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Die Aufgabenstellung

Seit den 80er Jahren wird in Teilen der Fachoffentlichkeit (vor allem innerhalb der
Migrationssozialarbeit) dartiber diskutiert, was es fur die Gesellschaft insgesamt und
insbesondere fur das Altenhilfesystem bedeutet, wenn die Generation der “Gastar-
beiter” ins Rentenalter kommt. Seit den 90er Jahren hat es zahlreiche Modellprojekte
und Studien zum Thema “Alte Migranten und Migrantinnen” gegeben. Auch in der
Politik ist das Thema seit langerem prasent. Auf der anderen Seite scheint die immer
wieder erhobene Forderung an das Altenhilfesystem, sich auf die Bedurfnisse und
die Pflege alterer Migrantinnen und Migranten vorzubereiten, weitgehend folgenlos
geblieben zu sein. Die Praxis der ambulanten und stationaren Altenhilfe, die Aus-
und Weiterbildung der Pflegekrafte sowie die Altensozialarbeit sind Uber das Stadium
von Modellprojekten kaum hinausgekommen. Es kann weder von einer Implementa-
tion in den Alltag der Institutionen die Rede sein noch von angemessenen Lésungs-
strategien der dort tatigen Akteure. Die manchmal durchaus vorhandenen guten in-
stitutionellen Voraussetzungen fiuhren nicht dazu, Migrantinnen und Migranten in
ausreichender Zahl fur diese Institutionen zu gewinnen. Dabei ist die interkulturelle
Offnung von Institutionen der Altenhilfe eine durchaus zukunftsweisende Strategie,
neue Kunden zu gewinnen und das Geschaftsfeld zu erweitern. Eine Strategie, die
es erlaubt, Beschéftigung von Fach- und Hilfskraften zu sichern und zu erweitern.

Die im Rahmen der Strategie der Entwicklungspartnerschaft ,Wohnortnahe Dienst-
leistungen fur altere Menschen* definierten Ziele lassen sich auch fur die immer gro-
Ber werdende Gruppe der alteren Migrantinnen und Migranten formulieren. Es bedarf
allerdings Handlungsansatze, die passgenau auf diese Zielgruppe zugeschnitten
sind. In unserem Teilprojekt werden entsprechende Handlungsansatze entwickelt
und erprobt. Hierzu gehort vor allem eine zielgenaue interkulturelle Erweiterung be-
stehender Qualifizierungskonzepte. Im Resultat entstehen neue Beschéaftigungsmog-
lichkeiten fur Arbeitskrafte (aber nicht nur fir Migrantinnen und Migranten) im Bereich
der altersgerechten Dienstleistungen, insbesondere der Altenpflege.

Die Ziele des Teilprojektes

Ziel des Teilprojektes ist der Aufbau einer wohnortnahen Dienstleistung in einem
Stadtteil mit hohem Anteil an Bewohnerinnen und Bewohnern mit Migrationshin-
tergrund: Duisburg-Marxloh / Obermarxloh. Um die Bedurfnisse der Bewohnerlnnen
zielgenau zu ermitteln, wird vorweg eine Bedarfsanalyse durchgefuhrt, die einerseits
alle vorhandenen Angebote und Dienstleistungen im Stadtteil fiir Altere ermittelt und
andererseits Uber Befragungen mit Expertinnen und Schliisselpersonen Angebotslu-
cken unter den Migrantinnen aufdeckt. Hierzu wird die Entwicklungsgesellschaft
Duisburg aufgrund ihrer jahrelangen Erfahrungen und ihres Know-hows in der
Stadtteilentwicklung Uber ihre Stadtteilmanagerinnen als Kooperationspartnerin eng
eingebunden, ebenso wie Selbstorganisationen von Migrantinnen.

Parallel lauft eine Bedarfsanalyse des strategischen Partners Wohnbund e.V. im be-
nachbarten Stadtteil Bruckhausen. Das Design der beiden Analysen ist im Vorfeld
bereits abgestimmt worden, um einerseits Vergleiche dieser sehr unterschiedlichen
Stadtteile zu ermoglichen und andererseits Angebote auf ihre Ubertragbarkeit hin zu
uberprifen und diese mdglicherweise perspektivisch verzahnen zu kénnen.



Die Kooperationen werden Uber die gesamte Projektlaufzeit im Rahmen eines Ar-
beitskreises kontinuierlich gestaltet. Hier erfolgt die Uberprifung des Arbeitsplanes,
die Steuerung der stadtteilbezogenen Aktivitdten sowie die Formulierung der Bedarfe
an Qualifizierung (Aus- und Weiterbildung) und ihre Qualitatskriterien.

Die Entwicklung von Mal3nahmen fir die notwendigen Qualifizierungen erfolgt in en-

ger Verzahnung mit dem Duisburger Werkkiste e.V., dass diese erproben und
durchfuhren wird.

Der Stadtteil Obermarxloh

Einwohner unterteilt nach Deutsche und Auslander,
in den Stadtteilen Marxloh und Obermarxloh am 31.12.2004

Ortsteile/ Gesamtbevdlkerung Deutsche Auslander inv.H.
Duisburg insg. | mannl. | weibl. | insg. | mannl. | weibl. | insg. [méannl.jweibl.jaller Einw.
Marxloh 18058 | 9169 | 8889 | 11959| 5882 | 6077 | 6099 | 3287|2812 33,77

Obermarxloh| 13702 | 6575 | 7127 | 10052 4711 | 5341 | 3650 | 1864|1786 26,64

Duisburg 503 664|244 327]259 337|428 469] 204 637|223 83275 19539 690|35 505] 14,93

Legt man die Zahlen der Einwohnerstatistik der Stadt Duisburg zugunde, zeigt sich,
dass die Stadtteile Marxloh und Obermarxloh gemeinsam den drittgrof3ten Auslan-
deranteil in der Stadt haben - nach Bruckhausen (50,91%) und Hochfeld (37,23).
Wenn wir kiinftig unsere Arbeit nach Marxloh hin ausweiten, wirden wir mit unserem
Projekt die gro3te Auslandergruppe in Duisburg erreichen.

Die Wohnungen im Stadtteil werden meistens von der Wohnungsgesellschaft Rhein
Lippe Wohnen GmbH bewirtschaftet. Diese haben auch einen eigenen Sitz und ein
Kunden Center im Stadtteil.

Zahlen zur baulichen Struktur des Stadtteils enthalt die Broschure ,Ziele und Projekte
09/2005". Genaue Zahlen liefert die Broschure fur das Wohngebiet ,Dichterviertel” im
Stadtteil Obermarxloh. In diesem Stadtteil wird das Projektbiro eroffnet und dort
wurden auch unsere Befragung durchgefihrt.

Der Broschire nach sind sdmtliche Geb&ude von der RAG Immobilien-Tochter, der
Rhein-Lippe Wohnen GmbH, mit Unterstutzung des Landes und der Stadt Duisburg
in den 90er Jahren denkmalgerecht kernsaniert worden. Die weitlaufigen Innenhofe
wurden vollig neu gestaltet und so wurde ein attraktives Wohnumfeld geschaffen.

85 Prozent der nunmehr 1.445 Wohnungen, sind Drei- bis Vier- Zimmer Wohnungen
zwischen 50 und 80 Quadratmetern Grol3e.

Zusatzlich zur Modernisierung des Althausbestandes wurden auch die Aul3enanlage
mit Zuwegen, Gemeinschaftsflachen und Mietergarten Uberplant und neu gestaltet.
Kinderspielplatze und Kommunikationsecken fur die nachbarschaftliche Begegnung
sollen fur mehr Lebensqualitat im Stadtteil sorgen.



Etwa die Halfte der im Dichterviertel lebenden rund 5.000 Menschen haben nach
Angabe der Stadt Duisburg einen Migrationhintergrund, 91 Prozent davon sind tirki-
scher Abstammung. Mit 42 Prozent ist die Zahl der Bewohner bis 24 Jahre Uber-
durchschnittlich hoch, die Zahl der Gber 60 jahrigen liegt bei 14 Prozent. Die
Verstandigungs- und Verstandnisprobleme aufgrund der unterschiedlichen kulturel-
len Herkunft und die teils unzureichenden sozialen Kompetenzen sind grof3. Diese
reichen von mangelnden Deutschkenntnissen bis hin zu unterschiedlich gepragten
Auffassungen eines Zusammenlebens unter einem Dach.’

Bestehende Infrastruktur

Im Stadtteil Obermarxloh gibt es:

zwei Arzte,

evangelische und katholische Kirchen mit Begegnungsstatten,
zwei Moscheevereine,

zwei turkische Lebensmittelgeschéfte,

Kaufland,

Plus

und ein mobiler Lebensmittelverkaufer mit Backerei.

Methode der Bedarfsanalyse

Um die Bedarfe und Bedirfnisse der Bewohnerinnen in Obermarxloh zielgenau zu
ermitteln und vorhandene Angebote und Dienstleistungen im Stadtteil zu erforschen,
wurde vorweg eine Bedarfsanalyse durchgefihrt.

Fur die Bedarfsanalyse wurden einerseits die Bewohnerlnnen des Stadtteils mit
Migrationhintergrund direkt befragt, um die Bedurfnisse der Zielgruppe zu ermitteln,
andererseits wurden die Multiplikatorinnen und Expertinnen mit und ohne Migration-
hintergrund befragt, um vorhandene Angebote und Dienstleistungen im Stadtteil fur
altere Menschen zu ermitteln und Angebotsliicken aufzudecken. Hierbei war die
Entwicklungsgesellschaft Duisburg aufgrund ihrer jahrelangen Erfahrungen und ihres
Know-hows in der Stadtteilentwicklung Uber ihre Stadtteilmanagerinnen als Koopera-
tionspartnerin eng eingebunden.

Der erste Schritt zum Stadtteil wurde mit Hilfe der Entwicklungsgesellschaft Duisburg
geschaffen. Die von der Entwicklungsgesellschaft Duisburg empfohlenen Multiplika-
torinnen, die selber im Stadtteil wohnen, haben bei der Suche nach Interviewpartne-
rinnen eine wichtige Rolle tbernommen. Sie waren fur uns ein wichtiger Turoffner,
um die Familien interviewen zu kdénnen. Die Migranten aus der ersten Generation
haben ein starkes Misstrauen gegentuber fremden Menschen, auch wenn diese Men-
schen die gleiche Nationalitat haben. Anderseits war es nicht sehr schwierig, trotz
der Kirze der Zeit, eine Vertrauensbasis zu schaffen.

lvgl. Ziele und Projekte 9/2005 Neue Wege. Stadt Duisburg, Amt fir Stadtentwicklung und
Projektmanagement im Kooperation Rhein Lippe.



Die Befragung basiert auf 20 qualitativen Interviews. Bei der Durchfiihrung der Inter-
views wurde ein Leitfaden verwendet. Die Interviews wurden, aul3er bei zwei Exper-
tinnen, in der Muttersprache durchgefiihrt und bei der Transkription in die deutsche
Sprache Ubersetzt.

Dreizehn Migrantinnen und Migranten, die Uber 50 Jahre alt sind und im Stadltteil
Obermarxloh wohnen, wurden interviewt. Davon waren 9 Frauen und 4 Eheleute.
Ehepaare wurden zusammen interviewt.

Drei Interviewpartnerinnen sind unsere Multiplikatorinnen im Stadtteil gewesen, zwei
davon wohnten selbst in diesem Stadtteil.

Vier Interviewpartnerinnen und Partner sind Experten und Expertinnen, die im
Stadtteil in verschiedenen Organisationen arbeiten und eine, die selber im Stadltteil
wohnt.

Informationsdefizite Uber die Altenhilfe sind das gré3te Problem — Die Ergeb-
nisse der Befragung von Bewohnerlnnen im Stadtteil

Die Interviewpartnerinnen waren 50 bis 67 Jahre alt und wohnten seit 21 bis 34 Jah-
ren im Stadtteil. Nur eine Familie musste wegen der Pflegebedurftigkeit zu ihrer
Tochter ziehen - sie blieb aber im Stadtteil. Alle Interviewpartnerinnen haben Kinder
und sie wohnen entweder in demselben Stadtteil oder in nahe liegenden Stadtteilen.
Sie helfen sich gegenseitig. Die Oma beschatftigt sich mit den Enkelkindern und die
Kinder helfen den Eltern beim einkaufen, bei Renovierungsarbeiten, bei den Arztbe-
suchen, fahren sie zur Moschee usw. Wenn die Tochter keine Zeit haben, werden
Dinge im Haushalt wie Kochen oder Putzen von den Nachbarinnen erledigt.

Von vierzehn interviewten Personen haben zwei die Pflegestufe |, zwei die Pflege-
stufe Il und einer die Pflegestufe Ill. Bei einer Frau wurde schon ein Pflegeantrag
gestellt und eine Frau wusste nicht, ob sie eine Pflegestufe hat. Nach Informationen
der Nachbarinnen hat sie bereits eine Pflegestufe, denn sonst wirde sich der Sohn
nicht um sie kiimmern.

Eine Dame wird vom Pflegedienst gepflegt, eine andere von der Nachbarin und die
restlichen pflegebedurftigen Personen werden von den Familienangehdrigen (Toch-
ter, Mutter, Ehefrau) gepflegt. Jeder Befragte konnte eine weitere Pflegebedirftige im
Stadtteil nennen.

Bei allen Interviewpartnerinnen konnte man Informationsdefizite Uber das Altenhilfe-
system in Deutschland feststellen. Besonders uber die Pflegeversicherung und der
offenen, ambulanten und stationdren Altenhilfe. Dienstleistungsangebote sind gar
nicht bekannt. Alle Arten von Hilfen und Informationen werden von Familienangehd-
rigen, Bekannten oder Nachbarn eingeholt. Nachbarschaftliche Hilfen im Alltag sind
sehr bedeutsam. Aul3erdem wurden ein turkischer Arzt, ein turkischer Pflegedienst
und ein Rentner, der friher als Sozialberater gearbeitet hat, als Helfende fur Pflege-
antrage genannt. Die eigenen Kinder oder Jugendlichen vom Stadtteil haben Prob-
leme mit der Beamtensprache. Sie sind zwar gut im taglichen Sprachgebrauch, aber
die Kenntnisse in der Beamtensprache sind nicht ausgepragt genug, um Antrage
auszuftllen. Jede Familie hat sehr viele Erwartungen an die Kinder und wurde dabei
oftmals enttauscht.



Ein anderer Informationsbedarf besteht bei der Wohnberatung. Von den Befragten
bendtigten drei Familien dringend altengerechte, barrierenfreie Wohnungen.

Als Freizeitgestaltung gibt es flr altere Menschen nur sehr wenige Mdglichkeiten im
Stadtteil. Sie sind meistens mit ihrem Garten beschaftigt. Sie treffen sich im Garten.
Oder die Frauen treffen sich in der Wohnung, Manner treffen sich in der Moschee.
Den Pflegepersonen bleibt keine Freizeit. Pflegebedurftige sind nicht in der Lage zu
reisen. Es gibt unter den Interviewpartnern Leute, die seit 9 Jahren ihre Familienan-
gehorigen nicht gesehen oder seit 7 Monaten ihre Wohnung nicht verlassen haben.
Fernsehen, besonders Sendungen in der Muttersprache sind die einzige Moéglichkeit
fur das Sozialleben.

Es zeigt sich, dass der Uberwiegende Teil der abgefragten Dienstleistungen kaum
genutzt wird. Grunde fir die geringe Inanspruchnahme haushaltsbezogener Dienst-
leistungen konnen erstens die Informationsdefizite sein, zweitens, dass die Funkti-
onsfahigkeit familiarer Beziehungen momentan noch nicht eingeschrankt ist.

Bei einer Interviewpartnerin sind in einem Drei-Personen-Haushalt der Ehemann und
der Sohn pflegebedirftig. Die Frau pflegt sowohl den Ehemann als auch den Sohn.
Auf meine Frage, wer sie pflegen soll, wenn sie selber pflegebediirftig wird, hat sie so
geantwortet: ,Vielleicht wird mein kranker Sohn wieder gesund. Dann kann er mich
pflegen.” Der kranke pflegbeduirftige Sohn ist nach einem Verkehrsunfall bettlagerig
geworden mit Pflegestufe Ill. Dies zeigt deutlich, dass bei Migrantinnen und Migran-
ten der Verlass auf die eigenen Kinder, trotz schwieriger Bedingungen, sehr grol3 ist.

Zu den starker gewiinschten Leistungen zahlen, nach der Wunschreihe:
Beratungsstellen,

Unterstitzung beim Ausfullen von Formularen
Begleitung zum Arzt und zu Behérden,
Einkaufsdienste

Haushaltshilfen wie putzen und kochen
Kleinere handwerkliche Tatigkeiten,
Reparaturdienste

Treffpunkt fir Senioren/Freizeitangebote,
Fahrdienste

Pflegedienste

Von den Interviewpartnerinnen und -partnern nicht genannte Dienstleistungen sind:
e Hilfe bei Finanzangelegenheiten,

e Notrufzentrale,

e Gartenarbeiten,

e Mabhlzeitendienste

Die Finanzen stellen eine interne familidre Sache dar. Keiner der Interviewpartnerin-
nen oder -partner war bereit, jemanden auf3erhalb der Familie einzubeziehen oder
um Hilfe zu bitten. Eine Interviewpartnerin wusste nicht einmal selbst, wie viel Wit-
wenrente sie monatlich bekommt. Ihr war nicht bewusst, ob sie eine Pflegestufe hat.
Ihr Sohn erledigt alles fir sie. Sie lebt an der Mindestlohngrenze. Trotzdem wagte sie
sich weder, ihren Sohn um Hilfe zu fragen noch jemand anderen zur Hilfe zu holen.



Der Notrufdienst war den befragten alteren Menschen nicht bekannt. Selbst unter
den Multiplikatorinnen gab es nicht genug Informationen.

Die Gartenarbeit ist fur die alteren Menschen die einzige Freizeitbeschaftigung, so-
weit ihre Gesundheit mitspielt. Wenn sie auch dies nicht mehr schaffen, dann haben
sie die Mdglichkeit, den Garten an die Wohnungsgenossenschaft abzugeben. Fast
keine der Familien im Stadtteil hat ein Eigentumshaus. Dies zeigt, dass die zielge-
nauen Bedirfnisse von &lteren Menschen zwischen Einheimischen und Menschen
mit Migrationshintergrund unterschieden werden kénnen. Menschen mit Migrations-
hintergrund im Stadtteil haben keine Verpflichtungen in Bezug auf Gartenpflege. Sie
geben den Garten einfach der Wohnungsgenossenschaft zuriick.

D.h., dass die Information zur Gartenpflege als Dienstleistung, die bei Einheimischen
sehr gefragt sind, stol3en bei Migrantinnen auf kein Interesse.

Auch der Mahlzeitendienst ist nicht genannt worden. Er ist den Befragten auch nicht
bekannt. Kochen und Mabhlzeitendienste sind Angebote, die von den Migrantinnen
und Migranten sehr wenig nachgefragt sind oder angenommen werden.

Evangelische und katholischer Gemeinden

Beide im Stadtteil ansédssige Gemeinden haben wenig Kontakt mit Migranten und
Migrantinnen im Stadtteil. Sie wenden sich lieber an eigene einheimische Kirchenan-
gehorige im Stadltteil.

Die evangelische Gemeinde macht einen Unterschied zwischen Migrantinnen und
Flichlingen bzw. Spataussiedlern. lhrer Aussage nach wird die Kirche von den
Migrantinnen gar nicht aufgesucht. Nur die Fliichtlinge aus Athiopien oder aus arabi-
schen Landern wirden sich einmal im Monat da treffen und von drei Leuten betreut
werden. Aullerdem wird die Kirche auch von Russlanddeutschen fur besondere
Tage, wie Taufe oder Feste, aufgesucht. Ansonsten wird die Kirche nicht als Gebets-
raum oder in der Freizeit (Begegnungsstéatte) angenommen.

Die katholische Gemeinde hat mit Menschen aus Polen (Schlesien), besonders wah-
rend Krankenhausbesuchen Kontakte.

Beide Gemeinden haben eigene Pflegedienste. Bei der ev. Gemeinde werden die
Dienstleistungen mit Hilfe der Zivildienstleistenden erledigt. Bei der kath. Gemeinde
werden aufgrund von Personalmangel keine Dienstleistungen angeboten. Es soll
aber im Gesprach sein, so etwas neu aufzubauen.

Beide Gemeinden sind nicht bereit, sich im Bereich Dienstleistungen den Migrantn-
nen und Migranten zu 6ffnen. Als wichtiger Grund wurde Personalmangel genannt.
Sie sind aber theoretisch fur Zusammenarbeit bereit. Sie kdnnten Ihre Raumlichkei-
ten fur die Freizeitgestaltung anbieten.

Mabilda e.V.

Das Madchenzentrum Mabilda e.V. ist der einzige Verein im Stadtteil, der speziell fur
Migrantinnen und Migranten im Stadtteil arbeitet. Mabilda erreicht altere Migrantinnen



durch die Kinder oder Enkelkinder. Einmal in der Woche bietet der Verein ein Frih-
stuck und eine Beratungsstunde fur Frauen an. Es fing damit an, dass die Miutter
oder Omas gerne von den Madchen, fur die Mabilda eine Anlaufstelle ist, wissen
wollten, wo ihre Tochter, Enkelkinder sich aufhalten. So lernten sie Mabilda kennen
und inzwischen ist das gemeinsame wochentliche Frihsticken zur Tradition gewor-
den. Das Angebot Fruhstick wird von jeder Altersstufe angenommen. Bei diesen
Treffen bekommen die Frauen verschiedene Informationen und tauschen ihre Erfah-
rungen aus. Je nach Bedurfnissen und Fragen dieser Frauen, nicht nur fur sich, son-
dern auch fur ihre Téchter, werden auch Losungsansatze gesucht.

Mabilda arbeitet vernetzt mit verschiedenen Institutionen zusammen. Einige Bei-
spiele sind Schulen, Beratungsstellen, Polizei usw. Je nach Fragen der Frauen und
der Madchen werden auch entsprechende Institutionen ausgesucht und in ihrem
Netz aufgenommen. Zum Beispiel sind Dienstleistungen im Stadtteil, die auch fur die
Migrantinnen angeboten werden, nicht bekannt. Andererseits gehéren Migrantinnen
fur diese Dienstleister nicht zu ihrem Kundenkreis. Als Grund fur dieses gegenseitige
Desinteresse kann die Sprachbarriere genannt werden.

Mabilda bietet einmal in der Woche in ihren Raumlichkeiten Einzel- und Gruppenthe-
rapie fir Madchen und Frauen in jedem Alter in der Muttersprache an. Dieses Ange-
bot wird von den Frauen sehr haufig in Anspruch genommen. Bei diesem Angebot
soll Mabilda nicht nur die Bedurfnisse der Frauen aus Duisburg, sondern auch au-
Rerhalb Duisburgs abdecken.

Mabilda hat schon einmal versucht, mit den Gruppen der katholischen Gemeinde
zusammenzuarbeiten. Dabei ist versucht worden, die beiden Gruppen bei einem ge-
meinsamen Frihstiick zusammenzubringen. Mabilda hat die Frauen aus der Ge-
meinde zum Frihstick eingeladen. Dort sollen die tirkischen Frauen wegen ihrer
Muttersprache von den deutschen sehr kritisiert worden sein. Danach fand so ein
Treffen nicht mehr statt. Kooperation, wie die Nutzung von Raumlichkeiten der Kir-
che, kommt in Frage, aber es sind keine gemeinsamen Aktivitdten vorhanden.

Nach Meinung der Expertin, ist der Grund, warum man fur &ltere Menschen von ver-
schiedenen Nationalitdten nicht etwas Gemeinsames organisieren kann, die unter-
schiedlichen Interessen. Z.B. méchten die alteren muslimischen Menschen bei einem
Ausflug keine christliche Einrichtung besichtigen. Das Interesse liegt mehr in der
Natur.

Pflegedienst DEVA

Der Pflegedienst ist vor zwei Jahren in Hochfeld gegriindet worden. Er arbeitet im
ganzen Duisburger Gebiet. Er hat auch sehr viele Klienten im Duisburger Norden,
darunter in Obermarxloh.

Nach Auskunft der pflegbedirftigen Bewohner und Bewohnerinnen in Obermarxloh
ist dieser Pflegedienst sehr bekannt und beliebt. Er hat die Funktion im Stadtteil,
nicht nur die Pflege, sondern auch die Beratung durchzufuhren, hauptsachlich im
Bereich Gesundheit und Pflege. Der Pflegedienst hat hauswirtschaftliche Dienstleis-
tungen auch in die Pflege eingegliedert. Er bieten dies als Leistungskomplex an.



Der Pflegedienst DEVA bietet im Rahmen der Pflegeversicherung folgende Leistun-
gen an: Pflege, Hauswirtschatftliche Versorgung, Beratung ( BSHG und SGB Xl ) so-
wie Pflegequalitétskontrolle und Beratung (837/3 SGB Xl). AuRerdem zusétzliche
Leistungen wie Krankengymnastik, Logopéadie, Med. Ful3pflege, Friseur, Vermittlung
von Hausnotrufsystemen, Begleitung zu Arzten und Krankentransport.

Der Pflegedienst kann in verschiedenen Muttersprachen beraten und pflegen. Er ist
auf kulturelle Besonderheiten sensibilisiert. Er bildet aus.

Zusammenfassung:

Unsere Befragung zeigt, dass die Betreuung pflege- und hilfebedurftiger Personen
uberwiegend von den ndheren Angehorigen und Nachbarn geleistet wird.

Altere Menschen haben vor allem viel Zeit. Fur die Freizeitgestaltung der Migranten-
familien der ersten Generation sind ganz besonders die Gartenanlagen in den In-
nenhdfen von wichtiger Bedeutung. Denn man darf nicht vergessen, dass diese Ge-
neration meistens aus einer Agrargesellschaft stammt. Es ist die Erinnerung an die
Kindheit und steht fur sie nach der Berentung im Vordergrund und ist deshalb fir sie
eine sehr wichtige Freizeitbeschaftigung.

Wenn sie ihre Wohnung nicht mehr verlassen kénnen, dann gewinnen die Aktivita-
ten, die man in der eigenen Wohnung machen kann an Bedeutung — es sind eher
passive Tatigkeiten, die an Stellenwert gewinnen. Die Wohnung und das engere
Wohnumfeld werden zum Lebensmittelpunkt, bestehende Gewohnheiten werden
intensiviert und ausgedehnt und Mediennutzung und Telefonieren gewinnen in dieser
Altersgruppe stark an Bedeutung. Hier sind Leistungen wie Fahrdienste sehr wichtig.

Unserer Feststellung nach stellen alterer Migrantinnen im Stadtteil Marxloh keine
homogene Gruppe dar. Sie weisen nicht nur zwischen einzelnen Gruppen sehr viel-
faltige Lebensstile und unterschiedliche Anspriiche auf, sondern auch innerhalb die-
ser Gruppen. Bildungsniveau, kdrperliche Fitness, unterschiedliche Interessen oder
finanzielle Méglichkeiten sind wichtige Grinde dafir. Diese Griinde wirken sich auch
auf ihren individuellen Dienstleistungsbedarf aus. Es ist also notwendig, anhand der
Winsche und Einstellungen alterer Menschen weiter auszudifferenzieren und eine
Verdichtung zu Lebensstilgruppen vorzunehmen, um der Heterogenitat dieser
Gruppe annahrend gerecht zu werden.

Entwicklung attraktiver und zielgruppengerechter Angebote:

Als generelle Hemmnis fir eine starkere Inanspruchnahme haushaltsbezogener
Dienstleistungen im Stadtteil Obermarxloh kénnen wir diese Griinde nennen:

1. die Informationsdefizite Uber die Mdglichkeiten der Dienstleistungsangebote.

2. im Stadstteil gibt es aul3er den Pflegediensten keine Dienstleistungsanbieter fir die
Migrantinnen

3. traditionelle Hilfsbereitschaft der Familienangehdrigen und Nachbarn.

4. geringe Zahlungsbereitschaft wegen niedriger Rente

5. Sprachprobleme



Die Dienstleistungen, die wir anbieten wollen, sollten attraktiv sein. Das Angebot soll
den spezifischen individuellen Bedurfnissen entsprechen. Sie missen bekannt und
leicht zugénglich sein, die Qualitat soll stimmen. Vertrauen spielt hierbei eine sehr
wichtige Rolle. Vertrauen kann nur aufgebaut werden, wenn wir mit festen Bezugs-
personen bzw. Ansprechpartnerinnen zusammenarbeiten.

Wie bei Mabilda und bei dem Pflegedienst gesehen, spielt die Muttersprache eine
wichtige Rolle bei den alteren Menschen mit Migrationshintergrund. Deshalb ist es
bei unserer Arbeit sehr wichtig, dass unter den Mitarbeitern Sprachkenntnisse vor-
handen sind.

Nach unserer Befragung und auch aus andern Erfahrung wissen wir, dass die alteren
Leute grolReren Wert auf die Personlichkeit der Dienstleister und ihre Féahigkeiten
legen, auch wie mit den &alteren Menschen umzugehen und zu kommunizieren ist.
Fur diesen Kundenkreis ist neben der Dienstleistung (Haushaltreinigung, Kkleinere
Handwerksarbeiten usw.) auch der damit verbundene soziale Kontakt sehr wichtig.
Deshalb muss fur unser Projekt die Personalauswahl eine wichtige Aufgabe spielen.

Eine Herausforderung fir uns ist, eine verbesserte Zugénglichkeit haushaltnaher
Dienstleistungen fur einkommensschwache Gruppen zu gewahrleisten. Die Pflege-
versicherung hat zur Verbesserung der Versorgung gefuhrt, aber nur fir diejenigen,
die bereits eine Pflegestufe haben, also erhebliche gesundheitliche Einschrankungen
aufweisen. Es gibt aber im Stadtteil eine grof3e Gruppe von élteren Menschen, die
noch keine Pflegestufe haben, aber Unterstlitzung brauchten. Vor diesem Hinter-
grund sollten wir uns die Frage stellen, wie wir den Zugang zu Dienstleistungen auch
denjenigen ermdglichen kénnen, die sich diese nicht oder nicht in ausreichendem
Mal3e leisten kénnen.

Unser zentraler Ansatzpunkt fir die Angebote haushaltnaher Dienstleistungen fur
altere Menschen, sollte eine starkere Verknipfung und Koordinierung von unter-
schiedlichen Dienstleistungen und Beratungsstellen sein.

Die Akzeptanz dieser Dienstleistungen wird in dem MalRe wachsen, indem Hilfen
aufgrund eingeschréankter Mobilitdt und sinkender kérperlicher Leistungsfahigkeit er-
forderlich werden.



