und Angebote fiir Opfer hduslicher Gewalt sind nicht immer auf die Bediirfnisse
alterer Frauen zugeschnitten. Frauenhduser sind beispielsweise gewohnlich nicht flir dltere Frauen oder
Frauen mit Behinderungen ausgestattet. Aus diesem Grund missen &ltere Frauen vielfach anderswo Schutz
suchen, meistens in Pflegeheimen, die ihrerseits oft nicht ausreichend flr Opfer von Gewalt eingerichtet sind.
Die Diskussion Uiber flexible und innovative Losungen muss daher verstarkt weitergefiihrt werden. Neue Kon-
zepte und Methoden missen entwickelt werden, die Angebotsstrukturen miissen den Bedirfnissen alterer
Frauen angepasst werden, wie z. B. entsprechende Wohnmaglichkeiten fiir dltere Gewaltopfer bzw. die Inte-
gration spezieller Angebote in Pflegeheimen. Ein bislang in Osterreich noch nicht geschaffener nationaler
Aktionsplan zur Bekdmpfung von Gewalt gegen Frauen wiirde die Realisierung addquater Strukturen
fordern.

Rechtliche Rahmenbedingungen verbessern

Obwohl in allen EU-Mitgliedsstaaten Gewaltschutzgesetze existieren, sind diese kaum auf die BedUrfnisse
und Moglichkeiten alterer Frauen ausgerichtet. Deshalb ist es notwendig, die rechtlichen Rahmenbedin-
gungen dahingehend zu dndern und zu verbessern, um ausreichenden Schutz und Unterstlitzung auch fiir
altere Gewaltopfer zu gewahrleisten.

Weitere Forschung anregen

Im Zuge der Projektarbeit wurde der Bedarf an Forschung im Bereich von Gewalt gegen dltere Frauen inner-
halb der Familie sichtbar. So gibt es z. B. weder auf européischer noch auf nationaler Ebene ausreichend re-
prasentative Daten Uber die Haufigkeit von Gewalt gegen &ltere Frauen. Die meisten Statistiken nennen bei
Gewalt gegen dltere Menschen eine Rate von bis zu zehn Prozent und vermuten eine hohe Dunkelziffer.
Weiterflihrende qualitative und quantitative Forschung ist auch notwendig, um geeignete Beratungsmetho-
den und entsprechende Interventionsinstrumentarien entwickeln zu kénnen.

Nachhaltige Finanzierung sichern

Die Bereitstellung ausreichender finanzieller Ressourcen sowie die politische Willensbildung auf européischer,
nationaler, regionaler und lokaler Ebene sind erforderlich, um angemessene Strategien zur Bekdmpfung von
Gewalt gegen dltere Menschen zu erarbeiten und zu realisieren. Durch geeignete MaBnahmen der Pravention
sowie des Gewaltschutzes ist es moglich, den betrdchtlichen Kosten entgegenzuwirken, die hdusliche Gewalt
flr die gesamte Gesellschaft nach sich zieht.
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Das Projekt ,Breaking the Taboo" wurde mit Unterstiitzung der Europdischen Kom-
mission finanziert. Diese Empfehlungen geben nur die Ansichten der Autorlnnen wie-
der; die Europdische Kommission kann nicht fiir die Verwendung der darin enthaltenen
Informationen verantwortlich gemacht werden. Der 0sterreichische Part dieses Pro-
jekts wurde aus Mitteln der MA 57, Frauenabteilung der Stadt Wien, gefordert.
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