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Auswertung der Umfrage 2020 unter den Berliner gemeinschaftlichen Wohnformen

fur Menschen mit Behinderungen zur Vorsorge und Versorgung am Lebensende — anonymisiert —

Zielgruppen und zusammenfassende Aussagen zur Beteiligung an der Umfrage

Es wurden alle gemeinschaftlichen Wohnformen folgender Typen angeschrieben:

= 107 Wohnstétten (= Betreutes Wohnen im Heim fiir Menschen mit geistiger, korperlicher und
/oder mehrfacher Behinderung) (Wst),
= 327 Wohngemeinschaft fir Menschen mit geistiger, korperlicher und/oder mehrfacher Be-
hinderung (WG) der Typen 1 bis 3.

Tabelle 1: Anzahl der Typen, Trager und Platze der gemeinschaftlichen Wohnformen

Typ Anzahl Anzahl Trager | Anzahl Platze |Platze je Typ | Platze je Trager
Wst. 107 41 3460 rd. 32 rd. 84
WG | 37 8 221 rd. 6 rd. 38
WG I 231 46 1241 rd. 5 rd. 27
WG Il 59 17 375 rd. 6 rd. 22
insgesamt 434 - 5297 (rd. 12) -

*Datenquelle: Senatsverwaltung fir Integration, Arbeit und Soziales, Stand: 08.01.2020

Insgesamt bieten 67 Trager diese gemeinschaftlichen Wohnformen an. Hier nur die Trager
mit Uber 200 Platzen in Berlin. Sie bieten rund 40 % der Wohnformen und etwa die Halfte der
Platze aller besagten Wohnformen an. Ricklaufe kamen von Wohnformen aller 7 Tréager.

Tabelle 2: Die gré3ten Trager gemeinschaftlicher Wohnformen nach Platzen in Berlin

Name Platze | Anzahl Wohnformen | Typen

EJF gemeinnitzige AG 696 19 3
Lebenshilfe gGmbH 653 68 4
Stephanus gGmbH 338 24 3
Unionhilfswerk Sozialeinrichtungen gGmbH 245 3
RBO-Wohnstatten gemeinnitzige GmbH 231 5 1
Cooperative Mensch eG 214 18 2
Evangelisches Johannesstift Behindertenhilfe gGmbH 211 15 3
Albert Schweitzer Stiftung - Wohnen & Betreuen 209 12 3
insgesamt 2.797 164 -

*Datenquelle: Senatsverwaltung fir Integration, Arbeit und Soziales, Stand: 08.01.2020

Uber 90 % der Ricklaufe waren nicht anonym. Das spricht dafir, dass vor allem am Thema
interessierte Vertreterinnen der gemeinschaftlichen Wohnformen geantwortet haben.

Insgesamt antworteten Wohnformen von Uber der Hélfte der Trager (36 von 67). 7 Meldungen
waren anonym. Die 36 beteiligten Tréger betreiben ca. zwei Drittel der angeschriebenen
Wohnformern mit ca. dreiviertel aller Platze. Zu den Tragern siehe letzte Seite.

Die eigentliche Quote der Rucklaufe (Verhaltnis angeschriebene und antwortende Wohnfor-
men) ist nicht zweifelsfrei ermittelbar und wird mit 25 Prozent geschétzt. Die Tabelle weist die
Kreuze beim jeweiligen Typ aus. Obwohl jede Wohnform einzeln angeschrieben worden ist,
hatten einige Trager entschieden, gesammelt und teils anonym zu antworten. D.h. ein Kreuz
kann dann auch fir mehrere Wohnformen gleichen Typs stehen. Daher die Annahme, dass
die Rucklaufquote hoher als ausgewiesen ist. Insgesamt gingen 43 Bogen mit nur einer und
12 Bégen mit mehreren angekreuzten (kombinierten) Wohnformen ein.

Tabelle 3: Ricklaufe der Umfrage nach gemeinschaftlichen Wohnformen

T Gesamt Rucklaufe
P nicht anonym anonym gesamt
einzeln | kombiniert | einzeln | kombiniert Quote (%)

Wist. 107 25 5 - 1 31 29,0
WG | 37 3 4 - 1 8 21,6
WG I 231 8 8 3 2 21 o1
WG Il 59 2 6 2 2 12 20,3
insgesamt 434 38 23 5 6 72 16.6
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Auswertung nach Fragen:
(1) Sind Ihnen die zugeleiteten Materialien bereits bekannt gewesen?

Tabelle 4: Bekannte Materialien in den gemeinschaftlichen Wohnformen

Bekannte Materialien nach Wohnformen Wst | WGI | WGII | WG III
1.1 ,Zukunftsplanung zum Lebensende” von Lighthouse Bonn: 13 1 4 -
1.2 DGP-Leitfaden ,BEGLEITEN BIS ZULETZT ...": 11 - 1 -
1.3 DGP-Ltf. ,Palliative Begleitung von Menschen in Wohnformen ...* 11 - 1 -
1.4 ,\Wenn |hr Arzt nicht mehr heilen kann ...“ — Senatsbroschire: 8 - 1 -
1.5 Charta zur Betreuung schwerstkranker und sterbender Menschen 5 - 1 -

Erkenntnisse:

= Die Unterlagen waren der Uberwiegenden Mehrheit der Befragten nicht bekannt.
= Am bekanntesten waren die Unterlagen von Lighthouse Bonn.

= Am wenigsten bekannt war die Charta-Broschiire.

o Die Materialien sind bei den Wohnstatten bekannter als in den WGs.

Bei den Rucklaufen wurde zusatzlich nach Wohnform ausgewertet, wie viele der Materialien
je Wohnform bereits bekannt waren.

Tabelle 5: Bekannte Materialien je gemeinschaftlicher Wohnform

bekannt nicht anonyme Rucklaufe anonyme Rucklaufe
Wst | WGI | WGII | WG Il | kombiniert | Wst WGI | WGII | WG Ill | kombiniert

5 4 - - - - - - - - -
4 2 - - - 1 - - 1 1 -
3 6 - 1 - - - - - - -
2 1 - - - 1 - - 1 -
1 4 - 4 - 3 - - 1 - -
- 8 3 3 2 5 - - 1 - 2

Erkenntnisse:

= Mehr als zwei Drittel der sich an der Befragung beteiligten Wohnstéatten kannten wenigstens
eines der versandten Materialien. Nicht ganz ein Funftel kannte alle Materialien.

o Die Hélfte der sich an der Befragung beteiligten WGs kannten wenigstens eines der versand-
ten Materialien.

(2) Gab oder gibt es in der Wohnform bereits einen oder mehrere Falle schwerstkran-
ker und sterbender Menschen?

Die Fragestellung ermoglicht keine Aussage zur Haufigkeit auftretender Félle. Aufgrund der
kombinierten Rucklaufe ist ferner nicht eindeutig, in wie vielen Wohnformen, zu denen geant-
wortet wurde, mindestens ein Fall auftrat.

Tabelle 6: Auftreten von Fallen schwerstkranker und sterbender Menschen in den Wohnformen

Wohnform eine oder mehrere Félle schwerstkranker und sterbender Menschen
nicht anonyme Rucklaufe anonyme Rucklaufe
einzeln kombiniert einzeln kombiniert

Wst. 23 von 25 4 - -
WG | 1von3 3 - -
WG I 4 von 8 6 2von 3 1
WG Il 1von2 3 1von?2 1

29 von 38 6 bis 16 3vonb 1 bis 2

Erkenntnisse:
o Es haben mehrheitlich gemeinschaftliche Wohnformen geantwortet, die bereits mit mindes-
tens einem Fall schwerstkranker und sterbender Menschen konfrontiert waren oder sind.

o Die Daten bestatigen die h6here Wahrscheinlichkeit in gré3eren gemeinschaftlichen Wohn-
formen, insbesondere den Wohnstatten fur das Auftreten von Fallen schwerstkranker und
sterbender Menschen.
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(3) Beschaftigen Sie bereits Mitabreitende mit folgenden speziellen Qualifikationen?

Tabelle 7: Qualifiziertes Personal zu Vorsorge und Versorgung am Lebensende in den Wohnformen

Qualifikation nicht anonyme Rucklaufe anonyme Ricklaufe
Wst | WG I| WG Ilf WG IIl | kombiniert | Wst | WG I| WG Il | WG Ill | kombiniert
3.1. Palliative Praxis 8 - - - - - - 1 - -
3.2. Palliative Care 10 - - 1 2 - - 2 - -
3.3. GVP 8 - 2 - 1 - - 2 - -
3.4 Sonstige 5 - 2 - 1 - - - - -

Erkenntnisse:

= Etwa zwei Drittel der Wohnstéatten beschéftigt mindestens eine Fachkraft mit spezieller Qua-
lifikation fur die Versorgung schwerstkranker und sterbender Menschen.

= Etwa ein Viertel hat Mitarbeitende mit allen drei genannten Qualifikationen.

= Einige Wohnstatten beschéftigen ehemalige Mitarbeitende aus Hospizen. Ein Trager be-
schaftigt einen einrichtungsubergreifenden Fachdienst fir Gesundheitsfragen, der mit die-
sem Fachthema betraut ist. Eine Wohnform verwies auf eine Qualifikation im Kontext der
PALMA-Patienten-Anweisungen fir lebenserhaltende Mal3hahmen.

= Bei den Wohngemeinschaften mit entsprechend weniger Mitarbeitenden finden sich selten
Mitarbeitende mit spezieller Qualifikation zu den Themenfeldern Vorsorge, Versorgung am
Lebensende oder Trauer.

= Bei den Wohngemeinschaften werden als spezielle Qualifikationen jeweils einmal Trauerbe-
gleitung, Gesundheitsberatung, Begleitung von dementiell erkrankten Menschen und Betreu-
ungspersonal mit einschlagiger Erfahrung genannt.

(4) Haben Sie bereits einen oder mehrere gute Ansatze zur Organisation von Vorsorge
und Versorgung am Lebensende entwickelt, zu denen Sie auch Dritte informieren
wirden?

Von den 45 nicht anonymen Riicklaufen haben 20 sowie ein anonym gebliebener Trager
hierzu Angaben gemacht. Insgesamt liegen gute Anséatze oder AuRerungen dazu von 15 von
insgesamt 67 Tragern vor. Nicht immer eindeutig war, ob die Angaben wohnformbezogen —
oder —libergreifend gemacht worden sind.

Die Ansatze stammen aus den Feldern:

e Leitbilder, Konzepte, Standards

* Methoden, Instrumente, Rituale

* Austausch, Information und Beratung

* Qualitaitsmanagement

* Bildung und Qualifikation

* Organisation und Struktur (Dienste, Ansprechpartnerinnen)
» Kooperation und Vernetzung

Erkenntnisse:

@ Aus nicht ganz einem Viertel aller Tragerorganisationen von Wohnformen, die in die Befra-
gung einbezogen worden sind, gab es Rickmeldungen zu guten Ansatzen.

o Wohnstatten bzw. grofl3ere Trager berichten haufiger Uber eigene Ansatze und haben zu-
meist auch mehrere Ansétze. Etwa zwei Drittel gaben Hinweise zu Ansatzen.

o Es gibt in Berlin bereits eine breite Palette guter Praxisansatze und die entsprechenden Prak-
tiker sind aufgeschlossen fur Austausch und Information.

= Die Mehrheit der Ansatze sind fur groRere Strukturen bzw. wohnformuibergreifend angelegt.
Bis auf die Bildung spezieller Strukturen (AGs, Dienste) sind aber die meisten Anséatze auch
von kleineren Wohnformen — ggf. etwas modifiziert - umsetzbar und kénnten empfohlen wer-
den.
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Folgende Ansétze wurden im Einzelnen genannt:

o Leitfaden Sterbebegleitung und Checkliste Sterbebegleitung zur internen Informations-
weitergabe

= Verankerung von Palliative Care im Qualitdtsmanagementsystem
= Konzeption zur hospizlichen und palliativen Begleitung

o Palliativteam fir den Trager

o Abschluss von Sterbeversicherung

= Willenserklarung zur Erdbestattung der Bewohnerinnen

s Beschreibung Verfahrensablaufe (in Erarbeitung)

s Konzept (in Erarbeitung)

= berregionale Vernetzung (NPG B)

= Fragebogen zur Zusammenarbeit mit den Angehérigen

= Hintergrundteams fur Mitarbeitende in der direkten Begleitung
s Vernetzung mit dem Ambulanten Hospizdienst

o Ausbildung Mitarbeitende zur/m Sterbebegleiterin

o Rituale des Abschieds

s Nutzung ,Zukunftsplanung zum Lebensende®

o ,Seminare® fur Klientinnen

= Nutzung ,Zukunftsplanung am Lebensende” Lighthouse Bonn
= Konzeption zur Sterbebegleitung

= padagogisch begleitender Dienst ansprechbar bei Fragen der Mitarbeitenden, Angehori-
gen und Bewohnerlnnen

o Lighthouse Bonn-Mappe (Zukunftsplanung am Lebensende) je Bewohnerin
o selbsterarbeitete Sterbemappe

= Beratung zur Versorgung am Lebensende in der Einrichtung

s Zusammenarbeit mit ambulantem Hospizdienst und SAPV-Arztinnen

o einrichtungsinterner Qualitatszirkel zur Palliative Care

@ in allen Einrichtungen qualifizierte Mitarbeitende Palliative Care

= Vereinbarung Beratung am Lebensende

s Empfehlung ,Patientenverfligung in einfacher Sprache” des Evangelischen Klinikums
Bethel Bielefeld

Anmerkung dort sind auch weitere Vorsorgeunterlagen und Erklarungsheft unter:
https://evkb.de/kliniken-zentren/besondere-angebote/klinische-ethik/

o interne AG zu Sterben, Tod und Abschied

o Kontakt zu Palliativmedizinern

o Beschaftigung von ehemaligen Mitarbeitenden hospizlicher Strukturen
o sehr individuelle Vorgehensweisen

o interne, nicht Ubertragbare Standards zur Versorgung am Lebensende

o eigenes zertifiziertes Fortbildungs-Programm zur palliativen Versorgung von Menschen
mit geistiger Beeintrachtigung

o hausubergreifende Informationen
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(5) Sind Sie an naheren Informationen zu entsprechenden Bildungsangeboten inte-
ressiert und stimmen der Aufnahme in entsprechende Verteiler zu?

Tabelle 8: Interesse an Bildungsangeboten zu Vorsorge und Versorgung am Lebensende

Antwort | ges. nicht anonyme Rucklaufe anonyme Rucklaufe
Wst | WG || WG Il WG IIl | kombiniert | Wst | WG I| WG Il | WG Il | kombiniert
Ja 48 23 3 8 2 10 - - 1 1 -
Nein 7 2 - - - - - - 2 1 2
Ges. 55 25 3 8 2 10 - - 3 2 2
Erkenntnis:

Die Uberwiegende Mehrheit (nahezu 90 %) derjenigen, die sich an der Befragung beteiligt
haben, wiinscht nahere Informationen zu Bildungsangeboten und stimmt der Aufnahme in ent-
sprechende Verteiler zu.

(6) Sind Sie am Austausch zu Fragen der Vorsorge und Versorgung am Lebensende in
folgenden Formen interessiert?

Tabelle 9: Interesse an Austauschformen zu Vorsorge und Versorgung am Lebensende

Interesse an folgender Austauschform Anzahl | dar. anonym Anteil*

an einer einmaligen Fachveranstaltung (V) 48 4 87,3 %
an einem speziellen Arbeitskreis (AK) 24 - 43,6 %
am Netzwerkes Palliative Geriatrie Berlin (NPG) 16 - 29,1 %
am Netzwerk Eingliederungshilfe 1 - 1,8 %
an Informationen tUber Materialien 1 1 1,8 %
an keiner 3 3 55%

*Interessierte an Ruckmeldern

Da haufiger Interesse an mehreren Austauschformen gleichzeitig signalisiert wurde, hier eine
weitere Ubersicht zum Interesse an nur einem oder an mehreren Angeboten:

Tabelle 10: Mehrfachinteresse an Austauschformen zu Vorsorge und Versorgung am Lebensende

Antwort ges. nicht anonyme Ricklaufe anonyme Ricklaufe
Wst | WG || WG Il WG Ill | kombiniert | Wst | WG || WG Il | WG Ill | kombiniert

nur V 23 7 2 7 - 3 - - 3 1 -
nur AK 7 7 - - - - - - - - -
nur NPG - - - - - - - - - - -
V+AK 6 4 - 2 - - - - -
V+NPG 5 1 1 1 - 2 - - - - -
AK+NPG 1 1 - - - - - - - - -
V+AK+NPG 10 5 - - 2 3 - - - - -
anderes (2) (1) - - - - - - - (1) -
nichts 3 - - - - - - - - 1 2
gesamt 55 25 3 8 2 10 - - 3 2 2

Erkenntnisse:

= Etwas mehr als die Halfte der Rickmeldenden signalisierten nur an einer Austauschform
Interesse. Hier war die einmalige Fachveranstaltung klarer Favorit.

s Das Interesse an einer einmaligen Fachveranstaltung ist insgesamt sehr hoch. Die Durch-
fuhrung erscheint sehr sinnvoll.

o Das Interesse an einem speziellen Arbeitskreis ist so grof3, dass dessen Einrichtung sinn-
voll empfehlenswert ist.

= Das grundsatzliche Interesse am Netzwerk Palliative Geriatrie besteht bei etwa 30 % der
an der Befragung teilgenommen. Der entsprechende Kontakt und néhere Informationen
sollten Gbermittelt werden.
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Ableitungen:

= Es wird davon ausgegangen, dass auch der Wunsch nach Informationen tGber Materialien
zum Thema, ware er Bestandteil einer vorgegebenen Auswahl gewesen, hbéheren Zuspruch
erhalten hatte. Hierflir konnten Moglichkeiten gepruft werden.

= Das Netzwerk Eingliederungshilfe existiert noch nicht. Bekannte Netzwerke sind z.B.

* AK freier Trager,

* die Landesvereinigung Selbsthilfe Berlin e.V., wo sich Vereine, Selbsthilfegruppen und Stif-
tungen zusammengeschlossen haben, die sich fir Menschen mit unterschiedliche Behin-
derungen und chronischen Erkrankungen einsetzen (http://lv-selbsthilfe-berlin.de/);

¢ das Netzwerk Einzelfallhilfe, als informeller Verbund zum Austausch von Nachrichten, die
die Einzelfallhilfe vorrangig mit erwachsenen Klientinnen betreffen, mit einem ,Mailinglisten-
Forum’, an dem rund 300 Mail-Partnerlnnen beteiligt sind (http://www.netzwerk-efh.de/links/).

(7) Haben Sie konkrete weitere Anregungen und Wiinsche sowie Hinweise?

Jenseits von Kontaktdaten und Danksagungen fir die Materialien haben von den 45 nicht
anonymen Rucklaufen 8 sowie ein anonym gebliebener Trager hierzu Angaben gemacht.

Die Anregungen lassen sich folgenden Bereichen zuordnen ( teils Doppelzuordnung):

* Methoden, Instrumente, Rituale (3)

* Austausch, Information und Beratung (3)

* Bildung und Qualifikation (3)

» Kooperation und Vernetzung (2)

* Besonderheiten spezieller Untergruppen (3)

Folgende Anregungen und Hinweise wurden genannt:

= Grindung eines Netzwerkes Eingliederungshilfe Berlin

= Sensibilisierung der Krankenhdauser fiir die Situation von Menschen mit Behinderung,
z.B. leichte Sprache und unterstitzte Kommunikation

s Schulungsangebote von Hospizmitarbeiterinnen, um die Vernetzung zu starken

= Beratungen zum Thema Patientenverfiigungen fir Menschen aus anderen Kulturkrei-
sen oder mit einem anderen Religionshintergrund

s Beratung fur Einrichtungen, wie in anderen Kulturkreisen mit dem Thema Tod und Be-
stattung umgegangen wird und was hier zu beachten ist

o Beruicksichtigung von Gehdorlosen mit ihren speziellen Bedarfen (spezifisches padagogi-
sches Material und spezifische Kommunikationsform (Gebardensprache)

s Spezieller Arbeitskreis zur gesundheitlichen Vorsorgeplanung fir das Lebensende (GVP)
fur Mitarbeitende, die GVP fir Menschen mit geistiger Behinderung anbieten, zum Zwecke
des Erfahrungsaustausches und kompetenter Weiterbildungen, z.B. zum Umgang mit der
Notfallverfligung ausarztlicher Sicht

s Austausch / Informationsveranstaltung mit/fir Klientinnen in leichter Sprache

= Hinweis: aktuelle Problematik im Kontext alter werdender Klientlnnen liegt eher vor dem
,Sterben” und besteht in der Abdeckung zunehmender pflegerischer Anteile und Licken
zwischen Krankenhaus, externer Pflege und WG

Erkenntnisse:

o Es kamen relativ wenige Hinweise und Anregungen, so dass Ableitungen schwierig sind.

o Die Anregungen und Hinweise sind alle auf eine bessere Versorgung der Menschen mit Be-
hinderungen ausgerichtet, teilweise gehen sie tiber die Themen Vorsorge und Versorgung
am Lebensende hinaus und stellen auf grundsétzlich zu berticksichtigende oder zu verbes-
sernde Sachverhalte ab.

= Den Schwerpunkt bilden Anregungen zu Wissensvermittlung und Sensibilisierung.

= Der Blick wird mehrmals auf besondere Untergruppen und deren Bedarfe bzw. bestehende
Wissensliicken zu deren Bedarfen gerichtet.

o Leichte Sprache wird mehrfach und in verschiedenen Zusammenhéngen gefordert.

Seite 7 von 10



Auswertung der Umfrage 2020 unter den Berliner gemeinschaftlichen Wohnformen
fur Menschen mit Behinderungen zur Vorsorge und Versorgung am Lebensende — anonymisiert —

(8) Fur welche Art der Wohnform haben Sie obenstehende Antworten getroffen?

Siehe dazu die Erérterungen und die Tabelle 3 auf Seite 1 unten.

(9) Uber wie viele Platze verfligt lnre Wohnform?

Alle Antworten nur zu einem Typ mit einer Platzgruppe wurden grundsatzlich den eindeutigen
Fallen zugeordnet, weil davon ausgegangen wird, dass in Fallen mehrerer Wohnformen glei-
chen Typs und gleicher Platzgruppe ein Hinweis gegeben worden wéare, z.B. unter Name der
Wohnstéatten. Allerdings ergaben sich durch den Abgleich zwischen den Kontaktdaten und der
Gesamtliste der Wohnformen der Typen Il und lll Zweifel entweder an der Angabe zur Platz-
gruppe oder zum Typ. Diese Ruckmeldungen wurden den unklaren zugeordnet.

Obwohl die Materialien und Fragebtdgen an jede einzelne gemeinschaftliche Wohnform ver-
sandt worden sind, gab es insgesamt 12 eindeutig erkennbare kombinierte Riicklaufe. Hier
wurden mehrere Wohnformtypen angekreuzt und zum Teil auch mehrere Platzgruppen. Wenn
eine Zuordnung, z.B. per Pfeil oder mit Notiz der Platzzahl direkt hinter dem Typ, eindeutig ist,
wurde sie gezahlt. Gerade bei den kombinierten Ricklaufen mit mehr als zwei angekreuzten
Wohnformtypen wurde mehrmals die Platzgruppe ,51 und mehr Platze* angekreuzt und teil-
weise noch der Hinweis ,gesamt” gegeben. Diese wurden der Kategorie unklare Angabe zu-
geordnet, aber keine Nachfrage bei den zu meist bekannten Ansprechpartnern durchgefihrt.

Tabelle 11: Gemeinschaftlichen Wohnformen nach Platzen

Anzahl Platze gesamt nicht anonyme Rucklaufe anonyme Ricklaufe
Wst WG WG II|WG Il Kombin.|Wst WG WG II|WG Il Kombin.
bis zu 5 Platzen 12 - 1 2 1 4 1 1 2
6 bis 10 Platze 10 - 2 | 3 - 3 1 1 -
10 bis 20 Platze 4 3 - 1 (@ - 1 - - -
21 bis 30 Platze 4 2 - 1@ - 2 - - -
31 bis 50 Platze 7 7 - - (1) - - - -
51 und mehr Platze 11 10 | - - 4 1 - (1)
keine Angabe 4 3 - 1 - - -
unklare Angabe 9 3 1 4 - - 1
Gesamt 61 25 | 3 8 2 15 - - 3 2 3

Erkenntnisse:
= Aufgrund der der relativ vielen fehlenden oder unklaren Angaben sind Ableitungen schwierig.

s Etwa ein Drittel der Rickmeldungen beziehen sich eindeutig auf Wohnformen mit bis zu 10
Platzen. Von diesen gibt es nur vereinzelt Anregungen oder Riickmeldungen zu guten An-
satzen, hier arbeiteten kaum Krafte mit spezieller Qualifikation und waren die verschickten
Materialien nicht oder kaum bekannt. Am meisten waren noch die Hefte ,Zukunftsplanung
zum Lebensende” von Lighthouse Bonn in den Wohnformen mit geringer Platzzahl bekannt.

s Ebenfalls etwa ein Drittel der Rlickmeldungen beziehen sich eindeutig auf Wohnformen mit
31 und mehr Platzen.
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Datenangaben fir Informationsaustausch bzw. -Ubermittlung

In Frage 5 wurde nach Zustimmung der Aufnahme in einen Verteiler mit Informationen (zu
Bildungsangeboten) und am Ende des Fragebogens nach Kontaktdaten gefragt.

Fur alle 55 eingegangenen Bogen wurden die Daten erfasst. In Klammern gesetzte Kreuzchen
zeigen an, dass die Eindeutigkeit zu hinterfragen ist, bei den zusétzlich grau unterlegten Kreuz-
chen bestehen Anhaltspunkte, dass es sich doch um eine Rickmeldung fur mehrere Wohn-
formen des gleichen Typs eines Tragers bzw. an einem Standort handelt.
Bei Nr. 17 besteht der Verdacht, dass es zu einer Wohnstatte zwei Ricklaufe gab.
Bei Nr. 22 erfolgte wahrscheinlich eine falsche Typ-Zuordnung und kombinierte Riickmeldung
fur mehrere WG Typen. Ein Nachgehen wurde unterlassen, weil dies fir die fachlichen Ablei-
tungen keine grol3e Relevanz hat.

Tabelle 12: Datenangaben fur Informationsaustausch bzw. Informationsuibermittlung je Ruicklaufbogen

Nr. Wt WG | WG I WG Il kombiniert anonym

AP| M| T N |AP AP VIN [ARM| T N |AP M VIN |AP M

X |- )| x X| x| x| x| x| x®

X |- X | X X[ x| x| x ()

X |X [x|<
X [X [x|<Z
X X [x [—

(0 [ X | X )

)

x |x [x[x|x|Z

oI |IX |t

() (x)

() (x)

x

)

XXX [X[X[X|X|X|L
XXX X XX [ X [X

XX [X|X|X|X[X[X|Z
XX XX [X|X|X[X]|H

®

OO (N[O |0 |W|IN(F

)

XX XX [X[X|X[X[X|X|L
XXX |X [ XX [ X [X[|X|[X
XXX |X [ XXX [X|X[X
XX |V X [X|X[|X[X|X]|X|[H

)

XXX XX XXX [X[X

—~
X
<

XXX XXX XXX XXX [X[X|X|X|X|"'" |2

v
XX x|

<

x

—
)

x
X |IX X

—~
be
<

X

(*)

=

w
XXX XXX XXX X XXX XXX XXX XXX XL
XXX XXX XXX XXX XXX X XXX XXX | X|X|!

XXX XX XXX XX XXX [X XXX |X X

X | X

*)

Erkenntnisse:

= Bei nahezu allen nicht anonymen Rickmeldungen besteht Interesse an Informationsaus-
tausch bzw. Informationstibermittlung.

o Die Kontaktangaben sind hinreichend und kdénnen fir die weitere Arbeit genutzt werden.

s Nicht ganz ein Drittel der Riickmeldungen scheinen nicht — wie gewtinscht und adressiert -
wohnform- sondern standort- oder tragerbezogen erfolgt zu sein. Die fehlende Homogenitét
und teilweise fehlende Eindeutigkeit erschweren die Bewertung bzw. das Treffen von Ablei-
tungen. Ein Hochrechnen der Daten ist nicht moglich (und war auch nicht beabsichtigt). Ten-
denzen sind aber durchaus erkennbar.

Schlussworte

In welchem Mal3e die Aktion, die die Vermittlung von Informationen und Materialien mit der
Umfrage verknipfte, fur das Anliegen sensibilisierte und Anstof3e gab, ist schwer einschétzbar.
Die gréfiten Erkenntnisgewinne der Umfrage liegen zweifelsohne im Bekanntwerden von gu-
ten Ansatzen sowie von Handlungsbedarfen, die die Praktiker sehen, und Wiinschen nach
Information-, Austausch- und Bildungsformaten. Mit den Ergebnissen wird weitergearbeitet.
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Fur die Beteiligung an der Umfrage gilt ein Dank allen Kolleginnen und Kollegen von gemein-
schaftlichen Wohnformen fiir Menschen mit Behinderungen insbesondere folgender Tréager:

"Die Fahre" e.V.

aktion weitblick - betreutes wohnen - gGmbH

Albert Schweitzer Stiftung - Wohnen & Betreuen

Arbeiterwohlfahrt Berlin Kreisverband Sudost e.V.

Arbeiterwohlfahrt Kreisverband Berlin-Mitte e.V.

Arbeiterwohlfahrt Kreisverband Treptow-Kopenick e.V.

Berliner Stadtmission - gemeinnttzige Diakonie Betriebs GmbH

COMES e.V.

Cooperative Mensch eG

Das Mosaik e.V.

Deutsche Multiple Sklerose Gesellschaft - Landesverband Berlin e.V.

Diakonie Eingliederungshilfe Simeon gGmbH

Die Reha e.V.

EJF gemeinnitzige AG

Evangelisches Diakonissenhaus Berlin Teltow Lehnin

Evangelisches Johannesstift Behindertenhilfe gGmbH

fundament - wohnen gGmbH

Hoffnungstaler Stiftung Lobetal

Kaspar Hauser Stiftung

leben lernen gGmbH am EDKE

Lebenshilfe gGmbH

LfB Lebensraume fir Menschen mit Behinderung gGmbH

Malteser-Werk Berlin e.V.

Mittendrin im Wuhletal gGmbH

Pflegewerk Behindertendomizil Haus Pappelhof gGmbH

RBO-Wohnstatten gemeinnitzige GmbH

Sehstern e.V.

Sinneswandel - Gemeinntitzige Gesellschaft zur Forderung gehérloser und hérge-
schadigter Menschen in Berlin mbH

Sozialdiakonisches Werk ZOAR gGmbH

Stephanus gGmbH

Tiele-Winckler-Haus GmbH

Trager gGmbH

Unionhilfswerk Sozialeinrichtungen gGmbH

Vitanas GmbH & Co. KGaA

Volkssolidaritat Landesverband Berlin e.V.

ZuB Wohnhaus gGmbH

Zukunftssicherung Berlin e.V.
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