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Einleitung

Die Katastrophenforschungsstelle (KFS) der
Freien Universitat Berlin fihrte im Sommer 2017
im Rahmen des vom Bundesministerium fir Bil-
dung und Forschung geforderten Projektes , KO-
PHIS - Kontexte von Pflege- und Hilfsbeddrftigen
starken” (siehe Box 1) eine Befragung von hilfe-
und pflegebediirftigen Personen und deren pfle-
genden Angehorigen in Willich durch. Das
Hauptziel der Katastrophenforschungsstelle in
diesem Projekt war es, ein szenarien-basiertes
Verstandnis der Unterstlitzungsbedarfe und
Resilienzpotentiale Hilfe- und Pflegebedirftiger
in ihren sozialen Bezligen zu generieren. Nach
der Strategie der Triangulation (vgl. Flick 2008)
werden sowohl quantitative als auch qualitative
Methoden wechselseitig ergdanzend eingesetzt
(Abbildung 1). Neben einer a) umfassenden Do-
kumentenrecherche und -analyse und b) quali-
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tativen Interviews mit Vertreter*innen verschie-
dener Akteursgruppen wurden auch c) zwei
guantitative Studien durchgefihrt.

Die erste quantitative Befragung wurde in Wil-
lich mit hilfe- und pflegebedirftigen Menschen
und pflegenden Angehorigen durchgefiihrt. Da-
rauf aufbauend wurde eine reprasentative
deutschlandweite Telefonumfrage realisiert, bei
der zusatzlich zivilgesellschaftliche Akteure im
Nahraum einbezogen wurden. Bei beiden Stu-
dien wurde u.a. fokussiert, wie die (vulnerable)
Bevolkerung aus eigener Sicht ihre Bewilti-
gungsstrategien im Falle einer Katastrophe ein-
schatzt und welche relevanten Referenzgruppen
und lokalen Netzwerke bereits genutzt werden.
Im Folgenden werden die Ergebnisse der ersten
guantitativen Befragung in Willich vorgestellt.

3.

Quantitative
Befragungen

Abbildung 1: Methodendesign der KFS im Projekt KOPHIS
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Box 1: Das Projekt KOPHIS

KOPHIS — Kontexte von Pflege- und Hilfsbedurftigen
starken

Das Projekt zielt darauf ab, pflege- und hilfsbedirftige
Menschen in Privathaushalten fir alle katastrophenre-
levanten Phasen in der Modellregion Willich zu star-
ken, indem z.B. tragfahige Netzwerke aus verschiede-
nen Akteur*innen, namlich 1) Pflege- und Hilfsbedurf-
tige und ihnen nahestehende Personen, 2) Pflege-
dienste und weitere Unterstiitzer*innen aus der Zivil-
gesellschaft, 3) Behdrden und Organisationen mit Si-
cherheitsaufgaben, etabliert werden. Es sollen praxis-
orientierte Losungsansatze entwickelt werden, um im
Krisenfall das Wohlergehen von Pflege- und Hilfsbe-
durftigen sicherstellen zu konnen. Dies umfasst die
Vorsorge, Selbstsorge und Rettung der Betroffenen.

Methode

Bedarfe und Ressourcen Hilfe- und Pflegebedrftiger
im Alltag und in Extremsituationen

GEFORDERT VOM

ﬁ% Bundesministerium
“& | firBildung
und Forschung

Projektlaufzeit
02/2016 - 01/2019

Projektpartner

Deutsches Rotes Kreuz e.V., Berlin
Universitat Stuttgart
Eberhard-Karls-Universitat Tlibingen
Katastrophenforschungsstelle der Freien
Universitat Berlin

ZTM Bad Kissingen GmbH

Im Rahmen der quantitativen Studie sollten hilfe- und pflegebediirftige Personen! sowie deren pfle-
gende Angehorige zu ihren Bedarfen und Ressourcen im Alltag sowie in Extremsituationen befragt
werden. Die Befragung fand in der Projektmodellregion Willich von Juni bis August 2017 statt. Im Zeit-
raum der Haupterhebungsphase vom 12. Juni bis 16. Juni 2017 waren fiinf Interviewer*innen der
Freien Universitat vor Ort und fiihrten die Befragungen durch. Aufgrund einer geringen Riicklaufquote
und des Wunsches einiger Befragten den Fragebogen selbstandig zu einem spateren Zeitpunkt auszu-
flllen, wurde der Befragungszeitraum bis zum 31.08.2017 verlangert.

Datenerhebung

Die Befragung der Zielgruppe der hilfe- und pfle-
gebedirftigen Personen und ihrer Bezugsperso-
nen stellte aus verschiedenen Griinden eine Her-
ausforderung dar. Das traf sowohl auf die Ak-
quise, als auch auf die Durchfiihrung der Befra-
gung zu. Auch bei der Fragebogenkonstruktion
mussten die beiden Zielgruppen und die sich da-
raus ergebenden Fragestellungen berticksichtigt
werden.

Akquise

Die Befragungsteilnehmenden wurden auf viel-
faltige Weise akquiriert, z.B. (iber Aushange in
Begegnungsstatten, (ber Informationsbriefe,
personliche oder telefonische Ansprachen ver-
schiedener Pflegedienste sowie Mitarbeiter*in-
nen von Tagespflege- und Kurzzeitpflegeeinrich-
tungen, Mitarbeiter*innen der Begegnungsstat-
ten und stadtischen Seniorenberater*innen so-
wie Uber verschiedene lokale Zeitungsaufrufe.
Des Weiteren wurden potentielle Teilnehmende

1 Die Befragung von Demenzpatienten wurde aus forschungspraktischen und —ethischen Griinden nicht in die Befragung ein-

bezogen.
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durch die Studienleitung angerufen und posta-
lisch nochmals Gber ihren Interviewtermin infor-
miert. Die Akquise der pflegenden Angehorigen
erfolgte zusatzlich Uber die Seniorenberatung
der Stadt Willich, verschiedene Selbsthilfegrup-
pen sowie durch Ansprache und Anschreiben
der Angehorigen Uber die Pflegedienste des
DRKs und der Malteser. Zusatzlich wurden ge-
zielt frihere Teilnehmende der ,Runden Ti-
sche”, welche im Rahmen des Projektes KOPHIS
organisiert wurden, angeschrieben. Der Frage-
bogen wurde zudem auch als Onlineversion pro-
grammiert und (ber ein QR Code im KOPHIS
Newsletter sowie der Lokalpresse veroffentlicht.
Die Akquise der Befragungsteilnehmer*innen
gestaltete sich problematisch (siehe Box 2).

Insgesamt konnten 81 Personen befragt werden.
Wie sich im Nachgang der Befragung heraus-
stellte, war eine befragte Person wohnhaft in
Krefeld und wurde von den weiteren Analysen
ausgeschlossen. Ebenfalls haben flinf Personen
die Befragung vorzeitig abgebrochen und beant-
worteten zum (berwiegenden Teil Fragen der
Pflegesituation und der Bewaltigung des Alltags.
Um einen umfassenderen Einblick in die Pflegsi-
tuation der Befragten zu erhalten, wurden diese
Personen in die Analysen einbezogen.

Befragungssituation

Die Befragungssituationen gestalteten sich un-
terschiedlich. So wurden 39 Fragebdgen in den
Wohnungen der Befragten bearbeitet. Die inter-
viewende Person (bzw. in seltenen Féllen die
zwei interviewenden Personen) fand sich zum
vereinbarten Termin bei der Wohnstatte ein und
konnte sich als vertrauensbildende MaRRnahme
ausweisen. Sie fihrten die Befragungen face-to-
face durch und fillten den Fragebogen in der Re-
gel fiir die Befragten aus. Bei einigen Befragun-
gen in Privathaushalten waren auf Wunsch der
Befragten Angehorige anwesend.

Flr interessierte Menschen, die einer Befragung
zustimmten, aber diese nicht in ihren Wohnrau-
men durchfiihren wollten, gab es zum einen die
Moglichkeit sich in den Begegnungsstitten in
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Willich, Anrath, Neersen und Schiefbahn an fest-
gelegten, auch in der Lokalzeitung veréffentlich-
ten Terminen befragen zu lassen. Hier waren
meist rund 2-6 Interviewende vor Ort und be-
fragten bis zu max. 3 Leute an einem Tisch im
Gemeinschaftsraum parallel mit dem Fragebo-
gen und fiillten diesen fiir die Anwesenden aus.
24 Personen wurden auf diese Weise in den Be-
gegnungsstatten befragt.

Zusatzliche neun Interviews fanden in einer Ein-
richtung des Betreuten Wohnens statt. Auch
hier wurden die Befragungen mit 2-3 Personen
pro Interviewer*in in einem Gemeinschaftsraum
durchgefiihrt. Aufgrund der Hitze an dem Erhe-
bungstag, wurden einzelne Befragte im An-
schluss in den privaten Wohnrdaumen zu Ende
befragt, wenn Sie sich zwischendurch etwas aus-
ruhen oder Mittagessen wollten.

Weitere drei Fragebodgen konnten auf der Kurz-
zeitpflegestation umgesetzt werden, wobei hier
die Interviewer*in jeweils im Zimmer der zu be-
fragenden Person im Gesprach den Fragebogen
ausfillte. Bei funf Befragten fehlten die Angaben
zum Befragungsort.

Dementsprechend wurden auch die Fragebbgen
von verschiedenen Personen ausgefullt. Bei 51
Befragten nahm eine Mitarbeiterin beziehungs-
weise ein Mitarbeiter der Freien Universitat
Berlin die Eintragungen im Fragebogen vor. 22
Befragte beantworteten den Fragebogen selb-
standig, wobei es sich hier um Personen han-
delte, die den Fragebogen ohne weitere Anlei-
tung in der Begegnungsstatte ausfillten, mit
nach Hause nehmen wollten oder postalisch an-
forderten. Bei drei Personen wurde der Fragebo-
gen von Mitarbeiterinnen des Deutschen Roten
Kreuz ausgefiillt, die fiir einen Termin in der Be-
gegnungsstatte unterstiitzend hinzukamen. Vier
Personen machten keine Angaben dazu, von
wem der Fragebogen ausgefiillt wurde.
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Box 2: Probleme bei der Teilnehmendenakquise

Probleme bei der Gewinnung von Befragungsteilnehmer*innen

Die Akquise der Befragungsteilnehmenden gestaltete sich schwierig. Gerade die Befragung der
pflegenden Angehdrigen war problematisch. Diese Zielgruppe verfiligt durch die Mehrfachbelas-
tung von Familie, Beruf und Pflege oft liber geringe zeitliche Ressourcen. Sie war somit generell
schwer erreichbar. Zudem gab es die Rickmeldung, dass viele der Angesprochenen keine Angaben
zu der Pflegesituation machen wollten, da dies ein sehr sensibles Thema sei und man ungern Infor-
mationen zu seinen Angehorigen preisgeben wiirde. Dies hangt sicherlich auch damit zusammen,
wie Pflegegrade vergeben werden und dass dieses Offenlegen aller Probleme und Bedarfe durch
die Betroffen bereits als unangenehm empfunden wird.

In Situationen, wo die Angehorigen bei der Befragung mit vor Ort waren, gelang es nur dufSert sel-
ten, diese separat zum Ausfillen eines Fragebogens zu motivieren, da sie der Befragung des zu
Pflegenden beiwohnen wollten oder parallel anderen Pflichten nachgingen. Auch die Akquise tber
andere Wege ergab zunachst nur eine sehr geringe Beteiligung (sechs Angehdrigen zu Ende der
Feldphase im Juni 2017). Aufgrund erneuter Akquisebemiihungen (z.B. erneute Zeitungsartikel,
personliche Ansprache, Einbindung der Seniorenberatung) konnten bis Ende August weitere Teil-
nehmende akquiriert werden. Nichtsdestotrotz blieb die Anzahl der befragten pflegenden Angeho-
rigen weit unter der vorab anvisierten Zahl.

Die Gewinnung von hilfe- und pflegebediirftigen Befragungsteilnehmer*innen gestaltete sich ver-
gleichsweise einfacher. Viele Hilfe- und Pflegebediirftige konnten jedoch aufgrund ihrer Pflegesitu-
ation (z.B. fortgeschrittene Pflegebedirftigkeit, Demenz) nicht an der Befragung teilnehmen.
Nichtsdestotrotz gab es eine hohe Bereitschaft an der Befragung teilzunehmen. Problematisch bei
dieser Zielgruppe war die hohe Ausfallquote vor und wahrend der Befragung. So wurden sieben
vorab vereinbarte Befragungen kurzfristig telefonisch oder erst direkt an der Haustir abgesagt, da
die betreffenden Personen aufgrund gesundheitlicher Probleme (Krankenhausaufenthalt, Arztter-
min) oder anderer Termine nicht an der Befragung teilnehmen konnte. In einem Fall wurde der
Termin kurz vor der Befragung durch einen Angehorigen abgesagt. Es handele sich um ein Missver-
standnis und die zu pflegende Person nehme nun doch nicht teil.

Insgesamt ist zu betonen, dass die Zielgruppe der vorwiegend alteren und meist auch koérperlich
eingeschrankten Personen fiir solche Befragungsformate eine Herausforderung darstellt, da sie im
Alltag (so berichtete uns bspw. die Seniorenberaterin der Stadt Willich) dazu angehalten werden,
niemanden am Telefon Auskunft zu geben oder gar in ihre Wohnung hinein zu lassen. Es wurde
daher im Vorfeld sehr darauf geachtet, in Zusammenarbeit mit dem DRK und der Stadt Willich so-
wie Artikeln in den Lokalzeitungen, Vertrauen fiir das Projekt und die Befragung zu erzielen. In den
personlichen Anschreiben wurden zudem die Namen (entsprechend der Ausweisdokumente) aller
Interviewenden sowie die Telefonnummer der Studienleitung angegeben, um Transparenz zu
schaffen und Riickfragen jederzeit zu ermoglichen.
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Fragebogen

Bei der Untersuchung wurden sowohl hilfe- und
pflegebedirftige Personen als auch pflegende
Angehorige zu ihren Unterstitzungsbedarfen
und -potentialen befragt. Es gab also zwei Stich-
proben einmal die Hilfe- und Pflegebediirftigen,
nachfolgend als ,,Zu Pflegende” bezeichnet, und
zum anderen die Personen, die jemanden pfle-
gen, folgend ,,Pflegende Angehérige” genannt.

Beide Zielgruppen erhielten dementsprechend
angepasste Frageboégen. ,Zu Pflegende” wurden
beispielsweise durchweg um eine Selbstein-
schatzung gebeten wurden. Die ,,Pflegenden An-
gehorigen” hingegen schatzten im Wesentlichen
die Pflegesituation, inklusive der Pflegebedarfe,
des pflegerischen Unterstitzungsnetzwerks und
der Pflegebedirftigkeit, sowie die Schwierigkei-
ten und Folgen des beschriebenen Wintersturm-
szenarios (siehe Box 4, S. 33), die Evakuierungs-
bedarfe, die Vorratshaltung und die Kompetenz-
und Verantwortungszuschreibung fir die von
ihnen gepflegte Person ein. Eine genaue Auflis-
tung der Fragebogeninhalte je Zielgruppe findet
sich in Anhang A.
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Stichprobenbeschreibung

Von den 80 ausgewerteten Fragebdgen wurden
16 von Personen, die Angehdrige mit einem
Hilfe- oder Pflegebedarf pflegen (,,Pflegende An-
gehorige”) und 64 von hilfe- und pflegebediirfti-
gen Personen (,Zu Pflegende”) beantwortet.
Eine tabellarische Stichprobenbeschreibung je
Zielgruppe findet sich in Anhang B.

Die befragten Personen waren zum Zeitpunkt
der Befragung zwischen 46 und 90 Jahren alt.
Wie in der Abbildung 2 ersichtlich, ist die Halfte
(50,0%) der Befragten élter als 80 Jahre. Dabei
handelt es sich ausschlieBlich um Personen der
Stichprobe ,Zu Pflegende” (siehe Anhang B).
Dieses Ergebnis deckt sich mit anderen Studien,
wonach mebhr als die Halfte der im Haushalt zu
pflegenden Personen Uber 80 Jahre alt sind
(Heusinger et al. 2014). Des Weiteren ist ein
Finftel (20,0%) der Befragten jiinger als 70
Jahre. Bei diesen Personen handelt es sich in der
Mehrzahl um die pflegenden Angehérigen.

Altersstruktur

20,0

<70 Jahre 70-74 Jahre

Abbildung 2: Altersstruktur der Befragten (in Prozent)

75-79 Jahre

27,5

22,5

80-84 Jahre >84 Jahre
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An der hier vorgestellten Untersuchung nahmen
59 (76,7%) Frauen und 18 (23,4%) Manner teil.
Auch in anderen Studien (z.B. Statistisches Bun-
desamt 2015; Statistisches Bundesamt 2017)
zeigt sich, dass der Anteil weiblicher Personen
unter den Menschen mit einem Hilfe- bzw. Pfle-
gebedarf weit hoher ausfillt als der Anteil mann-
licher Personen. Die ungleiche Geschlechtsver-
teilung ist auch unter den ,Pflegenden Angeho-
rigen“ hoch (siehe Anhang B). Letzterer Befund
deckt sich mit anderen (Schneekloth et al. 1997),
wonach vorwiegend Frauen (insbesondere die
Partnerinnen und (Schwieger-)Tochter) andere
Angehorige pflegen.

24 (30,0%) Personen wohnten im Stadtteil Wil-
lich, 19 (23,8%) in Anrath und 16 (20,0%) in
Schiefbahn. In Neersen waren 15 (18,8%) der Be-
fragten wohnhaft. Zwei (2,5%) Befragte lebtenin
einer anderen Stadt. Dabei handelte es sich um
pflegende Angehorige, die jemanden in der
Stadt Willich unterstiitzen. Mehr als die Halfte
der Befragten lebte im Eigentum (43, 53,8%),

wobei dies auf den Gberwiegenden Teil der pfle-
genden Angehorigen zutraf. Zur Miete wohnten
33 (41,3%) Personen.

In Abbildung 3 sind die héchsten Ausbildungsab-
schliisse der Befragten und ihrer Eltern abgetra-
gen. 35 (43,8%) Personen geben als eigenen
hochsten Ausbildungsabschluss die Lehre an. Et-
was mehr als jeder Zehnte (11; 13,8%) hat nach
eigenen Angaben keine Ausbildung. Die Eltern
der Befragten haben haufig einen anderen Ab-
schluss. So haben bei den Vatern 23 (28,8%) eine
Lehre abgeschlossen und 15 (18,8%) eine Ge-
werbeschule besucht. Nur ein (1,3%) Vater hat
nach Angaben der Befragten keine Ausbildung,
wobei ein Viertel (20; 25,1%) der Befragten zum
Ausbildungsabschluss des Vaters keine Angaben
machten bzw. die Antwort nicht wussten. Dieser
Anteil ist bezogen auf den Abschluss der Mutter
noch héher (31; 38,8%). Ebenso ist der hohe An-
teil der Personen auffillig, bei denen die Miitter
keine Ausbildung haben (23, 28,8%). Die ,,Pfle-
genden Angehorigen” und deren Eltern verfligen
tendenziell Gber einen hoheren Ausbildungsab-
schluss als die ,,Zu Pflegenden®”.

Familiare Ausbildungsabschliisse

W Teilfacharbeiter / Anlernberuf

H Lehre mit Abschluss, z.B. mit Gehilfen-, Gesellen-, Facharbeiter-Brief abgeschlossen
B Gewerbeschule, Fachschule mit Abschluss, Meisterbrief
Fachhochschulabschluss oder Ingenieurschulabschluss

W Hochschulabschluss/Universitat

M anderen Art von Berufsausbildung, und zwar

B Keine Ausbildung
B Keine Angabe / WeiR nicht

Eigener

pusticungeabschivzs SRS 75 75
Ausbildungsabschluss
S 1,3
Vater

Ausbildungsabschluss _
Mutter

28,8

Abbildung 3: Familidre Ausbildungsabschliisse der Befragten (in Prozent)
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Mehr als drei Viertel (63; 78,8%) der von uns Be-
fragten waren Rentner*innen beziehungsweise
Pensionar*innen. Dabei handelte es sich vorwie-
gend um ,,Zu Pflegende”. Nur sechs (7,5%) Per-
sonen waren erwerbstatig, wobei fiinf von
ihnen ,Pflegende Angehorige” waren. Nach der
beruflichen Stellung gefragt, gab ca. jeder Vierte
(21; 26,3%) der befragten Personen an, dass sie

| Nr.07 | 2018

in ihrem Berufsleben zum Uberwiegenden Teil
als Angestellte*r in der Privatwirtschaft tatig
war. Angestellte*r im 6ffentlichen Dienst waren
ein Funftel (16; 20,0%) der Befragten. Freiberuf-
ler*in beziehungsweise selbstandig waren 10
(12,5%) und 7 (8,8%) waren als Arbeiter*in tatig.

Haushaltsnettoeinkommen

30,0
17,5
11,3
6,3
13 2,5
— I

Unter 500 Euro 500 bis unter

1000 Euro 2000 Euro

31,3

1000 bis unter 2000 bis unter 3000 bis unter 4000 bis unter Keine Angabe /
3000 Euro

4000 Euro 5000 Euro Weil nicht

Abbildung 4: Haushaltsnettoeinkommen der Befragten (in Prozent)

Abbildung 4 gibt das Haushaltsnettoeinkom-
men der Befragten wieder. Die Mehrzahl (24;
30,0% der Gesamtstichprobe) der Befragten, die
Angaben zu ihrem Haushaltsnettoeinkommen
machten, hat ein Einkommen von zwischen
1.000 und 2.000 Euro. 14 (17,5%) befragte Per-
sonen gaben ein Einkommen von 2.000 bis 3.000
Euro monatlich an. Ca. jeder Zehnte (10; 12,6%)
hat ein Einkommen von unter 1000 Euro. Sieben
Personen (8,8%) haben ein Haushaltsnettoein-
kommen von Gber 3.000 Euro. Wie bei Befragun-
gen typisch ist der Anteil der Personen, die die
Frage zum Haushaltsnettoeinkommen nicht be-
antworten, hoch (25; 31,3%). Das Einkommen
der ,Pflegenden Angehérigen” liegt im Schnitt
hoher als das der ,,Zu Pflegenden” (siehe Anhang

2 Sieben (8,8%) Personen machten zum Migrationshinter-
grund keine Angaben.

B). Vier (5,0%) der befragten Personen erhielten
nach eigenen Angaben zum Zeitpunkt der Befra-
gung Sozialhilfe, Sozialgeld oder Arbeitslosen-
geld Il. Bei diesen vier Personen handelt es sich
ausschlieBlich um pflegebedirftige Personen.

Von den Befragten haben 62 (77,5%) keinen
Migrationshintergrund, das heilt weder sie
noch ihre Eltern sind auBerhalb von Deutschland
geboren worden. EIf (13,8%) hatten einen Mig-
rationshintergrund?. Alle Personen (73), die dazu
Angaben machten, hatten die deutsche Staats-
angehorigkeit. Eine dieser Personen hatte eine
doppelte Staatsangehdrigkeit.
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Ergebnisse

Folgend werden die Ergebnisse der Befragung vorgestellt. Es werden zunachst die Bedarfe und Res-
sourcen der hilfe- und pflegebediirftigen Personen im Alltag beschrieben. Zusatzlich wird die selbst
eingeschatzte Bewdltigung von Extremsituationen auf Basis des vorgegebenen Szenarios ,Winter-
sturm mit Stromausfall” dargestellt. Neben anderen Aspekten liegt auch hier der Schwerpunkt auf den
Bedarfen und Ressourcen der Befragten.

Im Anschluss an jeden Abschnitt erfolgt jeweils eine Ubersicht (iber statistisch signifikante Zusammen-
hdnge oder Unterschiede zwischen den Variablen (griin unterlegt). Dabei wird nur die Stichprobe ,,Zu
Pflegende” herangezogen, da es sich nur hier durchgangig um Selbsteinschatzungen handelt, die mit
einander in Beziehung gesetzt werden kdnnen. Aufgrund der kleinen Stichprobe werden nur bivariate
Zusammenhadnge bzw. Unterschiede untersucht. Ein aufgedeckter Zusammenhang erlaubt keine Riick-
schliisse auf die Kausalitat.

Bewaltigung des Alltags

Um einschatzen zu kdnnen, wie die hilfe- und .
pflegebedirftigen Personen ihren Alltag bewal- Hilfe- und

tigen, wurde sich zum einen angeschaut, welche Pflegebedurftigkeit
Bedarfe die Personen haben. Gleichzeitig war
von Interesse, welche Ressourcen ihnen zur All-
tagsbewiltigung zur Verfiigung stehen. = Hilfebeduerftig

= Pflegeduerftig

= Kein Unterstuetzungsbedarf

Bedarfe im Alltag

Die Bedarfe der zu pflegenden Personen im All-
tag leiten sich zum einen aus den Alltagstatigkei-
ten ab, bei denen die hilfe- und pflegebediirfti-
gen Personen Unterstlitzung benoétigen. Zusatz-
lich wurde erhoben, ob bei den Personen mit
Unterstlitzungsbedarf eine amtlich anerkannte
Pflegebedirftigkeit vorliegt. Dabei gaben die ,,Zu
Pflegenden” eine Selbsteinschatzung ab. Die
,Pflegenden Angehorigen” wurden gebeten, die
Situation fur die von ihnen gepflegte(n) Per-
son(en) einzuschatzen (Fremdeinschatzung).

Hilfe- und Pflegebediirftigkeit

Folgend wird unterschieden nach a) pflegebe-
dirftigen Personen, b) hilfebedirftigen Perso-
nen und c) Personen ohne Unterstltzungsbe-
darf. Box 3 zeigt auf, wie diese Personengruppen
im Projekt KOPHIS definiert sind. Abbildung 5
gibt deren Verteilungshaufigkeit in der vorlie-
genden Studie wieder.

Abbildung 5: Hilfe- und Pflegebedurftigkeit (in Pro-
zent)
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Box 3: Projektdefinitionen

Projektdefinitionen

Pflegebediirftigkeit: Es werden diejenigen Personen als pflegebediirftig bezeichnet, bei denen nach
dem Sozialgesetzbuch (SGB XI) eine Pflegebeddrftigkeit vorliegt. Pflegebedirftigkeit wird dort defi-
niert als ,,gesundheitlich bedingte Beeintrachtigung der Selbststandigkeit, die personelle Hilfe in den
Bereichen Mobilitat, Bewaltigung psychischer Anforderungen und Problemlagen, Selbstversorgung,
Bewaltigung krankheits-/ behandlungsbedingter Anforderungen und Belastungen sowie Gestaltung
des Alltagslebens und soziale Kontakte erforderlich macht” (GKV-Spitzenverband 2011).

Hilfebediirftigkeit: Hilfebedurftigkeit wird zunachst wie im Sozialgesetzbuch definiert als , Beein-
trachtigung der Selbststandigkeit, die personelle Hilfe bei der Haushaltsfiihrung und/oder bei au-
Rerhauslichen Aktivitaiten notwendig macht”. Hilfebedarf unterscheidet sich demnach zum Pflege-
bedarf darin, dass es nicht um pflegerische Hilfen geht, sondern um Hilfen bei alltaglichen Dingen.
Zusatzlich werden im Projekt KOPHIS Personen als hilfebediirftig angesehen, welche einen Pflege-
bedarf, aber keinen Pflegegrad haben, weil sie zum Beispiel die Voraussetzungen dafiir nicht erfiil-
len, keinen Antrag gestellt haben oder der Antrag derzeit bearbeitet wird.

Kein Unterstiitzungsbedarf: Als Personen ohne Unterstiitzungsbedarf werden alle Personen ange-

sehen, die weder hilfe- noch pflegebediirftig sind und somit keine Hilfe im pflegerischen Bereich
oder bei alltaglichen Dingen benétigen.

Nach eigenen Angaben und den Angaben der

angegebenen Pflegegrade beziehungsweise

Angehdorigen lag bei 40 (56,0 %) Personen zum
Zeitpunkt der Befragung eine nach SGB XI aner-
kannte Pflegebediirftigkeit vor, wobei bei 27
(37,5%) Befragten bereits eine Einstufung nach
Pflegegraden gemaR dem 2017 aktualisierten
Pflegegesetz erfolgte. Bei 13 (18,1%) Personen
lag noch eine Zuordnung nach Pflegestufen vor,
wie sie vor 2017 gangig war. In Tabelle 1 sind die

Pflegestufen der Befragten aufgelistet. Wie er-
sichtlich war der tberwiegende Teil der Pflege-
bedirftigen in Pflegegrad 2 (20 von 27 Personen)
beziehungsweise in Pflegestufe 1 oder 2 (insge-
samt 11 von 13 Personen) eingestuft.

Tabelle 1: Pflegegrade und Pflegestufen der Pflegebedirftigen (Haufigkeit)

Pflegegrad 1 2 3 4 5 Insgesamt
Anzahl 2 20 3 1 0 27
Pflegestufe 0 1 2 3 Hartefall Insgesamt
Anzahl 0 2 9 2 0 13

11
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Bei 40 (50,0%) Personen lag keine amtliche Ein-
stufung vor3. Die Griinde dafiir waren verschie-
den. So gaben sechs Befragte an, dass kein Be-
darf bestiinde beziehungsweise die Beschwer-
den nicht ausreichten. Fiinf weitere Befragten
hatten nach eigenen Angaben bisher keinen An-
trag gestellt. Bei zwei Personen wurde der An-
trag abgelehnt und bei weiteren zwei Personen
war der Antrag in Bearbeitung.

Von den 40 Personen ohne amtlich anerkannte
Pflegebedurftigkeit konnten 29 (36,3% der Ge-
samtstichprobe) als hilfebediirftig eingestuft
werden. Das heif3t, sie kbnnen mindestens eine
alltagliche Tatigkeit (siehe Abbildung 6) nicht al-
lein ausfiihren, sondern bendtigen dabei Unter-
stitzung.

EIf (13,8%) befragte Personen bendtigen nach ei-
gener Auskunft bei der Verrichtung alltaglicher
Aufgaben keine Hilfe. Diese wurden gemald der
im Projekt KOPHIS verwendeten Definition als
Personen ohne Unterstiitzungsbedarf bezeich-
net. Dabei handelt es sich nicht um ,Pflegende
Angehorige”, sondern um Personen, welche im
Rahmen der ,Zu Pflegenden” befragt wurden.
Diese Personen flossen in die folgenden Auswer-
tungen mit ein, da sich gezeigt hat, dass die Be-
waltigung der im Fragebogen beschriebenen
Extremsituation ,Wintersturm® nicht in erster
Linie abhangig vom Hilfe- oder Pflegebedarf ei-
ner Person ist. Die Verwendung der Daten der
Personen ohne Unterstiitzungsbedarf kdnnen
hier gegebenenfalls zusatzliche Einblicke ermog-
lichen.

3 Davon gaben 32 Personen an, dass bei ihnen bzw. bei der
von ihnen gepflegten Person keine Pflegebedirftigkeit vor-
liegt. Drei (3,8%) Befragte wussten nicht, ob ein Pflegegrad
oder eine Pflegestufe festgelegt war. Fiinf (6,3%) weitere
Personen machten diesbeziglich keine Angaben.

Einflussvariablen

Verschiedene Studien haben einige soziodemo-
graphische Variablen, wie z.B. Alter oder Ge-
schlecht als Einflussvariablen auf die Pflegebe-
durftigkeit identifiziert. Deshalb wurde genauer
untersucht, ob sich zwischen den Gruppen Pfle-
gebedirftige, Hilfebedirftige und Personen
ohne Unterstilitzungsbedarf signifikante Unter-
schiede in Bezug auf die soziodemographischen
Variablen finden lassen. Das ist zum Uberwie-
genden Teil nicht so®. Das erscheint zunichst
liberraschend, wird doch beschrieben, dass pfle-
gebediirftige Personen Uberproportional Uber
80 Jahre alt beziehungsweise weiblich sind
(Schneekloth et al. 1997; Statistisches Bundes-
amt 2017). Der Grund liegt vermutlich in der
recht homogenen Befragungsstichprobe, in der
vorrangig altere Menschen und Frauen enthal-
ten sind.

Unterstiitzungsbedarf

Fiir ein genaueres Bild der Unterstiitzungsbe-
darfe im Alltag, wurden die Befragten (,,Zu Pfle-
gende®” und ,Pflegende Angehdrige”) gebeten
einzuschatzen, inwieweit sie selbst beziehungs-
weise die gepflegten Angehérigen bei verschie-
denen Alltagshandlungen Unterstiitzung bend-
tigen. Die Antworten sind in Abbildung 6 darge-
stellt.

4 Es zeigte sich lediglich, dass Pflegebedurftige in hoherem
Male mit mehreren Personen zusammenleben als Perso-
nen ohne Unterstitzungsbedarf, was auch Schneekloth et
al. (1997) beschreiben.

5 Die Personen ohne Unterstiitzungsbedarf wurden hierbei
nicht betrachtet, da bei ihnen per Definition kein Hilfebe-
darf vorliegt.
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Unterstitzungsbedarf (Tatigkeiten)

M Pflegedirftig  m Hilfebedrftig

92,5%
92,8% 85,0%

0

65,0%

4,3%

9,6%
Qo Q
& 3¢ <&
Q'>(\ Ny &%
<& e ¥ 0
AN . N3 > /\)5
N & X o
s N & <@
N & F e
> e NS
W& N
&‘\é : & ¥
& <o
5
&

62,5%

60,0%
46,2%
2,1% 30,0%
1,4% 23,7%
4% B0 79 12,5%
,6% ,6%
|| ||
Qo o &
<<‘ & «’b < o
& @y\@ F Q,\Q'\ ~N
& o0 3 N &
bQ/ N s(\Q' N @
S o 2 N N
D Q& $\‘9 0’0/ &
o ? & N
& . 3
S < 0 Q
% x& <@
& oM X
&
RS A *
NN A\

Abbildung 6: Unterstiitzungsbedarfe bezogen auf Alltagshandlungen der Hilfe- und Pflegebedirftigen (in Pro-

zent)

Am haufigsten finden die hilfe- und pflegebe-
dirftigen Personen Unterstiitzung im hauswirt-
schaftlichen Bereich. So wird bei 9 von 10 (90 %)
Hilfe- und Pflegebediirftigen der Haushalt durch
eine andere Person gereinigt und drei Viertel
(52; 74,3%) erhalten Hilfe beim Kaufen von Le-
bensmitteln und Getranken. Bei vielen Befrag-
ten ist auch die Mobilitdt eingeschrankt, so dass
36 (51,4%) der Hilfe- und Pflegebediirftigen Hilfe
bendtigen, wenn sie aus dem Haus gehen bzw.
22 (31,4%), wenn sie sich im Haus bewegen wol-
len.

Annadhernd die Halfte (37; 52,9%) bendtigt auch
Unterstiitzung bei der Zubereitung von Mahlzei-
ten beziehungsweise 33 (47,1%) beim Richten
und der Einnahme von Medikamenten. Mehr als
vier von 10 (31; 44,3%) Personen mit Hilfe- oder
Pflegebedarf benotigt Hilfe beim Ankleiden oder
Ausziehen. Wesentlich weniger (15; 21,4%) Per-
sonen kdnnen sich nicht allein ins Bett legen o-
der auf einen Stuhl setzen beziehungsweise auf-
stehen. Eine Minderheit bedarf Unterstiitzung

beim Benutzen der Toilette (10; 14,3%) bezie-
hungsweise dabei, Mahlzeiten und Getranke zu
sich zu nehmen (6; 8,6 %).

Wahrend es beim Hilfebedarf bezlglich der Rei-
nigung des Haushalts keine nennenswerten Un-
terschiede zwischen den hilfe- und pflegebe-
dirftigen Menschen gibt, ist in Abbildung 6 zu
sehen, dass der Unterstiitzungsbedarf bei allen
anderen alltdglichen Handlungen bei den Pflege-
bedirftigen hoher ist, als bei den Hilfebedurfti-
gen.

Der zu erwartende groBere Unterstiitzungsbe-
darf bei den pflegebedirftigen Menschen zeigt
sich auch in der hoheren Anzahl der Tatigkeiten,
bei denen die Personen Hilfe benodtigen (siehe
Abbildung 7). Wahrend drei Viertel (21; 75,0 %)
der hilfebedirftigen Personen bei 1-3 alltagli-
chen Handlungen Unterstltzung benétigen, be-
ansprucht die Mehrzahl (25; 81,8%) der befrag-
ten Pflegebediirftigen Beihilfe bei vier und mehr
Tatigkeiten.
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Nichtsdestotrotz gibt es auch unter den Perso-
nen ohne amtlich anerkannten Pflegegrad, Men-
schen mit einem erhohten Unterstitzungsbe-
darf. So bendtigen sieben (25 %) Hilfebediirftige
Unterstlitzung bei mehr als drei und sogar bis zu

acht Alltagshandlungen. Hier ist ndher zu be-
trachten, wie die Hilfe organisiert ist (siehe Ab-
schnitt Ressourcen im Alltag). Bei den pflegebe-
dirftigen Personen fillt die grofRe Varianz der
Anzahl der Tatigkeiten auf, bei denen unter die
Arme gegriffen wird.

Anzahl der Tatigkeiten, bei denen Hilfe bendtigt wird

B Pflegediirftig M Hilfebedurftig

28,6%
25,0%

21,4% 21,1%

13,29 13,2%

0,7%

I I I
3 4

2,6% 2,6%
1 2

5

18,4%

13,2%

7,1%
5,3% 5,3% 5,3%
0,0% 0,0% I I Io,o% Io,o%
6 9 10

7 8

Abbildung 7: Anzahl der nicht allein auszufiihrenden Alltagshandlungen der Hilfe- und Pflegebedurftigen (in

Prozent)

Die Anzahl der Alltagshandlungen, bei denen
eine Unterstlitzung durch andere notwendig ist,
sagt allein noch nicht viel darliber aus, wie ge-
fahrdet eine Person in einer Extremsituation ist.
Es ist notwendig einen differenzierten Blick auf
die einzelnen Unterstiitzungsbedarfe zu werfen
und zu beurteilen, welche Bedarfe mit einem ho-
hen Gefahrdungspotential und welche mit ei-
nem eher geringen Gefdhrdungspotential ein-
hergehen (siehe Tabelle 2). So gibt es Personen,
die aufgrund der Tatigkeiten, welche sie nicht al-
lein ausfiihren kdnnen, beim beschriebenen Sze-
nario eine sofortige (tdgliche) Hilfe bendtigen.
Zu diesen Tatigkeiten zahlen wir Medikamente
richten und einnehmen, Mahlzeiten und Ge-
tranke zu sich nehmen sowie Toilette benutzen.
Andere Unterstiitzungsbedarfe werden beson-
ders relevant, wenn das Szenario langer als ei-

nen Tag anhalt, wie zum Beispiel eigene Mahl-
zeiten zubereiten, sich im Haus bewegen, ins
Bett legen oder auf einen Stuhl setzen bezie-
hungsweise aufstehen, ankleiden und ausziehen
sowie Lebensmittel und Getrdanke kaufen. Eine
geringe Gefahrdung liegt vor, wenn eine Hilfe
auch nach mehreren Tagen nicht notwendig ist.
Dazu werden Handlungen wie den Haushalt rei-
nigen und auller Haus gehen gezdhlt. Auch die
Personen ohne Unterstitzungsbedarf werden
zundachst als gering gefahrdet eingestuft. Natur-
lich gibt es Umstande, bei denen die Bewertung
des Gefahrdungspotential anders erfolgen
sollte. So waren zum Beispiel bei einer notwen-
digen Evakuierung Personen, welche nicht ohne
Unterstlitzung aus dem Haus gehen koénnen,
nicht als gering, sondern hoch gefdhrdet einzu-
stufen.
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Tabelle 2: Gefahrdungspotential in Abhangigkeit der Unterstiitzungsbedarfe

Geringe Gefahrdung (auch nach meh-
reren Tagen Hilfe nicht zwingend not-
wendig

Mittlere Gefahrdung (bei langeranhal-
tendem Szenario Hilfe notwendig)

Hohe Gefahrdung (sofortige Hilfe not-
wendig)

Haushalt reinigen

AulRer Haus gehen

Kein Unterstitzungsbedarf

Sich im Haus bewegen

Ins Bett legen, aufstehen oder auf
Stuhl setzen, aufstehen

Eigene Mabhlzeiten zubereiten

Mabhlzeiten und Getranke zu sich neh-
men

Medikamente richten und einnehmen

Toilette benutzen (oder einen Nacht-
stuhl)

Lebensmittel und Getranke kaufen

Ankleiden oder ausziehen

Dieser Heuristik folgend wurden die Befragten
den drei Gruppen geringe, mittlere und hohe
Gefahrdung zugeordnet. Abbildung 8 gibt die
Anzahl der Personen getrennt nach den drei Un-
tersuchungsgruppen wieder. Insgesamt liegt bei
einem Viertel der 20 (25,0%) der Befragten keine
beziehungsweise eine geringe Gefahrdung vor.
Zu dieser Gruppe gehoren, neben den elf Perso-
nen ohne Unterstiitzungsbedarf, acht (27,6%)
hilfe- und eine (2,5%) pflegebediirftige Person.
Zu der Personengruppe mit einer mittleren Ge-
fahrdung gehoren zwolf (41,4%) Hilfe- und 13
(32,5%) Pflegebediirftige. Stark gefahrdet sind
neun (31,0%) Personen mit Hilfebedarf und 26
(65,0%) mit Pflegebedarf. Erwartungsgemal ist

der Anteil der hoch gefdahrdeten Personen unter
den Pflegebedirftigen am hochsten. Gleichzeitig
gibt es jedoch auch Menschen mit einem amtlich
anerkannten Pflegebedarf, welche im Szenario
einer mittleren oder einer geringen Gefahrdung
ausgesetzt sind. Demgegeniiber gibt es hilfsbe-
dirftige Personen ohne amtlich anerkannten
Pflegegrad, welche aufgrund ihres Unterstit-
zungsbedarfes als mittel oder hoch gefdahrdet
angesehen werden konnen. Somit kann zu-
nachst festgestellt werden, dass der amtliche
Pflegegrad keine pauschalen Riickschliisse auf
das Gefahrdungspotential einzelner Personen
zul3sst.

Gefahrdungspotential

M keine/geringe Gefdhrdung

65,0%

32,5%

2,5%

Pflegediirftig

H mittlere Gefahrdung

M hohe Gefahrdung

41,4%

0,
27.6% 31,0%

Hilfebedurftig

Abbildung 8: Gefahrdungspotential der Hilfe- und Pflegebedirftigen (in Prozent)
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Zur Einschatzung der Bedarfslage wurde neben
den Tatigkeiten, bei denen die Hilfe- und Pflege-
bedirftigen Unterstltzung bendtigen, auch die
Haufigkeit der notwendigen Hilfe herangezo-
gen. Wie in Abbildung 9 ersichtlich sind 28 (70,0
%) der befragten Pflegebedirftigen taglich und
zusatzliche acht (20,0%) Personen mehrmals

wochentlich auf Hilfe angewiesen. Aber auch un-
ter den hilfebedirftigen Menschen bendtigen
ein Drittel (10; 34,5%) taglich und vier (13,8%)
mehrmals woéchentlich Unterstiitzung bei der
Bewiltigung ihres Alltags. Fir alle diese Perso-
nen kann ein Ausbleiben der Unterstltzungsleis-
tungen aufgrund der Folgen eines Wintersturms
schwerwiegende Folgen haben.

Wie haufig benotigen Sie Hilfe?

H Nie / Keine Angabe M Seltener

Pflegediirftig 2“ 20,0%

M Einmal wochentlich

Mehrmals wochentlich B Taglich

Abbildung 9: Haufigkeit der benotigten Hilfe der Hilfe- und Pflegebedirftigen (in Prozent)

Da das in der Studie interessierende Szenario
,Wintersturm® mit einem Stromausfall einher-
geht, wurde im Rahmen der Befragung auch er-
hoben, welche strombetriebenen Geratschaf-
ten zur Alltagsbewaltigung genutzt werden. Da
entsprechende Gerate auch von Personen ohne
Unterstiitzungsbedarf benotigt werden kdénnen,
beziehen sich die folgenden Angaben auf die Ge-
samtstichprobe (,,Zu Pflegende” und , Pflegende
Angehorige”) inkl. der Gruppe ,Kein Unterstlt-
zungsbedarf”. Wie Abbildung 10 zeigt, verwen-
den 33 (41,3%) Personen ein Notrufsystem. Bei

15 (18,8%) besteht ein barrierefreier Zugang zur
Wohnung und 14 (17,5 %) verfliigen Gber ein
Pflegebett oder Patientenlifter. Nur eine (1,3%)
befragte Person nutzt einen Infusiomat bezie-
hungsweise einen Perfusor. Mit Ausnahme eines
Pflegebettes beziehungsweise Patientenlifters,
welche iberwiegend von Pflegebediirftigen ge-
nutzt werden, bestehen zwischen den drei Un-
tersuchungsgruppen keine nennenswerten Un-
terschiede.

Benotigte Geratschaften

W Hilfebedurftig

B Pflegediirftig

H Kein Unterstiitzungsbedarf

Notrufsystem | ———
Barrierefreier Zugang | SHENENENSENNNNNT
Pflegebett/Patientenlifter [N

Sonstige (Elektrorolli, Inhalator)  [JZIIE

Infusiomat/Perfusor Gl

Abbildung 10: Zur Bewaltigung des Alltags genutzte Geratschaften der Hilfe- und Pflegebedurftigen (Haufigkeit)
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Einflussvariablen

Auch beim Unterstiitzungsbedarf wurde nach
Zusammenhangen beziehungsweise Unterschie-
den in Abhangigkeit von soziodemografischen
Variablen gesucht. Dabei war der Einfluss von Al-
ter und Geschlecht wie schon bei der Pflegebe-
dirftigkeit zu vernachlassigen. Es fand sich je-
doch ein positiver Zusammenhang zwischen
dem Unterstiitzungsbedarf und der Anzahl der
Personen im Haushalt. So steigt die Anzahl der
im Haushalt lebenden Personen mit der Anzahl
der Alltagshandlungen, bei denen Hilfe bendtigt
wird (r=,331%*), mit dem Gefahrdungspotential
(r=,347**) und der Haufigkeit der benotigten
Hilfe (r=,285*). Gleichzeitig verorten sich die
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Personen mit einem hoheren Unterstiitzungsbe-
darf in der Gesellschaft (siehe Anhang C) tenden-
ziell weiter unten (Anzahl Alltagshandlungen r=-
,464**; Gefahrdungspotenzial r=-,291*). Haufi-
ger im Eigentum und nicht zur Miete leben Per-
sonen mit hohem Unterstitzungsbedarf (Anzahl
Tatigkeiten: x2 (20, N = 59) = 54,749, p = .000;
Gefahrdungspotential: x2 (4, N=62) =12,991, p
= .011) und Personen ohne barrierefreien Zu-
gang (x2 (2, N=61) = 8,936, p = .011). Personen
mit einem hoheren Gefahrdungspotential haben
tendenziell ein hoheres Haushaltsnettoeinkom-
men zur Verfligung (r=,325). Interessant ist
auch, dass ein negativer Zusammenhang zwi-
schen dem Nutzen eines Notrufsystems und der
Anzahl der Personen im Haushalt (r=-,264*) be-

17

steht.

Zusammenfassung

» Die Halfte der untersuchten Personen waren pflegebedirftig und mehr als ein Drittel hilfebe-
diirftig. Die Tatigkeiten, bei denen Hilfe bendtigt werden, umfassten ein weites Spektrum. Bei
annahernd der Halfte der Hilfe- und Pflegebediirftigen lag ein hohes Gefahrdungspotential vor,
das heiRt sie kdnnen mindestens eine lebenswichtige Tatigkeit nicht ohne Unterstiitzung aus-
flihren, was sie im Falle einer Extremsituation besonders gefdhrdet.

» Aufgrund des hohen Unterstiitzungsbedarfs der Befragten bendtigen die meisten Hilfe- und
Pflegebedirftigen taglich oder mehrmals wdchentlich Hilfe. Ein Ausbleiben der Unterstiitzung
in Extremsituationen kann fiir diese Personen schwerwiegende Folgen haben.

> Erwartungsgemal zeigt sich ein hoherer Unterstiitzungsbedarf bei den pflegebedirftigen im
Vergleich zu den hilfebedirftigen Menschen. Nichtsdestotrotz gibt es auch unter den Hilfebe-
diirftigen Personen, bei denen ein erhdhter Unterstiitzungsbedarf beziehungsweise ein hohes
Gefahrdungspotential vorliegt. Gleichzeitig liegt bei einigen Pflegebedirftigen ein geringer Un-
terstitzungsbedarf bzw. ein geringes Gefahrdungspotential vor.

> Einige milieu-bestimmende Variablen scheinen in Zusammenhang mit dem Unterstitzungsbe-
darf zu stehen. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass eher die Personen im eigenen Haushalt
verbleiben und ambulant gepflegt werden (kdnnen), welche lGber die entsprechenden (z.B. 6ko-
nomischen) Ressourcen verfiigen. Die hier ermittelten Zusammenhange kénnen nur einen ers-
ten Hinweis auf Bedingungsvariablen geben, welche im Rahmen der im Anschluss durchgefiihr-
ten deutschlandweiten reprasentativen Studie naher untersucht werden missen.
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Ressourcen im Alltag

Fir die Bewertung der Pflegesituation einer Per-
son ist nicht nur entscheidend, wie stark der Un-
terstiitzungsbedarf ist, sondern auch auf welche
Ressourcen die jeweilige Person im Alltag bauen
kann. Von entscheidender Bedeutung ist dabei
das pflegerische Unterstiitzungsnetzwerk, also
welche und wie viele Personen zur Unterstut-
zung zur Verfligung stehen. Daneben sind auch
das soziale und emotionale Netzwerk sowie der
innere Zusammenhalt unter den Nachbarn (sozi-
ale Kohésion), der Kontakt zu anderen Men-
schen (z.B. wahrend der Freizeit) und die Selbst-
wirksamkeit wichtig. Auf diese Punkte wird fol-
gend ndher eingegangen. Andere Kapitalien, wie
O0konomisches und kulturelles Kapital, spielen
ebenfalls eine Rolle und wurden bereits bei der
Stichprobenbeschreibung diskutiert.

Pflegerisches Netzwerk

Betrachtet man zunachst die Anzahl der zur Ver-
fligung stehenden und unterstiitzenden Perso-
nen, erkennt man, dass alle in unsere Untersu-
chung einbezogenen Hilfe- und Pflegebediirfti-
gen von mindestens einer Person Hilfe erhalten,
wobei acht von zehn (55; 80,0%) von bis zu drei
Personen unterstiitzt werden. Dabei sind deutli-
che Unterschiede zwischen den hilfe- und den
pflegebedirftigen Personen auszumachen (Ab-
bildung 11), wobei den Pflegebedirftigen ten-
denziell ein groReres Unterstltzungsnetzwerk
zur Verfligung steht. So erhalten beispielsweise
mehr als ein Drittel (14; 35,9%) der pflegebe-
dirftigen und nur ein Viertel (7; 25,9%) der hil-
febedirftigen Personen von drei Personen Hilfe.
Mit zwei Ausnahmen werden nur die Personen
mit einem amtlich anerkannten Pflegegrad von
mehr als drei Personen unterstitzt.

Anzahl der unterstitzenden Personen

m Pflegebedirftig

37,0%

35,9%

29,6%

25,6% 5,9%
15,4%
2 3

4

W Hilfebedurftig

7,4%
5,1%
- 2'6%
5 6 7

Abbildung 11: Anzahl der unterstiitzenden Personen der Hilfe- und Pflegebedirftigen (in Prozent)
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Von besonderem Interesse ist, wie sich die Pfle-
gearrangements gestalten (siehe Abbildung 12).
Wie auch in anderen Studien (Blinkert/ Klie
1999; Schneekloth 2006, 2008; Schneekloth/Le-
ven 2003; TNS Infratest 2011; ZQP 2013) gezeigt
werden konnte, wird die iberwiegende Mehr-
heit (58; 84,1%) der in der hier vorgestellten Stu-
die untersuchten Hilfe- und Pflegebediirftigen
privat gepflegt, also von Verwandten, Bekann-
ten oder Nachbarn. Davon werden 32 (46,4%)
ausschlieBlich privat gepflegt, wobei 17 (24,6%)
zusatzlich selbstfinanzierte Hilfe oder Unterstiit-
zung durch soziale Einrichtungen oder Vereine
haben. Bei 26 (37,7%) liegt ein Pflegemix vor, das
heilt die Personen werden sowohl durch das
private Netzwerk, als auch vom Pflegedienst un-
terstiitzt. Schneekloth (Schneekloth 2006, 2008)
berichtet deutschlandweit von einem geringe-
ren Pflegemixanteil und einem hoheren Anteil
ausschlieBlich privat gepflegter Personen. Die
Abweichungen kdénnen durch die Akquise tber
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ambulante Pflegedienste begriindet sein. Eine
Minderheit (8; 11,6%) greifen nicht auf private
Hilfen, sondern auf den Pflegedienst und / oder
andere bezahlte Kréfte zuriick®. Diese Personen
konnten in Extremsituationen gefahrdet sein,
wenn es den nichtfamilidgren Personen aufgrund
der Bedingungen nicht moglich ist, zu den zu
Pflegenden zu gelangen.

Die Pflegearrangements der Hilfebedirftigen
unterscheiden sich von denen der Pflegebediirf-
tigen signifikant (x2 (3, N = 66) = 15,761, p =
,001). So Uberwiegt bei den pflegebedirftigen
Personen der Pflegemix (59,0%). Hilfebedirftige
hingegen werden vorrangig ausschlielRlich durch
private Akteure (70,3%) unterstitzt. Beiihnen ist
aber auch der Anteil der nicht privaten Hilfe ho-
her (18,5%) als bei den pflegebedirftigen Perso-
nen.

Pflegearrangements

m ausschlieRBlich privat m ausschlieBlich privat, inkl. bezahlte Helfer m Pflegemix m nicht privat (Pflegedient, private Helfer)

59,00% 7,70%

Abbildung 12: Pflegearrangements der Hilfe- und Pflegebedurftigen (in Prozent)

Abbildung 13 stellt zuséatzlich dar, von wem die
Hilfe- und Pflegebedirftigen unterstiitzt wer-
den. In Abbildung 14 ist zusatzlich veranschau-
licht, welche Tatigkeiten von den Helfenden
Ubernommen werden. Wie ersichtlich werden
die Hilfe- und Pflegebedirftigen am haufigsten
von den (Schwieger-)Kindern, bezahlten Hel-
fer*innen und dem Pflegedienst unterstitzt. So

6 Zwei Personen machten zum pflegerischen Unterstiit-
zungsnetzwerk keine Angaben. Eine Person erhielt nach ei-
genen Angaben nur Unterstiitzung durch technische Gerat-
schaften.

erhélt ca. die Halfte (39; 50,7 %) der von uns be-
fragten Personen mit Unterstitzungsbedarf im
Alltag von ihren (Schwieger-)Kindern Hilfe, wo-
bei der diesbezligliche Anteil unter den Pflege-
bediirftigen (68,4 %) hoher ist als unter den Hil-
febedirftigen (46,4 %). Die Bandbreite der Tatig-
keiten, bei denen die Kinder oder Schwiegerkin-
der unterstiitzen, umfasst alle Bereiche. Am
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haufigsten werden jedoch Lebensmittel und Ge-
tranke flr die Bedirftigen gekauft.

Vier von Zehn (29; 41,4%) Hilfe- und Pflegebe-
dirftige werden durch bezahlte Helfer, welche
nicht zu einer anderen aufgelisteten Personen-
gruppe gehoren, ibernommen. Diese Hilfe wird

von 55,2% der Hilfebedirftigen, aber nur von
33,3% der Pflegebediirftigen in Anspruch ge-
nommen. Abbildung 14 verdeutlicht, dass diese
Helfer*innen hauptsachlich den Haushalt reini-
gen. Sie kommen aber auch beim Kaufen von Le-
bensmitteln und Getrdanken und beim Zuberei-
ten von Mabhlzeiten zum Einsatz.

Unterstlitzende Personen

B Pflegebedirftig

(Schwieger-)Kinder
Andere bezahlte Helfer
Pflegedienst
(Ehe-)Partner

Freunde / Bekannte

Nachbarn
Andere Verwandte
Enkelkinder

soziale Einrichtungen, Vereine

Geschwister

H Hilfebedurftig

Abbildung 13: Unterstlitzende Personen der Hilfe- und Pflegebedirftigen (in Prozent)

Auch der Pflegedienst spielt fir 31 (44,3%) Per-
sonen mit einem Hilfe- oder Pflegebedarf eine
Rolle. Der Pflegedienst kommt bei fast zwei Drit-
tel (64,1%) der Pflegebedirftigen zum Einsatz;
bei den Hilfebediirftigen jedoch nur bei gut ei-
nem Finftel (21,4%). Der Pflegedienst unter-
stutzt bei einer Vielzahl von Tatigkeiten; neben
dem Reinigen des Haushaltes gehdren dazu auch
das Ankleiden bzw. Ausziehen, das Richten und
Verabreichen von Medikamenten und das Zube-
reiten von Mabhlzeiten.

16 (22,5%) Personen werden von lhren (Ehe-)
Partnern unterstitzt. Der Unterschied zwischen
den Hilfe- und Pflegebedirftigen ist auch hier
deutlich. So erhalten vier von zehn (14; 40,0%)
Pflegebedirftige Unterstiitzung von dem Part-
ner oder der Partnerin. Bei den Hilfebeddrftigen
trifft dies auf eine Minderheit zu (2; 8,0%). Das
Unterstiitzungsprofil, also die Handlungen, bei
denen unterstiitzt wird, der (Ehe-)Partner*innen
dhnelt dem der (Schwieger-)Kinder. Sie Gberneh-
men also eine Vielzahl von Aufgaben. Auffillig
ist, dass die (Ehe-)Partner*innen eine groRe
Menge der Aufgaben Gbernehmen.

Bedarfe und Ressourcen Hilfe- und Pflegebedrftiger
im Alltag und in Extremsituationen
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Unterstlitzungsleistungen der unterstiitzenden Personen

B Eigene Mahlzeiten zubereiten (N=25)
B Mabhlzeiten und Getranke zu sich nehmen (N=5)
B Medikamente richten und einnehmen (N=31)

Ankleiden oder ausziehen (N=28)

M Toilette benutzen (oder einen Nachtstuhl) (N=10)
M Ins Bett legen, aufstehen oder auf Stuhl setzen, aufstehen (N=12)

M Haushalt reinigen (N=60)

M Sich im Haus bewegen (N=20)

W AuBer Haus gehen (N=34)

H Lebensmittel und Getranke kaufen (N=51)

(schwiegerinder - DGR

(Ehe-)Partner [ EHIINENN 10

Andere bezahit. Helfer SIS N

Pflegedienst SS9

Technische Hifsmite! - B

Freunde / Bekannte lIZ-
Enkelkinder _

Nachbarn l1-
Andere Verwandte I-
soziale Einrichtungen, Vereine I
Sonstige -
Niemand I-

Abbildung 14: Unterstltzungsleistungen der unterstiitzenden Personen (Haufigkeit)

Deutlich weniger Menschen erhalten Unterstiit-
zung von Freunden oder Bekannten und von
Nachbarn. Sowohl Freunde und Bekannte (14;
20,0%), als auch Nachbarn (13; 18,6%) kommen
bei ca. jedem flinften Hilfe- und Pflegebeddirfti-
gen unterstiitzend zum Einsatz. Diese beiden
Personengruppen werden von den Hilfe- und
den Pflegebediirftigen anndhernd gleich haufig
zur Pflege herangezogen, obwohl die Freunde
und Bekannten mehr und auch vielfaltigere Auf-
gaben Gbernehmen als die Nachbarn.

Eine untergeordnete Rolle scheinen in der Ge-
samtheit Geschwister, Enkelkinder und andere
Verwandte sowie soziale Einrichtungen bei der
Versorgung der Hilfe- und Pflegebedirftigen zu
spielen. Bei etwas mehr als jedem Zehnten hel-
fen die Enkelkinder (9; 12,8%) beziehungsweise
andere Verwandte (9; 12,8%). Die Wenigsten er-
halten Unterstiitzung von ihren Geschwistern
(3; 4,3%) oder von sozialen Einrichtungen bezie-
hungsweise Vereinen (4; 5,7%), wobei diese bei-
den Personengruppen ausschlieflich Pflegebe-
dirftigen helfen.
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Das in KOPHIS betrachtete Szenario , Winter-
sturm” hat zur Folge, dass die Infrastrukturen
teilweise zusammenbrechen und somit das Er-
reichen von Personen erschwert wird. Fir die
Versorgung der Hilfe- und Pflegebedurftigen ist
es deshalb wichtig zu wissen, wie weit entfernt
die unterstiitzenden Personen leben. Wie Abbil-
dung 15 zeigt, lebt ca. zwei Drittel (55; 68,8%)
der Helfenden entweder im selben Haushalt be-
ziehungsweise Haus oder im gleichen Stadytteil.
Insbesondere viele (65,0%) Pflegebediirftige ha-
ben helfende Personen im Haus. Bei den Hilfe-
bedurftigen trifft dies nur auf ein Drittel (34,5%)
zu. Ein Funftel (20,0%) der Pflegebedirftigen
und mehr als ein Drittel (37,9%) kann ebenfalls

auf Unterstiitzung von Personen zahlen, welche
im gleichen Stadtteil wohnhaft sind. Diese raum-
liche Nahe der Helfenden erleichtert eine Sicher-
stellung der Versorgung der Hilfe- und Pflegebe-
dirftigen bei Katastrophen. Gleichzeitig gibt es
jedoch Menschen mit Unterstiitzungsbedarf, bei
denen die Hilfe rdumlich nicht nah ist. So woh-
nen die Helfenden von vier (13,8%) Hilfebediirf-
tigen in einem anderen Stadtteil. Bei den Pflege-
bedirftigen erhalten drei (7,5%) Hilfe von Perso-
nen eines anderen Stadtteiles und eine (2,5%)
Person sogar von auBerhalb der Stadt Willich.
Diese Personen kénnten daher in Extremsituati-
onen besonders gefahrdet sein.

Wo wohnt die nachste Person, die im Alltag unterstitzt?

M Im selben Haushalt/Haus
M In einem anderen Stadtteil
B Weiter weg

B Im gleichen Stadtteil
AuBerhalb von Stadt Willich, innerhalb von 2 Stunden
M keine Angabe

— ¥

Abbildung 15: Raumliche Ndhe der unterstiitzenden Person (in Prozent)

Gefragt nach der Haushaltszusammensetzung
gaben mehr als die Halfte der untersuchten Per-
sonen (53,3%) an, allein zu leben. Dahingegen le-
ben mit ihrem Partner oder ihrer Partnerin, aber
ohne Kinder 18,7% und zusatzlich mit ihren Kin-
dern 4,0% zusammen. Der Anteil derjenigen, die
in einer Wohngemeinschaft oder im Betreuten
Wohnen leben, betragt 8,0%. 9,3% wohnen bei
ihren Kindern. Bei 6,3% gestaltet sich die Wohn-
form anders, diese Personen leben entweder
mit einer bezahlten Helferin bzw. einer Haus-
haltskraft oder mit anderen Verwandten (z.B.
Enkelkind, Nichte) zusammen.

Wie in Abbildung 16 zu erkennen, zeigen sich
tendenziell, wenn auch nicht signifikante, Unter-
schiede in der Wohnform zwischen den drei Per-
sonengruppen. So ist der Anteil der Alleinleben-
den unter den Pflegebedirftigen mit 41,7% am
geringsten und bei den Personen ohne Unter-
stltzungsbedarf am hochsten (81,8%). Auch le-
ben pflegebediirftige Personen in unserer Befra-
gungim Vergleich zu Personen ohne Pflege- oder
Unterstiitzungsbedarf haufiger mit ihrem Part-
ner bzw. ihrer Partnerin zusammen. Trotzdem
lebt ein grolRer Teil der Hilfe- und Pflegebediirf-
tigen allein, was sie bei Extremsituationen, wie
dem Szenario Wintersturm, besonders anfallig
macht.
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Haushaltszusammensetzung

M Ich lebe allein
Ich lebe mit Partner/in und Kindern
M Ich lebe bei meinen Kindern

57,1%
41,7%
30,6%
I 5,6% 5, GA . 5 6% 7% 3 6o
[ |
Pflegeduerftig

Hilfebeduerftig

® Ich lebe mit Partner/in, aber ohne Kinder
Ich lebe in einer Wohngemeinschaft / Betreutem Wohnen
M Ich lebe anders, namlich

81,8%

14,3%,

10.7% 194 9,1% 9,1%

. e - 0,0% 0,0% 0,0% -

Kein Unterstuetzungsbedarf

Abbildung 16: Haushaltszusammensetzung der Untersuchungsgruppen (in Prozent)

Einflussvariablen

Anders als bei den Unterstiitzungsbedarfen spie-
len die soziodemografischen Variablen bei der
Zusammensetzung des pflegerischen Unterstiit-
zungsnetzwerkes eine wichtige Rolle. So sind
beispielsweise Personen, welche von ihren (Ehe-
)Partner*innen gepflegt werden, haufig vorwie-
gend mannlich (x2 (1, N = 63) = 4,495, p = ,034);
sie leben eher in Zweipersonenhaushalten (x2
(2, N=62) =24,778, p =,000) und haben ein ho-
heres Haushaltsnettoeinkommen (r=,577*%).
Die Wahrscheinlichkeit von anderen Verwand-
ten oder bezahlten Helfer*innen gepflegt zu
werden, steigt mit Zunahme des Ausbildungs-
und Berufsabschlusses (r=,315%*; r=,393**). Pfle-
gedienste und soziale Einrichtungen werden e-
her zur Unterstitzung herangezogen, wenn die
Mitter der zu Pflegenden einen héheren Ausbil-
dungsabschluss haben (r=,339%; r=,450**). Von
Freunden und Bekannten sowie von sozialen
Einrichtungen und Vereinen werden vorwiegend
jungere Personen gepflegt (r=-,296%*; r=-,308%*)
und Personen, welche Sozialhilfe erhalten (x2 (1,
N=59)=11,848, p=,001; x2 (1, N=59)=6,119,
p = ,013). Die NetzwerkgroRe steht in Zusam-
menhang mit dem Geschlecht der gepflegten
Personen (x2 (6, N = 61) = 13,060, p = ,042). So

werden Frauen (iberwiegend entweder von nur
einer Person oder mehr als flinf gepflegt. Man-
ner hingegen werden tUberwiegend von zwei o-

der 4 Personen unterstitzt.

Auch zwischen dem Unterstiitzungsbedarf und
dem Unterstiitzungsnetzwerk bestehen Zusam-
menhdnge. Allgemein gesprochen steht einem
hoheren Unterstiitzungsbedarf ein groReres Un-
terstiitzungsnetzwerk gegeniiber. So steigt mit
der Anzahl der Tatigkeiten bei denen Hilfe not-
wendig ist, auch die Anzahl der unterstiitzenden
Personen (r=,608**). Gleiches gilt fir das Ge-
fahrdungspotential (r=,637**) und die Haufig-
keit der bendtigten Hilfe (r=,571**). Auch hier
findet sich ein positiver Zusammenhang mit der
Anzahl der helfenden Personen. Ein dhnlich ge-
richteter Zusammenhang findet sich auch zwi-
schen den Unterstiitzungsbedarfen und der
Wohnortndhe der helfenden Person. Die unter-
stitzende(n) Person(en) wohnt(en) beispiels-
weise naher, je haufiger die Personen Hilfe brau-

chen (r=,611*%).
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Objektive Vulnerabilitdt

Hilfe- und pflegebedirftige Menschen mit ei-
nem robusten Unterstltzungsnetzwerk kénnen
darauf vermutlich auch in Extremsituationen zu-
rickgreifen. Menschen mit einem Unterstit-
zungsbedarf sind in Extremsituationen also nicht
per se als besonders vulnerabel einzustufen.
Eine Bewertung der Vulnerabilitdt und Resilienz
muss immer auch in Abhangigkeit des ihnen zur
Verfligung stehenden Hilfsnetzwerkes erfolgen.

Abbildung 17 stellt einen Versuch dar, diesen Zu-
sammenhang fiir die untersuchten Personen

darzustellen und , objektiv” vulnerable Personen
zu identifizieren. Dazu wurde die Hohe des Un-
terstiitzungsbedarfes” und die Anfilligkeit des
Unterstlitzungsnetzwerkes® fir jede hilfe- und
pflegebedirftige Person ermittelt und auf dieser
Basis eine Zuordnung zu objektiv vulnerablen
Gruppen vorgenommen. Diese Bestimmung der
Vulnerabilitdt der hilfe- und pflegebedirftigen
Personen anhand objektiver Kriterien erleichtert
nachfolgende Analysen zur subjektiv wahrge-
nommenen Gefdhrdung sowie der Bedarfe und
Ressourcen in Extremsituationen.

N anfallig gering vulnerabel hoch vulnerabel

2 (20) (17)

)]

€«

S = . hoch vulnerabel hoch vulnerabel

N mittel

E (6) (12)

%]

3] : :

= bust gering vulnerabel gering vulnerabel

) robus (1) (11)
gering punktuell umfassend

Unterstlitzungsbedarf

Abbildung 17: Objektive Einschatzung der Vulnerabilitdat anhand des Bedarfs und des Netzwerkes im Alltag

(Haufigkeit in Stichprobe)

Wie schon oben beschrieben, zeigt sich auch in
der Abbildung 17 der positive Zusammenhang
zwischen dem Unterstitzungsbedarf und dem
zur Verfugung stehenden Netzwerk. Davon ab-
gesehen kénnen aber auch Personen identifi-
ziert werden, welche einen umfassenden Unter-
stitzungsbedarf und gleichzeitig ein anfalliges
Unterstiitzungsnetzwerk aufweisen (11; 14,1%).
Diese Personen kénnen als hdchst vulnerabel
angesehen werden.

7 Die Zuordnung zur Héhe des Unterstitzungsbedarfes er-
folgte anhand der Anzahl der Tatigkeiten, bei deren Ausfih-
rung Hilfe bendtigt werden und anhand des Gefahrdungs-
potentials.

Einflussvariablen

Bezliglich der soziodemografischen Variablen
zeigte sich, dass sich die Befragten mit steigen-
der objektiven Vulnerabilitdt eher weiter unten
in der Gesellschaft verorten (r=-,277*), obwohl
sie (iber ein hoheres Einkommen verfligen
(r=,355%*). Auch haben die hoch und hochst vul-
nerablen Personen tendenziell eher einen Mig-
rationshintergrund (x2 (6, N = 60) = 12,879, p =
,045).

8 Die Bewertung des Unterstiitzungsnetzwerkes erfolgte
anhand der Anzahl und der Wohnortndhe der zur Verfu-
gung stehenden helfenden Personen sowie der Haushalts-
zusammensetzung der Hilfe- und Pflegebedirftigen Perso-
nen.
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Da der Unterstiitzungsbedarf und das pflegeri-
sche Unterstiitzungsnetzwerk zur Identifikation
der objektiven Vulnerabilitdt herangezogen wur-
den, wurde diesbeziiglich nicht nach Zusammen-
hdngen bzw. Unterschieden geschaut.

Bewertung des
Unterstiitzungsumfangs

Fur die Studie war auch von Interesse, ob fir die
Befragten der Umfang der pflegerischen und
hauswirtschaftlichen Hilfe angemessen ist®. Da-
nach gefragt, gab die Mehrzahl, ndmlich 29
(80,6%) der Pflegebediirftigen und 18 (66,7%)
der Hilfebeddrftigen an, dass die Unterstitzung,
die sie im Alltag erhalten, ausreichend sei.
Nichtsdestotrotz ist fir ein Finftel (7; 19,4 %)
der pflegebedirftigen und fir ein Drittel (9; 33,3
%) der hilfebedlirftigen Personen die erhaltene
Hilfe unzureichend. Hier wird also schon im All-
tag ein Versorgungsdefizit wahrgenommen, wel-
ches sich in Extremsituationen potenzieren
kann.

Einflussvariablen

Bezliglich der soziodemografischen Variablen
zeigte sich, dass der Unterstlitzungsumfang in
Abhangigkeit vom Alter unterschiedlich wahrge-
nommen wird (x2 (4, N = 53) = 9,945, p = ,041).
So empfinden die Giber 80-Jahrigen die Unter-
stitzung tendenziell eher als ausreichend, die
unter 80-Jahrigen eher nicht. Daneben wird die
erhaltene Hilfe eher von den Personen als aus-
reichend empfunden, welche sich selbst eher
oben in der Gesellschaft verorten (r=,359*) und
denen eine groRere Wohnung zur Verfligung
steht (r=,289*). Auch sind eher die Personen mit
dem Unterstiitzungsumfang zufrieden, die je-
manden haben, der ihnen in Pflegeangelegen-
heiten Rat geben kann (r=,316%*).

Soziales und emotionales

° Die Gruppe ,,Zu Pflegende” wurde um eine Selbsteinschét-
zung gebeten. Die ,,Pflegenden Angehorigen” schatzten die
Angemessenheit der Hilfe fiir ihre gepflegten Verwandten
ein.
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Unterstiitzungsnetzwerk

Das soziale Kapital ist eine wichtige Ressource im
Alltag und in Krisensituationen. Neben dem pfle-
gerischen Unterstltzungsnetzwerk der Perso-
nen (siehe oben) ist das soziale Kapital auch
durch das soziale und emotionale Unterstiit-
zungsnetzwerk, die soziale Kohasion und das En-
gagement bestimmt. Im Folgenden werden nur
die Angaben der Selbsteinschatzungen der Stich-
probe ,Zu Pflegende” vorgestellt.

Das soziale und emotionale Unterstiitzungsnetz-
werk ist bei den meisten Befragten ausgepragt
(Abbildung 18). So haben im Schnitt acht von
zehn Befragten® Personen, denen sie sich ver-
bunden fiihlen (82,3%), Freunde oder Angeho-
rige, die sie einfach mal umarmen (82,0%) oder
jemanden, an den sie sich mit alltdglichen Prob-
lemen wenden konnen (79,0%). Drei Viertel
(75,4%) der Befragten konnen sich bei Bedarf et-
was bei ihren Freunden oder Nachbarn auslei-
hen. Die Mehrzahl der Befragten gibt auch an,
dass es Menschen gibt, die Freud und Leid mit
ihnen teilen (72,9%) beziehungsweise, dass sie
jemanden haben, der ihnen in Pflegeangelegen-
heiten Rat geben kann (65,0%). Auch fiihlen sich
zwei Drittel (66,1%) der Befragten nicht oft im
Stich gelassen. Trotzdem fehlt einem Drittel
(32,2%) der Befragten eine richtig gute Freundin
oder ein richtig guter Freund. Gleichzeitig hat
fast ein Viertel (23,3%) der an der Befragung teil-
genommenen niemanden, der ihnen bei Pflege-
angelegenheiten Rat geben kann. Auch gibt es
Befragte, die niemanden haben, der Freud und
Leid mit ihnen teilt (15,3%), die sich nicht ohne
Probleme etwas von Ihren Freunden oder Nach-
barn ausleihen kénnen (12,3%), an den sie sich
mit alltéglichen Problemen wenden kdénnen
(11,3%), die niemanden haben, denen sie sich
verbunden fihlen (9,7%) oder die sie einfach
mal umarmen (6,6%).

10 An dieser Stelle werden auch die Angaben der Personen
mit aufgefiihrt, die keinen Unterstiitzungsbedarf haben.
Bei signifikanten Unterschieden zwischen den Gruppen
wird darauf explizit eingegangen.
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Soziales und emotionales Unterstlitzungsnetzwerk

B Trifft nicht zu

Ich habe immer jemanden, an den ich mich mit
alltaglichen Problemen wenden kann. (N=62)

Bei Bedarf kann ich mir ohne Probleme bei Freunden
oder Nachbarn etwas ausleihen. (N=57)

Ich habe jemanden, der mir in
Pflegeangelegenheiten Rat geben kann. (N=60)

Ich habe Personen, denen ich mich sehr verbunden
fahle. (N=62)

Ich habe Freunde / Angehdrige, die mich einfach mal
umarmen. (N=61)

Es gibt Menschen, die Freud und Leid mit mir teilen.
(N=59)

Mir fehlt eine richtig gute Freundin / ein richtig guter
Freund. (N=59)

Oft fuihle ich mich im Stich gelassen. (N=62)

W Teils/teils

W Trifft zu

Bedarfe und Ressourcen Hilfe- und Pflegebedrftiger
im Alltag und in Extremsituationen

Abbildung 18: Soziales und emotionales Unterstiitzungsnetzwerk (in Prozent)

Einflussvariablen

Beim Einfluss der soziodemografischen Daten
auf das soziale und emotionale Unterstiitzungs-
netzwerk scheinen das kulturelle und 6konomi-
sche Kapital eine wichtige Rolle zu spielen. So
wird allgemein gesagt, das emotionale und sozi-
ale Netzwerk positiver eingeschatzt, je geringer
der eigene Ausbildungs- und Berufsabschluss
und der des Vaters ist, wobei insbesondere die
Personen mit einer Lehre das Unterstiitzungs-
netzwerk positiv beschreiben. Das trifft z.B. zu
auf die Aussagen ,Mir fehlt eine richtig gute
Freundin / ein richtig guter Freund” (eigener Ab-
schluss: x2 (15, N = 54) = 31,152, p = ,008), ,Es
gibt Menschen, die Freud und Leid mit mir tei-
len“ (eigener Abschluss: x2 (10, N = 54) = 24,098,
p =,007), ,Ich habe Freunde / Angehorige, die
mich einfach mal umarmen“ (eigener Abschluss:

X2 (10, N = 56) = 21,818, p =,016; Abschluss des
Vaters x2 (10, N =48) = 24,070, p =,007) und ,,Bei
Bedarf kann ich mir ohne Probleme bei Freun-
den oder Nachbarn etwas ausleihen” (eigener
Abschluss: x2 (10, N = 53) = 29,456, p =,001; Ab-
schluss des Vaters: x2 (8, N = 45) = 19,832, p =
,011). Ebenso steht die berufliche Stellung in ei-
nem negativen Zusammenhang mit einigen
Items des sozialen und emotionalen Netzwerks.
So steigt mit der beruflichen Stellung die Wahr-
nehmung niemanden zu haben, der bei alltagli-
chen Problemen behilflich sein kann (r=-,298%*),
denen sich die Befragten verbunden fiihlen (r=-
,330*) oder, der Freud und Leid mit ihnen teilt
(r=-,346*). Eine geringere soziale Stellung
scheint mit einer negativeren Einschatzung des
Netzwerkes einherzugehen. So sagen erwerbs-
geminderte Personen eher, dass ihnen eine rich-
tig gute Freundin oder guter Freund fehlt
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(r=,377**); Empfanger von Sozialhilfe oder Ar-
beitslosengeld Il (x2 (2, N=54) = 7,838, p =,020)
und Personen, die sich eher unten in der Gesell-
schaft verorten (x2 (6, N=57)=13,587, p=,035),
glauben eher nicht jemanden zu haben, bei dem
sie sich etwas ausleihen kdonnen. Personen, die
im Eigentum leben, geben eher an, sich etwas
ausleihen zu kénnen (x2 (4, N=57)=10,133,p =
,038). Daneben steigt mit der Anzahl der im
Haushalt lebenden Personen, die Wahrneh-
mung, sich bei alltdglichen Problemen Rat holen
zu kénnen (r=,254*) und sich mit jemanden ver-
bunden zu flhlen (r=,258%).

Die wenigen gefundenen Zusammenhange be-
ziglich des Hilfebedarfes und des sozialen und
emotionalen Netzwerkes deuten darauf hin,
dass ein hoherer Unterstiitzungsbedarf tenden-
ziell mit einer Vereinsamung einhergeht. So ge-
ben Menschen mit einem hoheren Hilfebedarf
haufiger an, dass ihnen eine richtig gute Freun-
din bzw. ein richtig guter Freund fehlt (Zusam-
menhang mit Anzahl der Tatigkeiten r=,341%,
Gefahrdungspotential r=,333*, Haufigkeit der
bendtigten Hilfe r=,346**) beziehungsweise,
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dass sie seltener in eine Begegnungsstatte ge-
hen (Zusammenhang mit Anzahl der Tatigkeiten
r=-,329*, Gefahrdungspotential r=-,369**, Hau-
figkeit der bendtigten Hilfe r=-,467**) oder et-
was mit Freunden oder Bekannten unterneh-
men (Zusammenhang mit Haufigkeit der beno-
tigten Hilfe r=-,388**). Daneben zeigte sich, dass
Hilfebediirftige seltener angeben, jemanden zu
haben, der Freud und Leid mit ihnen teilt, als die
Pflegebediirftige oder Personen ohne Unterstiit-
zungsbedarf tun (x2 (4, N=59) = 9,844, p =,043).

Sonstige Ressourcen

Auch den inneren Zusammenhalt der Menschen
im sozialen Nahraum (soziale Kohdsion) bewer-
ten die Befragten tendenziell positiv (siehe Ab-
bildung 19). Mehr als die Halfte (56,9%) gab an,
dass sich die Leute in der Nachbarschaft gegen-
seitig helfen wirden. Auch war circa die Halfte
der Ansicht, dass das Verhaltnis unter den Nach-
barn sehr gut sei (51,7%) und dass man den
Menschen in der Nachbarschaft vertrauen kann.
Etwas weniger (40,4%) glauben, dass die Men-
schen die gleichen Werte teilen.

Soziale Kohasion

B Trifft nicht zu

M Teils/teils m Trifft zu

Das Verhaltnis unter den Nachbarn ist sehr gut.
(N=58)
Die Menschen hier teilen die gleichen Werte.
(N=47)

Abbildung 19: Wahrnehmung der sozialen Kohasion der ,,Zu Pflegenden” (in Prozent)
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In Zusammenhang mit dem sozialen Kapital
stand bei der Studie zur Freizeitgestaltung im Fo-
kus, mit wem die Befragten ihre Freizeit verbrin-
gen (siehe Abbildung 20). Diese Fragen wurden
nur der Stichprobe der ,,Zu Pflegenden” gestellt.
Es fallt auf, dass mehr als die Halfte (58,3%) der
Befragten taglich ihre Freizeit allein verbringt.
Mit ihren Angehdrigen unternehmen 22,0% der

Befragten taglich und 28,8% wdchentlich etwas.
Circa die Halfte der Befragten macht wochent-
lich etwas mit Freunden und Bekannten (55,7%)
beziehungsweise geht in die Begegnungsstatte
(50,0%). Seltener gehen die Befragten in einen
Verein. Uber die Hilfte (59,6%) gehen nie in ei-
nen Verein.

Freizeitgestaltung

H Nie M Seltener

Monatlich

Woéchentlich B Taglich

Wie oft verbringen Sie Ihre Freizeit allein? (N=60) _,710,0 _

Wie oft machen Sie etwas mit lhren Angehorigen?
(N=59)

Wie oft unternehmen Sie etwas mit Freunden und
Bekannten? (N=61)

Wie oft gehen Sie in einen Verein? (z.B. Kirchen-,
Sportverein) (N=57)

Wie oft gehen Sie in die Begegnungsstatte? (N=58)

ST

Abbildung 20: Formen der Freizeitgestaltung der ,Zu Pflegenden” (in Prozent)

Zur Bewaltigung von Alltags- und Extremsituati-
onen ist die Uberzeugung eines Menschen wich-
tig, dass er diese Herausforderungen aus eigener
Kraft erfolgreich meistern kann (Selbstwirksam-
keit). Die Selbstwirksamkeitsiiberzeugung
wurde in der hier vorliegenden Studie tber drei
Items erfasst. Wie die Abbildung 21 zeigt, wissen
nach eigenen Angaben mehr als zwei Drittel
(69,6%) der ,,Zu Pflegenden”, wie sie sich in un-
erwarteten Situationen verhalten sollen. Mehr
als die Halfte (54,5%) ist auch der Uberzeugung,
dass es ihnen keine Schwierigkeit bereitet, ihre
Absichten und Ziele zu verwirklichen. Knapp die
Halfte (48,3) der Befragten sehen Schwierigkei-
ten gelassen entgegen, weil sie ihren eigenen Fa-

higkeiten vertrauen. Gleichzeitig gibt es zwi-
schen einem Fiinftel und einem Drittel der Be-
fragten, auf die diese Aussagen nur teilweise zu-
treffen. Eine Gelassenheit gegeniiber schwieri-
gen Situation aufgrund ihrer vorhandenen Fahig-
keiten fehlt 18,3% der Befragten. Auch trifft es
auf 16,4% der Befragten nicht zu, dass sie ihre
Absichten und Ziele ohne Schwierigkeiten ver-
wirklichen kénnen. Immerhin 7,1% wissen nicht,
wie sie sich in unerwarteten Situationen verhal-
ten sollen. Dieser Mangel an Selbstwirksam-
keitsliberzeugung kann bereits in Alltagssituati-
onen, aber auch in Extremsituationen, dazu fih-
ren, dass Personen Handlungen nicht ausfiihren,
obwohl sie dazu vielleicht in der Lage waren.
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Selbstwirksamkeit

Trifft nicht zu

Es bereitet mir keine Schwierigkeiten, meine
Absichten und Ziele zu verwirklichen. (N=55)

Schwierigkeiten sehe ich gelassen entgegen, weil ich
meinen Fahigkeiten vertrauen kann. (N=60)

In unerwarteten Situationen weil ich, wie ich mich
verhalten soll. (N=56)

Teils/teils Trifft zu

16,4 2811 54,5
18,3 33,3 48,3
7,1 23,2 69,6

Abbildung 21: Selbstwirksamkeitsiiberzeugungen der "Zu Pflegenden" (in Prozent)

Einflussvariablen

Die soziodemografischen Variablen scheinen in
vielfaltiger Weise die zur Verfligung stehenden
Ressourcen zu beeinflussen. So wird eine héhere
soziale Kohdsion insgesamt beispielsweise eher
von Personen beschrieben, die nicht allein leben
(x2 (35, N = 43) = 70,616, p =,000), deren Vater
eine Fachschulausbildung haben (x2 (24, N = 34)
= 56,017, p = ,000) und die bei der nachsten
Kommunalwahl wahlen gehen wiirden (x2 (7, N
= 39) = 25,297, p = ,001). Zusatzlich wird auf I-
temebene den Menschen in der Nachbarschaft
eher vertraut, wenn die Mutter eine Ausbildung
hat (x2 (6, N =33) = 13,413, p = ,037) oder wenn
die Befragten mannlich (x2 (2, N=53) = 6,537, p
=,038) sind. Das teilen gleicher Werte wird tiber-
wiegend von Menschen beschrieben, welche im
Eigentum leben (x2 (4, N=47)=16,416, p =,003)
und welche eine groRere Wohnung haben
(r=.427%*%).

Bei der Freizeitgestaltung zeigt sich beispiels-
weise, dass Befragte eher etwas mit ihren Ange-
horigen unternehmen, je héher sie sich in der
Gesellschaft verorten (r=,278*), je mehr Perso-
nen im Haushalt leben (r=,377**) und je groRer

die Wohnung ist (r=,372**). Gleichzeitig unter-
nehmen Menschen haufiger etwas mit ihren An-
gehorigen, wenn sie im Eigentum und nicht zur
Miete wohnen (x2 (8, N =59) = 16,479, p = ,036)
und wenn sie wahlen gehen wiirden (x2 (4, N =
54)=19,372, p = ,001). Menschen, die selbst (x2
(20, N =53) = 33,292, p =,031) bzw. deren Vater
(x2 (20, N = 45) = 39,029, p = ,007) eine Lehre
abgeschlossen haben, gehen nach eigenen An-
gaben ofter in die Begegnungsstatte.

Die allgemeine Uberzeugung selbstwirksam zu
sein, steigt in unserer Stichprobe mit dem Alter
(r=.453*%*). Zusatzlich glauben die Befragten e-
her ihre Absichten und Ziele verfolgen zu kon-
nen, welche sich weiter oben in der Gesellschaft
verorten (r=,295*) und deren Vater keine bzw.
eine andere Art von Ausbildung hat (x2 (10, N =
42) = 20,834, p =,02). Die Menschen, die selbst
Sozialhilfe oder Arbeitslosengeld Il beziehen,
vertrauen in der Tendenz auch ihren eigenen Fa-
higkeiten nicht (x2 (2, N = 55) = 8,389, p = ,015).

Wahrend die Unterstiitzungsbedarfe in einem
Zusammenhang mit der Robustheit des Unter-
stitzungsnetzwerkes stehen, kann ein solcher
Zusammenhang fir die anderen zur Verfligung
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stehenden und in der Befragung erhobenen Res-
sourcen nicht oder nur in geringem Mal3e gefun-
den werden. So finden sich keine Zusammen-
hdnge zwischen dem Unterstiitzungsbedarf im
Alltag und der Selbstwirksamkeit beziehungs-
weise der sozialen Kohdsion. Eine Vermutung
ware, dass sich diese Ressourcen unabhéangig
vom Hilfebedarf, aber in Zusammenhang mit an-
deren Variablen (z.B. das Milieu) entwickeln. Ei-
nige Unterschiede konnten in Bezug auf die Frei-
zeitgestaltung ermittelt werden. So verbringen
Hilfe- und Pflegebediirftigen ihre Freizeit haufi-
ger allein (x2 (8, N = 60) = 21,977, p = ,005) und
gehen seltener in die Begegnungsstatte (x2 (8, N
= 58) = 17,482, p = ,025) als Personen ohne Un-
terstlitzungsbedarf.

Das pflegerische Unterstiitzungsnetzwerk
scheint in unterschiedlichem Male mit den
sonstigen Ressourcen zusammenzuhdngen. So
zeigt sich in Bezug auf die soziale Kohasion ledig-
lich, dass die Personen, welche vom Pflegedienst
gepflegt werden, tendenziell eher wahrnehmen,
dass sich die Menschen in der Nachbarschaft ge-
genseitig eher nicht helfen (r=-,275*) und das
Verhaltnis unter den Nachbarn eher schlecht ist
(r=-,263*). Hier, wie bei allen anderen beschrie-
benen Zusammenhangen, kann jedoch keine
Kausalitdit angenommen werden. Ob die Hilfe-
und Pflegebeddirftigen tendenziell eher den Pfle-
gedienst auswahlen, weil sie das Verhaltnis un-
ter den Nachbarn als schlecht empfinden oder
umgekehrt oder ob gegebenenfalls eine dritte
Variable hineinspielt, kann nicht aufgezeigt wer-
den.

Fir die Freizeitgestaltung zeigt sich, dass die Be-
fragten ihre Freizeit eher allein verbringen, die
von vielen Personen (r=,408**) und dabei insbe-
sondere von ihren (Schwieger-)Kindern
(r=,404**) oder Nachbarn (r=,275*) gepflegt
werden. Etwas mit ihren Angehorigen hingegen
unternehmen haufig die Befragten, die von ihren
Partner*innen (r=,373**) unterstitzt werden.
Mit Freunden und Bekannten machen haufiger
Personen etwas in ihrer Freizeit, denen von
Freunden oder Bekannten (r=,272*), aber nicht
vom Pflegedienst (r=-,324*) geholfen wird. Die
Menschen, die haufiger von sozialen Einrichtun-
gen oder Vereinen gepflegt werden, gehen auch
haufiger in ihrer Freizeit in einen Verein
(r=,274*). Von uns Befragte, die haufig in die Be-
gegnungsstatte gehen, greifen in der Regel auf
ein kleineres pflegerisches Hilfsnetzwerk zurlick
(r=-,408**). Zusatzlich werden sie tendenziell
seltener von ihren (Ehe-)Partner*innen (-,259%),
anderen Verwandten (r=-,317*) oder anderen
bezahlten Helfer*innen (-,343**) gepflegt. Das
liegt wahrscheinlich daran, dass es vorwiegend
die von uns Befragten ohne Unterstltzungsbe-
darf sind, die in die Begegnungsstatte gehen.

Auch die Selbstwirksamkeit scheint nur gering
mit dem pflegerischen Unterstiitzungsnetzwerk
in Zusammenhang zu stehen. So werden die Per-
sonen, die ihren Fahigkeiten vertrauen, eher
nicht von Freunden oder Bekannten (r=-,289%*)
und diejenigen, denen es keine Schwierigkeiten
bereitet, ihre Absichten und Ziele zu verfolgen,
eher nicht von Nachbarn (r=-,356**) gepflegt.
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Zusammenfassung

Die meisten ambulant gepflegten Hilfe- und Pflegebedirftigen unserer Studie werden privat
gepflegt. Die privaten Hilfeleistungen werden oft durch Angebote der Pflegedienste oder an-
dere bezahlte Helfer*innen ergdnzt. Nur circa eine von zehn Personen wird ausschlieBlich
durch den Pflegedienst oder andere bezahlte Helfer*innen gepflegt.

Obwohl mehr als die Halfte der untersuchten Personen allein lebt, wohnt bei anndhernd zwei
Dritteln die helfende Person mit im Haus. Bei etwas mehr als jedem Zehnten befinden sich die
Helfenden jedoch in einem anderen Stadtteil oder noch weiter entfernt. In Extremsituationen,
in denen die Hilfe- und Pflegebediirftigen von der AuBenwelt abgeschnitten sind, kdnnen diese
nicht auf ihre etablierte Unterstlitzung zurtickgreifen. Es muss alternative Hilfe gefunden wer-
den.

Mit steigendem Unterstiitzungsbedarf steht den hilfe- und pflegebediirftigen Personen ein um-
fangreicheres und robusteres pflegerisches Unterstiitzungsnetzwerk zur Verfligung. Vermut-
lich organisieren die hilfe- und pflegebedirftigen Personen beziehungsweise deren Angehorige
bei einem hohen Unterstitzungsbedarf bereits den Alltag so, dass die notwendige Hilfe ge-
wahrleistet ist. Es kann davon ausgegangen werden, dass bei diesen Personen auch in Extrem-
situationen das vorhandene pflegerische Netzwerk greift.

Nichtsdestotrotz gibt es einen nicht zu vernachldssigenden Anteil an Personen von ca. 14%, die
einen hohen Unterstiitzungsbedarf, aber ein anfalliges pflegerisches Unterstiitzungsnetzwerk
haben. Diese Personen kénnen in Extremsituationen besonders gefahrdet sein.

Neben dem pflegerischen Unterstitzungsnetzwerk berichten die Hilfe- und Pflegebedirftigen
in der Regel lber ein gutes soziales und emotionales Netzwerk, Gber eine hohe soziale Koha-
sion und Uber eine ausgepragte Selbstwirksamkeit. Ca. jeder Zehnte berichtet tGber schwach
ausgepragten Ressourcen.

Mit steigendem Unterstitzungsbedarf steigt die Vereinsamung der Befragten. Auf die anderen
Ressourcen hat der Unterstiitzungsbedarf keinen Einfluss. Einige milieurelevante Variablen
hingegen stehen in Zusammenhang mit den Ressourcen der Hilfe- und Pflegebedirftigen. So
greifen Personen mit einem grofReren kulturellem Kapital tendenziell eher nicht auf familiare
Unterstiitzung zuriick. In diesem Zusammenhang sind vertiefende Analysen wie bei der sich
anschlieRenden deutschlandweiten Befragung lohnenswert.

Generell zeigt sich, dass bestimmte Liicken im Unterstiitzungssystem durch andere Ressourcen
kompensiert zu werden scheinen.
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Bewaltigung von Extremsituationen

Die Bewaltigungspotentiale und -bedarfe der
hilfe- und pflegebediirftigen Menschen in Ext-
remsituationen wurden anhand des Szenarios
,Wintersturm mit Stromausfall“ erhoben (siehe
Box 4). Dabei wurde neben den Bedarfen und
Ressourcen auch die Einschatzung der Situation
erhoben. Daneben war von Interesse, bei wel-
chen Akteuren die Kompetenz und die Verant-
wortung zur Bewadltigung der Extremsituation
gesehen wird.

Bewertung des Szenarios

Nach Prasentation des Szenarios (Box 4) wurden
die Befragten zunachst gebeten, einzuschatzen
fir wie wahrscheinlich und wie bedrohlich sie
dieses Szenario halten.

Wahrscheinlichkeit

Die an der Untersuchung teilgenommenen Per-
sonen schatzten die Eintrittswahrscheinlichkeit
des beschriebenen Szenarios eher gering ein
(Abbildung 22). Die Uberwiegende Mehrzahl
(83,6%) der Befragten gab an, das Eintreten ei-
ner solchen Situation sei eher unwahrscheinlich
(Antwortalternativen 1 bis 5). Davon hielten
26,0% das Szenario fir sehr unwahrscheinlich.
Nur 16,4% der befragten Personen schatzten die
beschriebene Situation als eher wahrscheinlich
(Antwortalternativen 6 bis 10) ein, wobei nie-
mand die Situation fiir sehr wahrscheinlich hielt.
Die Einschatzungen der ,Zu Pflegenden” und die
der ,Pflegenden Angehorigen” unterschieden
sich nicht signifikant voneinander.

Einflussvariablen

Zwischen den soziodemografischen Variablen
und der Bewertung des Gefahrenszenarios
konnten nur wenige Zusammenhange aufge-
zeigt werden. So beurteilen Menschen, mit
Migrationshintergrund, das Szenario als wahr-
scheinlicher als Menschen ohne Migrations-
hintergrund (x2 (21, N = 58) = 33,748, p =,039).

Box 4: Szenario
Szenario ,,Wintersturm mit Stromausfall*

Willich. Ende Februar, friiher Dienstagabend.
Die Temperaturen liegen deutlich unter null,
es schneit seit mehreren Tagen. Die Straf3en
sind zugeschneit. Es kommt zu Behinderun-
gen im StraRenverkehr z.B. durch Sperrun-
gen. Der offentliche Nahverkehr ist in einigen
Orten eingestellt, tlw. auch der Fernverkehr.
Zufahrtswege sind eingeschrankt, z.T. sind
ganze Ortschaften abgeschnitten. Gegen
22:00 Uhr bricht die Stromversorgung zusam-
men. Strommasten sind unter dem Gewicht
des Schnees umgeknickt. Die Menschen blei-
ben bis zu 4 Tage ohne Strom.

Auch Personen, deren Vater einen Lehrabschluss
haben, halten das Szenario fur wahrscheinlicher
(x2 (35, N =47) =59,549, p =,006).

Der  Unterstiitzungsbedarf  zeigt keine
systematischen Zusammenhange mit der wahr-
genommenen Wahrscheinlichkeit des im Frage-
bogen beschriebenen Szenarios auf. Lediglich
die Personen, die beim Bewegen im Haus
Unterstiitzung bendtigen, schatzen die Situation
als wahrscheinlicher ein (x2 (7, N = 57) = 15,015,
p =,036).

Auch die zur Verfiigung stehenden Ressourcen
scheinen nur einen geringen Einfluss zu haben.
So wird lediglich mit zunehmender Anzahl der
Unterstiitzungspersonen das Szenario als
unwahrscheinlicher angesehen (r=-,264*). Die
sonstigen Ressourcen, wie Selbstwirksamkeit,
soziale Kohasion oder Freizeitgestaltung,
scheinen kaum in Zusammenhang mit der
Bewertung des Szenarios zu stehen.
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Wie schatzen Sie die Wahrscheinlichkeit dieses Szenarios fir
Ihre Region ein?

M Zu Pflegende (N=59) m Pflegende Angehorige (N=14)
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Abbildung 22: Eingeschatzte Wahrscheinlichkeit des beschriebenen Szenarios (in Prozent)

Bedrohlichkeit

Im Vergleich dazu wird die Bedrohlichkeit des
Szenarios hoher eingeschatzt (Abbildung 23). So

Varianz in den abgegebenen Einschatzungen zur
Bedrohlichkeit. Hier muss bei weiterflihrenden

bewertet jeweils circa die Halfte der Befragten
die beschriebene Situation als eher nicht be-
drohlich (51,4%; Antwortalternativen 1 bis 5) so-
wie als eher bedrohlich (48,6%; Antwortalterna-
tiven 6 bis 10). Insgesamt zeigt sich eine hohe

Analysen geschaut werden, welche Faktoren mit
der wahrgenommenen Bedrohung in Zusam-
menhang stehen. Die Angaben der ,,Zu Pflegen-
den” und die der ,Pflegenden Angehdrigen” un-
terscheiden sich nicht signifikant voneinander.

Wie bedrohlich schatzen Sie diese fur sich personlich
und gegebenenfalls Ihre Familie ein?

B Zu Pflegende (N=58)
28,6

H Pflegende Angehdorige (N=14)

19,0
14,3 14,3 14,3 191 14,3
86 10,3 !
! 7,1
5,2
I [ 1=
|
Uberhaupt 9 Sehr
nicht bedrohlich
bedrohlich

Abbildung 23: Wahrgenommene Bedrohlichkeit des beschriebenen Szenarios (in Prozent)
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Einflussvariablen

Zwischen den soziodemografischen Variablen
und der Bewertung des Gefahrenszenarios
konnten nur  wenige Zusammenhange
aufgezeigt werden. So schatzen Personen, die
nicht erwerbsgemindert sind, das Szenario
tendenziell als bedrohlicher ein (x2 (18, N = 57)
= 34,317, p = ,012). Auch der Ausbildungs-
abschluss des Vaters hat einen Einfluss auf die
wahrgenommene Bedrohung der beschrie-
benen Situation (x2 (35, N = 47) = 59,549, p
=,006).

Der  Unterstiitzungsbedarf  zeigt keine
systematischen Zusammenhdange mit der
empfundenen Bedrohung des im Fragebogen
beschriebenen Szenarios auf. Bezliglich des pfle-
gerischen Unterstiitzungsnetzwerkes konnte
nur aufgezeigt werden, dass die Situation als be-
drohlicher wahrgenommen wird, je naher die
helfenden Personen wohnen (r=-,297*). Die
sonstigen Ressourcen scheinen nicht in
Zusammenhang mit der wahrgenommenen
Bewertung des Szenarios zu stehen.

Zusammenfassung

worten vorliegt.

> Das Szenario wird von den Befragten als eher unwahrscheinlich angesehen. Die Bedrohlichkeit
hingegen wird in der Gesamtheit hoher eingeschatzt, obwohl hier eine hohe Varianz in den Ant-

» Generell scheinen der Unterstitzungsbedarf, inkl. der Hilfe- und Pflegebedurftigkeit, und die
sonstigen Ressourcen weder die Einschatzung der Wahrscheinlichkeit noch die der Bedrohlich-
keit zu beeinflussen. Auch der Zusammenhang mit dem pflegerischen Unterstitzungsnetzwerk
und den soziodemografischen Variablen ist minimal.

» Es muss weiter untersucht werden, welche Faktoren mit der Wahrnehmung der Bedrohung in
Zusammenhang stehen. Ein erster Ansatz kénnen die Ergebnisse der im Rahmen von KOPHIS
zusatzlich durchgefiihrten fir Deutschland reprédsentativen Befragung sein.

Bedarfe in Extremsituationen

Eine zentrale Fragestellung der Analysen der Ka-
tastrophenforschungsstelle war die nach den
Bedarfen der hilfe- und pflegebedirftigen Men-
schen und ihren Angehérigen in Extremsituatio-
nen. Dieser Aspekt wurde auf verschiedene Ar-
ten erfragt. So wurde neben den tatsachlichen
Bedarfen auch erhoben, welche Folgen der im
Szenario beschriebene Zusammenbruch der Inf-
rastruktur, inkl. eines langanhaltenden Strom-
ausfalls, fir die Befragten hatte beziehungs-
weise vor welchen Schwierigkeiten sie stehen
wirden und wie sie sich in dieser Situation ver-
halten wiirden.

Folgen des Szenarios

Die ,,Zu Pflegenden” und die ,Pflegenden Ange-
horigen” wurden gebeten anzugeben, vor wel-
chen Schwierigkeiten sie bei einem langeren
Stromausfall stehen wiirden. Ein Viertel der Be-
fragten machte dazu keine Angaben bzw. wusste
keine Antwort auf diese Frage. Die Antworten
der anderen Personen fielen recht unterschied-
lich aus. So glaubten einige, ein Stromausfall
ware fur sie mit keinen oder nur geringen
Schwierigkeiten verbunden (7 Nennungen). Als
Begriindungen fir diese Einschatzung wurde
zum Beispiel genannt, dass die Situation zwar
nicht schon sei, aber die anderen da ja auch
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durch missten oder, dass man es vier Tage aus-
halten konne. Demgegeniiber gibt es Befragte,
die von grolRen Schwierigkeiten sprechen und
davon, dass eine solche Situation eine Katastro-
phe fir sie ware, weil alles zusammenbrechen
beziehungsweise nichts mehr gehen wiirde und
sie allein nicht fertig werden wirden (12 Nen-
nungen). Einige erwarteten Angstgefiihle und
Panik (3 Nennungen).

Abbildung 24 gibt die von den Befragten genann-
ten Schwierigkeiten, die sie bei einem langanhal-
tenden Stromausfall erwarten wiirden, wider.
Am haufigsten wurde von den befragten Perso-
nen erwahnt, dass die Heizung ausfallen (22
Nennungen) wiirde, dass sie kein Essen mehr zu-
bereiten konnten (19 Nennungen) bzw. ihre Le-
bensmittel verderben wiirden, da der Kihl-
schrank nicht mehr funktionieren wiirde (13

2018

Nennungen), dass die Beleuchtung ausfallt (11
Nennungen) bzw. es kein Wasser oder warmes
Wasser (8 Nennungen) mehr geben wiirde und
nicht mehr eingekauft werden kénnte (6 Nen-
nungen). Zusatzlich wurde genannt, dass die
Kontaktaufnahme mit der Familie (8 Personen)
bzw. Gber den Notruf (2 Nennungen) sowie das
empfangen von Nachrichten (5 Nennungen)
schwierig ware. Einige Befragte beschrieben als
schwierig, dass sie die Wohnung nicht mehr ver-
lassen kénnten (4 Nennungen), weil z.B. der Auf-
zug nicht mehr funktioniere, oder dass sie hygi-
enische Probleme (4 Nennungen), z.B. beim Nut-
zen der Toilette hatten. Von wenigen Personen
wird auch bereits darauf hingewiesen, wie man
mit dieser Situation umgehen kann (4 Nennun-
gen) und dass Vorrate vorhanden seien (1 Nen-
nung).

Wahrgenommene Schwierigkeiten bei einem Stromausfall
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Abbildung 24: Erwartete Schwierigkeiten bei einem Stromausfall (Anzahl der Nennungen)
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Ahnlich fielen die Angaben auf die Frage, welche
Folgen es fiir die Betroffenen hatte, wenn nie-
mand, also auch nicht der Pflegedienst oder an-
dere sie unterstitzende Personen, zu ihnen
kommen und sie nirgendwohin gehen kénnen,
aus. Auf diese Frage wussten oder gaben 23
(28,8%) der Befragten keine Antwort. Die restli-
chen Personen gaben wieder ein weites Spekt-
rum von Antworten. So gab es die Personen, die
keine Folgen fiir sich sahen, die durch die Situa-
tion nicht beeinflusst oder beunruhigt waren (11
Personen). Andere hingegen sahen mittel-
schwere Folgen (3 Nennungen). Fiir andere wie-
derum ware die beschriebene Situation schlimm
und schwierig oder wurde als Katastrophe be-
zeichnet, da die Person z.B. nicht allein Gberle-
ben kdnne oder sie ,im eigenen Mist verkom-
men“ miisste (7 Nennungen). In diesem Zusam-
menhang machten sich einige Befragte Sorgen

oder duBern das Gefiihl der Hilflosigkeit sowie
Panik (8 Nennungen). Eine von diesen Personen
wirde sich z.B. so viele Sorgen machen, dass sie
dadurch Blutdruckprobleme erwarten wirde.

Abbildung 25 zeigt auf, welche konkreten Folgen
von den befragten Personen benannt wurden.
Wie zu sehen, wurde von den Befragten haufig
erwdahnt, dass die Nahrungsmittel (10 Nennun-
gen) beziehungsweise die Medikamente (4 Nen-
nungen) knapp wirden. Auch wird von einigen
wahrgenommen, dass die pflegerische (6 Nen-
nungen) oder medizinische (6 Nennungen) Ver-
sorgung nicht erfolgen kann. Zusatzlich werden
von fiinf Personen emotionale und psychologi-
sche Folgen, wie Angstzustande oder Depressio-
nen, genannt.

Folgen nicht erreichbar zu sein
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Abbildung 25: Wahrgenommene Folgen nicht mehr erreichbar zu sein (Anzahl der Nennungen)

Daneben machen einige Befragte auch Angaben
dazu, wie sie mit der Situation umgehen wiirden
bzw. welche Hilfe zur Verfligung stehen wiirde.
So geben jeweils acht Personen an, dass bei
ihnen Hilfe vorhanden sei, z.B. durch Nachbarn
oder Angehdrige im Haus, beziehungsweise,

dass sie sich selbst helfen wiirden, auch wenn
das fir einige schwierig ware. Drei Befragte sa-
gen, dass sie abwarten mussten, weil sie keine
weitere Hilfe hatten.
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Einflussvariablen (Ausziige)

Viele der soziodemografischen Variablen haben
einen Einfluss darauf, welche Schwierigkeiten
oder Folgen aufgrund des beschriebenen
Szenarios wahrgenommen werden, auch wenn
die Zusammenhdnge beziehungsweise Unter-
schiede  unsystematisch  erscheinen. Im
Folgenden werden nur einige signifikante
Zusammenhdnge bzw. Unterschiede be-
schrieben. So benennen beispielsweise erwerbs-
geminderte Personen in der Situation eher keine
Schwierigkeiten infolge eines Stromausfalles
(r=-,669**); nennen auf der anderen Seite als
Schwierigkeiten  aber eher, dass die
Essenszubereitung nicht moglich (r=,269%)
beziehungsweise die arztliche oder medizinische
Versorgung nicht gewahrleistet (r=,340**) ist.
Eine mangelnde a&rztliche oder medizinische
Versorgung benennen auch eher Menschen,
welche Sozialhilfe erhalten (x2 (1, N = 73) =
7,870, p =,005). Dass kein Radio bzw. Fernsehen
mehr funktioniert und Nachrichten nicht
verfolgt werden kdnnen, nennen dahingegen
beispielsweisen eher Menschen, die sich weiter
oben in der Gesellschaft verorten (r=,441%%).
Dass die Essenzubereitung nicht moglich ist,
erwdhnen tendenziell eher jingere Befragte
(r=-,235*) und Personen, die mit mehreren
anderen zusammenwohnen (r=,266). Dass die
Familie nicht erreicht werden kann, wird
vergleichsweise haufig von Mannern (x2 (1, N =
77) = 7,629, p = ,006) und jiingeren Befragten
(r=-,277*) erwahnt. Bezlglich der Folgen des
Zusammenbruchs des Nahverkehrs beschreiben
die Personen, die mit mehreren Personen
zusammenleben auch eher, dass die
Medikamente knapp werden wiirden (r=,226%*).
Darauf und auf die Wahrnehmung der
medizinischen Versorgung hat auch der
Abschluss der Mutter einen Einfluss.

Die Zusammenhange zwischen der
Wahrnehmung der Folgen des Szenarios und des

Unterstiitzungsbedarfes fallen gering aus. So

| Nr.07 | 2018

benennen Hilfebediirftige eher  grolle
Schwierigkeiten, wohingegen Pflegebedurftige
eher keine Schwierigkeiten oder Panik
beschreiben (x2 (2, N = 21) = 8,591, p = ,014).
Demgegeniliber zeigte sich tendenziell, dass

bestimmte Unterstlitzungsbedarfe in
Zusammenhang stehen mit der Wahrnehmung
bestimmter Problemlagen. So wird

beispielweise eher von Personen erwahnt, dass
die Essenszubereitung unmoglich ware, je
haufiger sie Hilfe bendtigen (r=,256*). Auch
kennzeichnen sich die Personen, die als
Schwierigkeit des Stromausfalls nennen, dass
der Kihlschrank nicht mehr geht und die
Essensvorrate verderben, dadurch aus, dass bei
ihnen ein hoheres Gefahrdungspotential
r=,334**) vorliegt, sie Hilfe bei der Zubereitung
von Mahlzeiten (r=,250*) und beim Richten von
Medikamenten (r=,304*) benétigen. Dass die
Heizung nicht mehr funktionieren wiirde,
nehmen beispielsweise eher die Personen wahr,
die keine Hilfe beim aufer Haus gehen
bendtigen (r=-,345**). Diese Personen (Hilfe
beim auRer Haus gehen) jedoch sehen als Folge
des eingeschrankten Nahverkehrs eher, dass
ihre Medikamente knapp werden (r=,250*).

Auch das Unterstiitzungsnetzwerk scheint in
Zusammenhang mit der Wahrnehmung der
Folgen des Szenarios zu stehen. So wird
beispielsweise auf der einen Seite die Situation
als schwieriger wahrgenommen, je ndher die
helfenden Personen wohnen (r=-,458%).
Andererseits wirden sich die Befragten eher
selbst helfen (r=,283*) oder zu Hause bleiben
(r=,378%*%) je weiter entfernt die
unterstlitzenden Personen wohnen. Je grolRer
das Unterstilitzungsnetzwerk ist, desto eher wird
angegeben, dass der Kihlschrank nicht mehr
funktionieren wirde und die Lebensmittel
verderben  (r=,314*). Daneben wirden
beispielsweise eher die Personen emotional
reagieren, welche von anderen Verwandten
gepflegt werden (r=,267*). Neben anderen
vereinzelten Zusammenhdnge konnte auch
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gezeigt werden, dass gerade die Personen als
Folge des Zusammenbruchs der Infrastruktur
eine  Medikamentenknappheit und eine
eingeschrankte medizinische Versorgung
benennen, welche vom Pflegedienst
(Medikamentenknappheit: r=,286*; medizi-
nische Versorgung: r=,333**) beziehungsweise
von sozialen Einrichtungen und Vereinen
(Medikamentenknappheit: r=,385*%;
medizinische Notfalle: r=,325**) gepflegt
werden.

Auch beziiglich der sonstigen zur Verfiigung
stehenden Ressourcen ergaben sich signifikante
Zusammenhange mit den beschriebenen Folgen
aufgrund des Szenarios. Beispielhaft sei
erwdhnt, dass Personen mit einer geringen
Selbstwirksamkeitsiiberzeugung tendenziell
eher erwdhnen, dass sie ihre Familie nicht mehr
erreichen konnten (r=-,346*). Gleichzeitig geben
Befragte, die sich in der Lage sehen, ihre
Absichten und Ziele zu verwirklichen, eher an,
dass Hilfe vorhanden wiéare (r=,288%).
Demgegeniliber beschrieben Personen, die in
unerwarteten Situationen nicht wissen, wie sie
sich verhalten sollen eher, dass sie abwarten
missten und keine weitere Hilfe hatten
(r=-,357**) und Personen, die ihren Fahigkeiten
nicht vertrauen, benennen haufiger, dass die
Medikamente knapp werden wiirden (r=-,292*).
Personen, die sich selbst helfen wirden, auch
wenn es schwer ware, berichten dahingegen
tendenziell eher, dass sie niemanden haben, der
Freud und Leid mit ihnen teilt (r=-,427**) bzw.
der ihnen bei Pflegeangelegenheiten Rat geben
kann (r=-,427%%*).

Bewidiltigung der Situation

In einer weiteren Frage wurden die Untersu-
chungsteilnehmenden gebeten, sich vorzustel-
len: , Die Stromversorgung ist bereits seit 4 Stun-
den unterbrochen. In der Wohnung ist es kalt.
Die Wasserversorgung funktioniert nicht mehr.
Das Essen und die Medikamente reichen nicht
mehr lange aus. Der Pflegedienst und die weiter

entfernt wohnenden Angehorige kommen nicht
zuihnen durch.” Danach wurden sie gefragt, was
sie in dieser Situation tun wiirden.

Auch diese Frage war fiir einige schwer zu beant-
worten (Abbildung 26). 18 (22,5%) Personen
wussten darauf keine Antwort bzw. machten
keine Angabe. Wurden konkrete Verhaltenswei-
sen genannt, dann am haufigsten, dass sich die
Betroffenen irgendwie warmhalten wiirden (19
Nennungen), sei es mittels warmer Kleidung, De-
cken oder eines Kamins. Des Weiteren wiirden
viele Personen abwarten (16 Nennungen) oder
sich mit den Nachbarn besprechen (19 Nennun-
gen). Sieben Personen wiirden zu Hause bleiben.
Andere wirden sich Hilfe suchen, indem sie z.B.
Freunde (2 Nennung), die Familie (8 Nennun-
gen), die Feuerwehr (1 Nennung) oder den Arzt
(1 Nennung) kontaktieren. Einige Befragte ga-
ben auch an, Hilfe direkt im Haus zu haben (6
Nennungen). Wiederum andere wiirden versu-
chenirgendwie zurechtzukommen, sich selbst zu
helfen oder zu improvisieren (7 Nennungen).
Eine Person sagte zum Beispiel, sie sei es ge-
wohnt, sich selbst zu helfen. Vereinzelt wirden
die Betroffenen auch beten (1 Nennung), einen
Vorrat haben (1 Nennung), sich ablenken (1 Nen-
nung) oder ruhig bleiben (4 Nennungen). Zwei
Personen wirden situationsabhangig reagieren.
Wiederum andere gaben an, sie wiirden nichts
tun (1 Nennung) oder kdnnten nichts tun (2 Nen-
nungen) oder fragten sich, wie sie sich bemerk-
bar machen kénnen (1 Nennung) beziehungs-
weise was sie auch anderes tun sollen (1 Nen-
nung).

Einflussvariablen

Die meisten Zusammenhange mit dem erwarte-
ten Verhalten im beschriebenen Szenario konn-
ten mit den soziodemographischen Variablen
gefunden werden. So wiirden sich eher die Man-
ner (x2 (1, N = 63) = 6,714, p =,010) beziehungs-
weise die Menschen, die sich weiter oben in der
Gesellschaft verorten (r=,283*), selbst helfen. Zu
Hause bleiben wiirden beispielsweise eher die
(ehemals) Freiberufler*innen (x2 (4, N = 54) =
13,623, p =,009) und die Personen, die mit meh-
reren anderen Menschen zusammenleben
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(r=,316%*). Das sie versuchen wiirden ruhig zu
bleiben, sagen eher jlingere Menschen (r=-
,522**) und mit ihren Nachbarn sprechen eher
Personen, mit einem geringeren Einkommen
(r=-,350*). Keine Antwort auf die Frage nach
dem Verhalten im Szenario wussten oder gaben
tendenziell haufiger Menschen, die selbst oder
deren Eltern nicht in Deutschland geboren wur-
den (x2 (3, N = 60) = 11,610, p = ,009) bezie-
hungsweise solche, die sich selbst eher unten in
der Gesellschaft verorten (r=-,362**).

Der Unterstiitzungsbedarf und das pflegerische
Unterstiitzungsnetzwerk scheinen in keinem
bzw. nur in geringem MalRe mit dem genannten
Verhalten zu korrelieren. Lediglich die Befrag-
ten, bei denen die helfenden Personen weiter
weg leben, gaben tendenziell haufiger an, sie
wiirden sich selbst helfen, auch wenn es schwie-
rig ware (r=,283%*). Zusatzlich gaben die Perso-
nen, die durch den Partner oder die Partnerin
gepflegt werden, tendenziell haufiger an, dass
sie zu Hause bleiben wirden (r=-263*) und, dass
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sie beten oder hoffen wiirden bzw. sich ablen-
ken wirden (r=,417**).

Auch der gefundene Zusammenhang mit den
sonstigen Ressourcen ist gering. So scheinen
sich eher die Personen aktiv Hilfe zu suchen, die
der Meinung sind, die Menschen in der Nachbar-
schaft teilen die gleichen Werte (r=,309*) oder
sie haben jemanden, der Freud und Leid mit
ihnen teilt (r=,274*) beziehungsweise der ihnen
bei Pflegeangelegenheiten Rat geben kann
(r=,328%*). Auch die Menschen, die Hilfe im Haus
haben, nehmen tendenziell gleiche Werte in der
Nachbarschaft wahr (r=,288%*). Personen, die der
Meinung sind, sie kénnten in dieser Situation
nichts tun, beschreiben auch ihre pflegerische
und hauswirtschaftliche Unterstiitzung eher als
unzureichend (r=-,331*). Die Personen, die in
der Situation beten oder sich ablenken wirden,
geben gleichzeitig an, dass ihnen eine richtig
gute Freundin oder ein richtig guter Freund fehlt
(r=,259%).

Was wirden Sie in einer solchen Situation tun?

18 19 19
16
11
7 I 7 6

keine  warm halten mit abwarten zu Hause
Angabe / Nachbarn
weil nicht besprechen

Hilfe suchen selbst helfen Hilfe

bleiben vorhanden

Abbildung 26: Erwartete Verhaltensweisen im Szenario (Haufigkeit)

Zusatzlich wurden die befragten Personen gebe-
ten, anzugeben was sie tun wiirden, wenn auf-
grund des Stromausfalles Geratschaften, wel-
che sie im Alltag benutzen, nicht mehr funktio-
nieren wiirden. Wie weiter oben beschrieben,
bendtigen 15 Personen im Alltag einen barriere-
freien Zugang zur Wohnung (zum Beispiel Gber
einen Fahrstuhl). Wenn dieser Zugang nicht
mehr moglich sei, wiirden die meisten dieser

Personen versuchen, alternative Wege zu fin-
den, die Wohnung zu verlassen. So wiirden die
meisten die Treppe nehmen (7 Nennungen),
auch wenn das fir viele schwierig ware. Andere
wirden Familienangehorige oder Nachbarn um
Hilfe bitten (jeweils 1 Nennung) oder Kriicken
bzw. Metallschienen benutzen (jeweils 1 Nen-
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nung). Eine Person sagt, sie miisse getragen wer-
den; eine weitere sie misse vom Balkon sprin-
gen. Eine Person wiirde ganz zu Hause bleiben.

Von den 33 Personen, die ein Notrufsystem zu
Hause haben, konnten oder wollten 15 Personen
keine Angaben dazu machen, was sie tun wir-
den, wenn das System aufgrund eines Stromaus-
falles nicht mehr funktionieren wiirde. Die ande-
ren Personen haben sehr unterschiedliche Vor-
stellungen davon, wie sie in einer solchen Situa-
tion reagieren wirden. Eine Person gibt an, dass
ihr Notrufsystem Batterie betrieben sei und sie
daher der Stromausfall in dieser Beziehung nicht
betreffe. Eine weitere Person gibt an, dass man
in einer solchen Situation nichts machen kénne.
Andere sagen, sie seien in einer solchen Situa-
tion aufgeschmissen (1 Nennung) und brauchten
Hilfe (1 Nennung), ohne das genauer zu spezifi-
zieren. Des Weiteren gibt es eine Gruppe von Be-
troffenen, die eher abwarten (2 Nennungen) o-
der darauf vertrauen, dass sich andere bei ihnen
melden (1 Nennung) wirde. Eine weitere
Gruppe wirde aktiv versuchen, irgendwie auf
sich bzw. ihre pflegebedirftigen Angehorigen
aufmerksam zu machen beziehungsweise nach
Hilfe suchen. Sie wiirden zum Beispiel das Handy
nutzen (4 Nennungen), Nachbarn, Hilfsorganisa-
tionen oder den Pflegedienst um Hilfe bitten (je-
weils 1 Nennung), rausgehen (1 Nennung), rufen
(2 Nennungen), den Notruf anrufen (1 Nennung)
oder die Wohnung anstecken (1 Nennung).
Ein*e pflegende*r Angehdrige*r wirde haufig
personlich bei der zu pflegenden Person vorbei-
gehen.

Ein Pflegebett oder Patientenlifter nutzen 14 der
von uns befragten Personen. Neun von diesen
machten Angaben dazu, was sie im Falle eines
Stromausfalles tun wiirden. Neben einer Person,
welche Batterien fir ihr Pflegebett oder den Pa-
tientenlifter nutzen wiirde, gaben die anderen
Befragten an, sie wirden sich anderweitig hel-
fen. So wirden sie die Einstellungen so lassen
wie sie sind (2 Nennungen) oder Kissen (2 Nen-
nungen) beziehungsweise ein anderes Bett nut-
zen (1 Nennung). Eine Person wiirde liegen blei-
ben. Bei einer weiteren wirde die Familie hel-
fen.

Bedarfe der Befragten

Danach gefragt, was die Betroffenen in einer Si-
tuation wie dem beschriebenen Szenario brau-
chen wiirden oder was sie sich wiinschen wiir-
den, konnten fast alle etwas angeben. Zehn Per-
sonen machten dazu keine Angaben oder wuss-
ten keine Antwort auf diese Frage. Die Angaben
kann man grob danach unterteilen an wen sich
die Winsche richten und danach um welche
Phase der Extremsituation es sich handelt. So
konzentrieren sich die Angaben auf die Vorsorge
und die Bewaltigung der Situation. Zusatzlich
werden Angaben zur Verbesserung des Alltags
gemacht. Viele (23 Nennungen) Befragte richten
ihre Wiinsche nicht an eine bestimmte Person o-
der Personengruppe, sondern an die Allgemein-
heit. Die Vorsorge spielt hier eine untergeord-
nete Rolle. Nur eine Person gibt an, dass alle gut
vorsorgen sollten. Daneben wird von fiinf Be-
fragten gewiinscht, dass die Situation gar nicht
erst eintreten oder schnell voriiber sein solle.
Die restlichen Angaben konzentrieren sich auf
die Bewaltigung der Situation. Dabei wird zuvor-
derst ganz allgemein Hilfe und Unterstiitzung er-
wartet (13 Nennungen), von wem und wie diese
Hilfe aussehen konnte, wird selten thematisiert.
Zwei Personen erwadhnen, dass es gegenseitige
Unterstlitzung der Menschen brauche und eine
Person erwahnte, dass jeder seine Aufgabe ma-
chen solle. Zusatzlich wiinschen sich einige (3
Nennungen) Informationen und Verhaltenshin-
weise. Auch hier werden wieder selten konkret
Angaben gemacht, von wem diese Informatio-
nen kommen sollen. Abgesehen davon braucht
es nach Angaben vereinzelter starke Nerven (2
Nennungen), Zuversicht, Hoffnung und Ruhe (2
Nennungen). Zwei Personen wiinschen sich,
dass es in dieser Situation jemanden (zum Bei-
spiel auch ein Heim) gibt, der ihn oder sie auf-
nimmt.

Viele Befragte haben Wiinsche, die sich direkt
an die Behorden und staatlichen Stellen richten
(14 Nennungen), obwohl diese recht unter-
schiedlich ausfallen. So erwarten die Befragten
zum einen, dass die staatlichen Stellen vorsor-
gen, so das eine solche Situation nicht eintritt (1
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Nennung) und dass nicht schon im Vorfeld tber-
trieben wird oder Angst gemacht wird (2 Nen-
nungen). Bezlglich der Bewaltigung der Situa-
tion, braucht es nach Angaben der Befragten die
Ausfiihrung der entsprechenden Aufgaben
durch die Behoérden beziehungsweise ein kom-
petentes Agieren der Rettungsdienste und Feu-
erwehren (4 Nennungen) und eine schnelle Wie-
derherstellung der Stromversorgung (1 Nen-
nung). Auch werden mehr staatliche Hilfe (1
Nennung), Sicherheit (2 Nennungen) und eine
Erreichbarkeit der Feuerwehr (2 Nennungen) ge-
nannt. Daneben wiinschen sich zwei Personen,
dass im beschriebenen Szenario Informationen
Gber die Pflegebedirftigen und teilweise auch
eine Priorisierung derer an die Behorden weiter-
geleitet werden. Vereinzelt wird auch eine Skep-
sis gegenliber der Bewadltigungskompetenz der
Behorden und staatlichen Stellen geduRert (1
Nennung).

Die Forderungen, die die Hilfe- und Pflegebe-
diirftigen an sich selbst richten (8 Nennungen),
beziehen sich vorwiegend auf die Vorsorge. Hier
wird angesprochen, dass Vorrdte (2 Nennun-
gen), Gaskocher (2 Nennungen), Stromaggre-
gate (3 Nennungen), Notfallpldne (2 Nennun-
gen), Taschenlampen (1 Nennung), Kerzen (1
Nennung) oder aufgeladene Handys (1 Nen-
nung) gebraucht werden. Eine Person erwahnt,
dass es in den eigenen Handen lage, sich zu hel-
fen.

Nur eine Person adressiert die Pflegedienste
und wiinscht sich eine Erreichbarkeit der Pflege-
dienste in Extremsituationen.

Einige Personen erwahnen, dass sich bereits der
Alltag verbessern misste (4 Nennungen). So
werden sich die Anerkennung der Pflegestufe (1
Nennung), eine bessere Verkehrsanbindung (1
Nennung), Gesundheit (1 Nennung) oder ,ein
bisschen was zum Leben haben“ (1 Nennung) ge-
wiinscht. In Satzen wie ,,schlechter wird es auf
keinen Fall“ wird die prekare Lage einiger Perso-
nen bereits im Alltag deutlich. Auch zwei Perso-
nen im betreuten Wohnen &duRern konkrete
Wiinsche, wie sich das Leben in der Wohnein-
richtung verbessern kann. Eine Person merkt an,
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dass sie keine Hilfe mochte, sondern dass man
sich lieber um diejenigen kiimmern solle, die ihr
Leben noch vor sich haben.

Einflussvariablen

Zwischen den soziodemografischen Variablen
und den Adressaten der geduRerten Bedarfe fin-
den sich vereinzelte Zusammenhéange. So rich-
ten eher jingere Menschen (r=-,315*), Men-
schen, welche Sozialhilfe oder Arbeitslosengeld
Il erhalten (x2 (1, N =59) = 7,452, p =,006), wel-
che bei ihren Kindern bzw. im betreuten Woh-
nen leben (x2 (5, N =62) = 17,164, p = ,004) und
eine geringere berufliche Stellung hatten (r=-
,317*) ihre Erwartungen eher an sich selbst und
ihr soziales Umfeld. Bedarfe, die an niemanden
konkret gerichtet wurden, wurden vornehmlich
von Menschen mit hoherer beruflicher Stellung
genannt (r=,282*). Diese Frage nicht beantwor-
tet haben tendenziell eher Menschen, die sich
selbst eher unten in der Gesellschaft verorten
(r=-,330%).

Der Unterstiitzungsbedarf und das Unterstiit-
zungsnetzwerk im Alltag stehen nur in geringem
Malle im Zusammenhang mit den Adressaten
der geduRerten Bedarfe. So dulern beispiels-
weise die Personen eher Wiinsche an Behorden
und staatliche Stellen, welche aufgrund ihres
Unterstlitzungsbedarfes ein hohes Gefahr-
dungspotential aufweisen (r=,250*) und insbe-
sondere im Alltag Unterstiitzung bei der Sortie-
rung und Einnahme von Medikamente
(r=,392**) beziehungsweise beim Ankleiden und
Ausziehen (r=,338**) benotigen. Wiinsche an
sich selbst oder an ihre sozialen Kontakte richten
beispielsweise eher Personen, die von ihren
(Schwieger-)Kindern (r=,365**) gepflegt wer-
den. Die helfenden Personen der Befragten, die
die geduRerten Bedarfe an keine konkrete Per-
son richten, wohnen eher weiter entfernt
(r=,334*).

Auch die sonstigen Ressourcen stehen in eini-
gen Beziehungen zu den Adressaten. So kenn-
zeichnen sich die Personen, die ihre Wiinsche an
die Allgemeinheit richten, durch eine hdohere
Selbstwirksamkeit (r=,288*) aus und dadurch,
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dass sie tendenziell eher keine Personen haben,
an die sie sich bei alltaglichen Probleme wenden
kénnen (r=-,256*). Auch scheinen sie ihre Frei-
zeit eher allein (r=,265*) und eher nicht mit An-
gehorigen (r=-,257*) oder Freunden und Be-
kannten (r=,289%*) zu verbringen. Ahnlich lassen
sich die Menschen beschreiben, die auf die
Frage, was sie in dieser Situation konkret brau-
chen wiirden, keine Antwort gaben oder wuss-

ten. Auch sie haben eher ein eingeschranktes so-
ziales und emotionales Netzwerk (z.B. jemanden
haben, an den man sich mit alltadglichen Proble-
men wenden kann(r=-,365**), bei dem man sich
etwas ausleihen kann (r=-,329%*), der Freud und
Leid mit ihnen teilt (r=-,392**)) und die in ihrer
Freizeit eher nicht etwas mit ihren Angehorigen
(r=-,315*) oder mit Freunden und Bekannten
(r=-,276*) machen.

Zusammenfassung

» Den Befragten schien es insgesamt schwer zu fallen, sich das Szenario zu vergegenwartigen und
sich vorzustellen, welche Folgen sich fiir sie ergeben oder wie sie sich verhalten wiirden.

» Es gab eine groRe Bandbreite an Antworten. So gibt es Personen, die keine Schwierigkeiten flr
sich sehen, andere wiederum beschreiben die Folgen als katastrophal oder eine stark emotio-
nale Reaktion.

» Die meisten Befragten wiirden in der Situation abwarten, sich mit Nachbarn besprechen oder
versuchen sich warmzuhalten. Daneben wiirden einige Personen sich selbst helfen, andere wiir-
den aktiv nach Hilfe suchen, wieder andere haben Hilfe vor Ort.

» Konkrete Bedarfe konnten nur von den wenigsten benannt werden. Die Adressaten variierten:
es gab Wiinsche an die Allgemeinheit, an Behdrden und Organisationen mit Sicherheitsaufga-
ben und an sich selbst bzw. ihr soziales Umfeld.

> Die Bedarfe im Szenario stehen mit vielen Variablen auf komplexe Weise in Zusammenhang,
wobei zundchst bestimmte Lebensumstande im Alltag die Wahrnehmung bestimmter Problem-
lagen und die Adressaten zur Deckung der Bedarfe zu beeinflussen scheinen.

» Wie die Befragten glauben, die Situation zu bewaltigen, ist nur in geringem MafRe durch die Un-
terstitzungsbedarfe und das pflegerische Netzwerk bedingt. Es zeigt sich hingegen, dass die
Hilfe- und Pflegebediirftigen haufig versuchen, die szenariobedingten Einschrankungen auf al-
ternativen Wegen zu kompensieren und, dass sie dafir, die von ihnen wahrgenommenen Res-
sourcen nutzen.

» Einige Hilfe- und Pflegebedurftigen befinden sich bereits im Alltag in einer prekaren Lage.
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Ressourcen in Extremsituationen

Auch in Extremsituationen kénnen die hilfe- und
pflegebedirftigen Personen auf verschiedene
Ressourcen zurickgreifen. In der Studie wurde
zunachst erhoben, von wem die Befragten Hilfe
erwarten. Es wird vermutet, dass die Hilfe- und
Pflegebedirftigen eher diejenigen Personen um
Hilfe bitten, bei denen sie eine Bewailtigungs-
kompetenz und eine Verantwortung zum Han-
deln wahrnehmen.

Neben diesen Aspekten war auch zentral, inwie-
weit die Befragten auf Extremsituationen vorbe-
reitet sind und welche Griinde sie fiir eine feh-
lende Vorsorge angeben.

Unterstiitzungsnetzwerk
Wer den hilfe- und pflegebediirftigen Personen

nach Ansicht der ,Zu Pflegenden” bzw. der ,,Pfle-
genden Angehdrigen” bei einer Extremsituation

helfen wirde, ist in Abbildung 27 abgetragen.
Wie zu sehen, ist die Mehrzahl (86,2%) der ,,Zu
Pflegenden” und alle ,,Pflegenden Angehorigen”
der Uberzeugung, dass ihnen im oben beschrie-
benen Fall die Angehorigen helfen wiirden, auch
wenn viele von ihnen nicht genau beschreiben
konnten, wie die Hilfe, die sie erhalten wiirden
oder brauchten, aussehen wiirde. Einige der Be-
fragten erwarten, dass die Angehérigen alles ta-
ten, was notig sei beziehungsweise gebraucht
wiirde (4 Nennungen). Auch die Versorgung mit
Vorraten, Nahrung und Medikamenten (4 Nen-
nungen) oder das Transportieren zum Arzt bzw.
im Falle einer Evakuierung (3 Nennung) sdhen ei-
nige Befragte als Aufgabe der Angehdrigen an.
Andere Befragte wiirden zunachst einmal Kon-
takt zu den Angehoérigen aufnehmen (4 Nennun-
gen). Zusatzlich wird angegeben, dass mit den
Angehorigen Ideen und Handlungsoptionen aus-
getauscht werden wiirden (2 Nennungen).

Wer wirde helfen? ("ja"+"eventuell")

W Zu Pflegende

Angehorige (N=67) Nachbarn (N=72)

Bekannte/Freune
(N=67)

B Pflegende Angehorige

100

Pflegedienst (N=56)  Behorden, staatliche

Stellen (N=66)

Abbildung 27: Unterstutzungsnetzwerk (Antwort "ja" + "eventuell"; in Prozent)

Ahnlich viele Befragte (83,6% bzw. 100%) sagen,
dass Behoérden beziehungsweise staatliche Stel-
len, ihnen im oben beschriebenen Szenario hel-
fen wiirden. Die meisten der Befragten konnten
jedoch keine Angaben dazu machen, wie diese
Hilfe konkret aussehen wiirde oder welche Art
von Hilfe sie von dieser Seite brauchten. So

machten 21 dazu gar keine Angaben und sieben
sagten, sie wiissten es nicht oder es wurde ange-
merkt, dass sie von selbst sehen wiirden, was die
Betroffenen brauchten (1 Nennung). Wenn Be-
fragte dazu Angaben machten, fielen sie sehr un-
terschiedlich aus. Zum einen wurde von einigen
Befragten darauf hingewiesen, dass sie davon
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ausgehen, dass die Feuerwehr oder der Ret-
tungsdienst nicht nur deshalb kommt, weil
Stromausfall ist, sondern dann, wenn ein Notfall
vorliegt oder Gefahr besteht (5 Nennungen). Es
wird aber auch erwartet, dass sie dann kommen,
wenn die Befragten Hilfe brauchen, z.B., weil die
Angehorigen die Situation nicht mehr bewalti-
gen kdonnen (3 Nennung). Es wird dann vorrangig
medizinische (7 Nennungen) und auch schnelle
(1 Nennung) Hilfe eingefordert. Auch wird er-
wartet, dass sie bei Evakuierungen helfen (3
Nennungen) und sich um die Hilfe- und Pflege-
bediirftigen kimmern beziehungsweise sie be-
ruhigen (2 Nennungen). Daneben sollen ver-
schiedene Versorgungsleistungen (bernom-
men, wie z.B. die Versorgung mit Lebensmitteln,
Wasser oder Warme (2 Nennungen) beziehungs-
weise das Bereitstellen von Informationen (1
Nennung) erwartet. Eine Person geht davon aus,
dass die Behorden und staatlichen Stellen das
Problem beheben.

In der beschriebenen Situation erwarten sieben
von zehn (71,2%) Personen der Stichprobe ,Zu
Pflegende” und alle (100%) der pflegenden An-
gehorigen Hilfe durch ihre Nachbarn. Aber auch
hier fiel es vielen Befragten schwer die Art der
Hilfe konkret zu benennen. So wussten finf
nicht, wie die Nachbarschaftshilfe aussehen
konnte. 25 machten dazu keine Angabe. Am
wichtigsten schien fiir die Befragten der emotio-
nale Aspekt zu sein. Vergleichsweise viele sehen
die Hilfe der Nachbarn z.B. darin, sich gegensei-
tig zu beruhigen, Gesellschaft zu haben, das Leid
zu teilen und gemeinsam zu schauen, wie man
die Situation bewaltigen kann (8 Nennungen).
Ahnlich wie bei den Angehérigen wurde von ei-
nigen Befragten auch von den Nachbarn erwar-
tet, dass sie tun, was noétig ware und was anliegt
(4 Nennungen). Zusatzlich rechnen Befragte mit
der Versorgung, z.B. mit Lebensmitteln oder Ta-
schenlampen (4 Nennungen), mit praktischer
Hilfe, wie Schneeketten, technischer Hilfe und
Hilfe bei der Evakuierung (3 Nennungen), sowie
mit pflegerischer Unterstitzung, indem z.B.
Spritzen gegeben werden oder bei der Mobilitat
unterstitz wird (2 Nennungen).

Mit der Unterstiitzung von Freunden oder Be-
kannten in einem Wintersturm mit Stromausfall
rechnen abhdngig von der befragten Personen-
gruppe sechs von zehn (60,7%) bzw. acht von
zehn (81,8%) Befragte (Abbildung 27). Auch hier
wissen einige (4 Nennungen) Befragte nicht, wie
diese Hilfe aussehen kénnte oder machten dazu
keine Angaben (27 Personen). Davon abgesehen
dhneln die erwarteten Unterstlitzungsleistun-
gen denen der Nachbarn. So wird von den Be-
fragten davon ausgegangen, dass die Freunde
und Bekannte tdten, was notig ware (1 Nen-
nung), dass sie vorbeikommen, Gesellschaft leis-
ten und das Leid teilen (3 Nennungen) sowie,
dass sie sich untereinander austauschen (2 Nen-
nungen). Daneben wird erwartet, dass sie die
Hilfe- und Pflegebediirftigen mit Nahrung ver-
sorgen (1 Nennung) oder ihnen bei der Evakuie-
rung helfen (1 Nennung).

Die Unterstltzung durch den Pflegedienst wird
von 56,5% der ,,Zu Pflegenden” bzw. von 80,0%
der ,Pflegenden Angehdrigen” erwartet. Auch
hier wussten sieben Befragte nicht, welche kon-
krete Hilfe der Pflegedienst erbringen sollte. 16
Personen machten dazu keine Angabe. Eine Per-
son merkt an, dass der Pflegedienst aufgrund
der Wetterlage nicht mehr kommen und helfen
kann. Am haufigsten wurde hier von den Befrag-
ten genannt, dass der Pflegedienst das tun
wiirde, was die Betroffenen brauchen und auch
selbst sehen wirden, was gebraucht wird. Es
wird erwartet, dass der Pflegedienst alle mogli-
chen Aufgaben libernimmt und bei allen Notfal-
len kommen (4 Nennungen) beziehungsweise in
Abwesenheit der Nachbarn einspringen (1 Nen-
nung) wirden. Zwei Personen gaben an, dass sie
von den Pflegediensten erwarten, dass sie anru-
fen bzw. Kontakt aufnehmen und sich kimmern.
Daneben wurden die medikamentose (2 Nen-
nungen) und hygienische Versorgung (1 Nen-
nung) sowie die Haushaltsfihrung (1 Nennung)
angesprochen.
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Einflussvariablen

Bezliglich der Soziodemografie scheinen beson-
ders die milieurelevanten Variablen in Zusam-
menhang mit den Adressaten der Wiinsche zu
stehen. So erwarten insbesondere die Personen
Hilfe von ihren Angehdorigen, deren Vater einen
Lehrabschluss aber keinen Fachhochschul- bzw.
Hochschulabschluss haben (x2 (10, N = 47) =
22,174, p = ,014) und die, die tendenziell eher
zur Wahl gehen wiirden (x2 (2, N = 54) = 12,430,
p = ,002). Die Nachbarn als Unterstiutzende im
Szenario wurden vorwiegend von Jiingeren
(r=,300*), von Befragten mit einer groReren
Wohnung (r=-,331*), einer niedrigen beruflichen
Stellung (r=,283*), die im Eigentum wohnen (x2
(4, N=59)=15,566, p =,004) und die einen Lehr-
abschluss haben (x2 (10, N = 55) = 25,104, p =
,005) genannt. Ahnlich wird Hilfe eher von
Freunden und Bekannten erwartet, wenn die
Befragten jlinger sind (r=,324*), sich weiter oben
in der Gesellschaft verorten (r=-,314%*) bezie-
hungsweise einen Lehrabschluss haben (x2 (8, N
=53)=17,619, p =,024). Die Pflegedienste wur-
den von den Befragten als Adressaten genannt,
die sich selbst eher unten in der Gesellschaft ver-
orten (r=,333).

Der Unterstitzungsbedarf im Alltag scheint im
Wesentlichen einen Einfluss darauf zu haben, ob
Hilfe vom Pflegedienst erwartet wird oder nicht.
So nennen die Personen eher den Pflegedienst,
die einen hohen Pflegebedarf haben (Anzahl der
Tatigkeiten, bei denen Unterstltzung notwendig
ist: r=-,452**, Gefahrdungspotenzial: r=-,352%,
Haufigkeit der bendtigten Hilfe: r=-,453**). Kon-
kret bendtigen diese im Alltag eher Hilfe beim
Zubereiten von Mahlzeiten (r=-,302%*), beim An-
kleiden und Ausziehen (r=-,390*), beim Reinigen
des Haushalts (r=-,307*) und beim auler Haus
gehen (r=-,372*). Hilfe von Nachbarn wird
ebenso eher von Personen erwartet, welche Un-
terstlitzung beim Ankleiden und Ausziehen
(r=,304%*), beim Bewegen im Haus (r=,322*) und
beim auBer Haus gehen (r=,286*) erhalten.

Auch das Unterstiitzungsnetzwerk scheint ei-
nen Einfluss zu haben. So erwarten die Befragten
eher von denen Hilfe in Extremsituationen, die

ihnen auch im Alltag helfen. Beispielweise geben
die Personen, die im Alltag von ihren (Schwieger-
)Kinder unterstlitzt werden auch eher an, dass
ihnen Angehorige helfen wirden (r=-,410%*).
Personen, welche im Alltag vom Pflegedienst ge-
pflegt werden, erwarten dies auch in der Ext-
remsituation (r=-,501**) und erwarten demge-
geniber eher nicht, dass Freunde und Bekannte
ihnen helfen (r=,325%).

Ahnlich stehen auch die sonstigen Ressourcen
mit der erwarteten Unterstiitzung in Zusam-
menhang. So spiegeln sich zum Beispiel das sozi-
ale und emotionale Netzwerk, das Freizeitver-
halten und die Angaben zur sozialen Kohasion in
den Personen wider, von denen Hilfe erwartet
wird. Das heilt zum Beispiel, dass Hilfe von
Nachbarn vorrangig von den Personen ange-
nommen wird, die eine hohe soziale Kohasion
(r=-,518**) wahrnehmen, die Menschen haben,
an die sie sich mit alltdglichen Problemen wen-
den kénnen (r=-,334**), denen sie sich verbun-
den fihlen (r=-,388**), von denen sie sich etwas
ausleihen kénnen (r=-,371**) und die jemanden
haben, der Freud Leid mit ihnen teilt (r=-,335%).
Gleichzeitig unternehmen sie in ihrer Freizeit oft
etwas mit Freunden (r=-,301%*) oder gehen in die
Begegnungsstatte (r=-,318*). Von Freunden und
Bekannten wird haufig dann Hilfe erwartet,
wenn ein gutes soziales und emotionales Netz-
werk besteht (sie haben jemand, an den sie sich
mit alltaglichen Problemen wenden kdnnen (r=-
,471**), dem sie sich verbunden flihlen (r=-
,403**), den sie umarmen (r=-,277%*), der Freud
und Leid mit ihnen teilt (r=-,464**), der ihnen
bei Pflegeangelegenheiten Rat geben kann (r=-
,316%*); ihnen fehlt seltener ein*e richtig gute*r
Freund*in (r=,299*)) und wenn in der Freizeit
viel mit Bekannten und Freunden (r=-,477**) be-
ziehungsweise mit Angehorigen (r=-,432**) ge-
macht wird oder in die Begegnungsstatte (r=-
,292*) gegangen wird. Gleichzeitig beschrieben
sie, dass die Menschen in der Nachbarschaft die
gleichen Werte teilen (r=-,466**). Von den An-
gehorigen wird Hilfe erwartet, wenn auch in der
Freizeit haufig etwas mit Angehorigen unter-
nommen wird (r=-,452*%*).
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Kompetenzzuschreibung

Abbildung 28 zeigt auf, welchen Akteuren von
den befragten Hilfe- und Pflegebediirftigen
(Stichprobe ,Zu Pflegende”) die notwendigen
Kompetenzen zur Bewaltigung der Situation zu-
getraut werden. Wie ersichtlich vertrauen die
meisten Hilfe- und Pflegebedirftigen darauf,
dass ihre Angehorigen (80,0%) und die zustandi-
gen Behorden und Hilfsorganisationen (71,4%)
die erforderlichen Bewaltigungskompetenzen
besitzen. Knapp die Halfte (47,2%) sehen die Fa-
higkeit mit der Situation umzugehen bei den
Pflegediensten. Am seltensten wird davon aus-
gegangen, dass die befragte Person selbst
(40,4%) beziehungsweise die Menschen in der
Nachbarschaft (37,5%) kompetent genug seien,
um die im Szenario beschriebene Extremsitua-
tion zu bewaltigen.

im Alltag und in Extremsituationen

Auch die Angehdrigen (Stichprobe ,Pflegende
Angehorige”) wurden gebeten, Einschatzungen
zu den Kompetenzen verschiedener Akteure ab-
zugeben. Die Angaben der Befragten sind in Ab-
bildung 29 dargestellt. Die Akteure, denen am
haufigsten vorhandene Kompetenzen zuge-
schrieben werden, sind die Pflegedienste
(50,0%) und die Behorden und Hilfsorganisatio-
nen (45,5%). Wahrend 27,3% die Nachbarn und
23,1% andere Angehorige als kompetent erach-
ten, sehen sich die wenigsten (14,3%) selbst als
kompetent die Situation zu bewaltigen. Auch
fallt auf, dass mehr als zwei Drittel (69,2%) der
befragten pflegenden Angehdrigen angibt, die
von ihnen gepflegte Person verflige nicht Gber
die Kompetenz zur Bewaltigung der Situation
und niemand schatzt seinen/ihre zu pflegende/n
Angehdrige/n fur kompetent ein.

Kompetenzzuschreibung "Zu Pflegende"

W Trifft nicht zu M Teils/teils m Trifft zu

Die zustandigen Behorden und Hilfsorganisationen

haben die notwendigen Kompetenzen, um die
Situation zu bewaltigen. (N=49)

Die Pflegedienste haben die notwendigen

Kompetenzen, um die Situation zu bewaltigen.

(N=36)

Die Menschen in meiner Nachbarschaft haben die

notwendigen Kompetenzen, um die Situation zu
bewaltigen. (N=48)

Meine Angehdrigen haben die notwendigen

Kompetenzen, um die Situation zu bewaltigen.

(N=55)

Ich habe die notwendigen Kompetenzen, um die

Situation zu bewaltigen. (N=57)

Abbildung 28: Kompetenzzuschreibung der Stichprobe "Zu Pflegende" (in Prozent)
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Kompetenzzuschreibung "Pflegende Angehorige"

W Trifft nicht zu ® Teils/teils m Trifft zu

Die zustandigen Behorden und Hilfsorganisationen haben
die notwendigen Kompetenzen, um die Situation zu...

Die Pflegedienste haben die notwendigen Kompetenzen,
um die Situation zu bewaltigen. (N=10)

Die Menschen in der Nachbarschaft haben die

notwendigen Kompetenzen, um die Situation zu...

Andere Angehdrige haben die notwendigen Kompetenzen,
um die Situation zu bewaltigen. (N=13)

Die/der von mir gepflegte Angehérige/r hat die

notwendigen Kompetenzen, um die Situation zu...

Ich habe die notwendigen Kompetenzen, um die Situation
zu bewaltigen. (N=14)

Abbildung 29: Kompetenzzuschreibung der Stichprobe "Pflegende Angehérige" (in Prozent)

Hier wird eine grofl3e Diskrepanz der Selbst- und
Fremdeinschatzung deutlich. Die Fremdein-
schatzungen der ,Pflegenden Angehdrigen” be-
ziehen sich jedoch auf andere pflegebedirftige
Personen als die Selbsteinschatzungen der ,Zu
Pflegenden”. Es ist demnach unklar, ob diese
Diskrepanz auf eine unterschiedliche Kompe-
tenzwahrnehmung zuriickgeht oder auf tatsach-
liche Kompetenzunterschiede.

Einflussvariablen

Es finden sich einige Zusammenhange zwischen
den soziodemografischen Variablen und den
Kompetenzzuschreibungen. So sehen sich die
,Zu Pflegenden” eher als kompetent in dieser Si-
tuation an, die sich selbst eher oben in der Ge-
sellschaft verorten (r=,416**). Von kompeten-
ten Angehorigen sprechen eher Menschen, die
im Eigentum wohnen (x2 (4, N = 55) = 12,946, p
=,012), deren Vater eine Lehrausbildung hat (x2
(10, N = 44) = 25,989, p = ,004) oder die wahlen
gehen wiirden (x2 (2, N=51) = 10,878, p =,004).
Je hoher die eigene berufliche Stellung ist bzw.
war, desto eher wird die Nachbarschaft als kom-
petent wahrgenommen (r=-,515*%*). Gleiches

trifft auf Menschen zu, die im Eigentum wohnen
(x2 (4, N = 48) = 10,855, p =,028). Behorden und
staatlichen Stellen wird eher von Personen Kom-
petenz zugeschrieben, die sich selbst weiter
oben in der Gesellschaft verorten (r=,339*) und
einen hoheren Schul- bzw. Berufsabschluss ha-
ben (x2 (10, N = 47) = 18,764, p = ,043). Perso-
nen, die keinen Berufsabschluss haben, be-
schreiben Pflegedienste eher nicht als kompe-
tent. Das Gegenteil trifft auf Personen mit einem
Gewerbeschulabschluss zu (x2 (8, N = 35) =
19,432, p =,013).

Die Unterstiitzungsbedarfe im Alltag stehen im
Zusammenhang mit der Zuschreibung von Kom-
petenz in Extremsituationen. Ein hoher Unter-
stlitzungsbedarf im Alltag scheint eher einherzu-
gehen mit einer Kompetenzwahrnehmung bei
Pflegediensten und den Behorden und staatli-
chen Stellen. So besteht ein positiver Zusam-
menhang zwischen der Haufigkeit der benotig-
ten Hilfe und der Zuschreibung der Kompetenz
zu den Pflegediensten (r=,412*) und den Behor-
den und Hilfsorganisationen (r=,301%*). Eine ho-
here wahrgenommene Kompetenz der Pflege-
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dienste wird auch von Personen mit einem ho-
heren Gefahrdungspotential (r=,330*) und mit
steigender Hilfe- und Pflegebedirftigkeit (r=-
,439**) beschrieben. Demgegeniiber wird mit
wachsender objektiver Vulnerabilitdt eine gerin-
gere Kompetenz bei den Angehérigen wahrge-
nommen (r=-,247%*).

Das pflegerische Unterstiitzungsnetzwerk
scheint einen Einfluss auf die wahrgenommene
Kompetenz der verschiedenen Akteure zu ha-
ben. So werden beispielsweise die Pflegedienste
insbesondere dann als kompetent wahrgenom-
men, wenn sie als Ressource im Alltag zur Verfi-
gung stehen (r=,439*%*).

Auch zwischen den sonstigen Ressourcen und
den Kompetenzzuschreibungen finden sich viel-
faltige Zusammenhange. So steigt mit der Selbst-
wirksamkeitsliiberzeugung auch die Wahrneh-
mung der eigenen Kompetenz (r=,298*). Ahnlich
beschreiben die Personen sich selbst als kompe-
tenter mit der Situation umzugehen, welche an-
geben Menschen zu haben, die Freud und Leid
mit ihnen teilen (r=,319%*). Entgegengesetzt be-
schreiben Personen, die das nachbarschaftliche
Verhaltnis als gut bezeichnen tendenziell selte-
ner sich selbst als kompetent (r=-,285%).

Die Angehorigen werden von Personen als kom-
petent beschrieben, bei denen auch eine hohe
Selbstwirksamkeitsiiberzeugung vorliegt
(r=,353*), die haufig etwas mit ihren Angehori-
gen unternehmen (r=,363**), die jemanden ha-
ben, an den sie sich mit alltaglichen (r=,459*%*)
oder pflegerischen Problemen (r=,368**) wen-
den konnen, bei dem sie sich etwas ausleihen
kénnen (r=,341*) oder der Freud und Leid mit
ihnen teilt (r=,311%).

Nachbarn werden haufig als kompetent wahrge-
nommen, wenn eine hohe soziale Kohdasion
(r=,543*%*) beschrieben wird, wenn die Befrag-
ten oft in die Begegnungsstitte gehen
(r=,485*%*), wenn sie jemanden haben, an den
sie sich mit alltaglichen Problemen wenden kon-
nen (r=,312%*), denen sie sich verbunden fiihlen

(r=,370**) und die Freud und Leid mit ihnen tei-
len (r=,363%).

Der Pflegedienst wird von denjenigen als kom-
petent angesehen, die von sich sagen, die kon-
nen ihre Absichten und Ziele leicht verwirklichen
(r=,398%*), sie haben jemanden, an den sie sich
mit alltéglichen Problemen wenden konnen
(r=,343*), dem sie sich verbunden fiihlen
(r=,382%*) oder der ihnen bei Pflegeangelegen-
heiten Rat geben kann (r=,372*) sowie von den-
jenigen, die angeben, dass die Menschen in der
Nachbarschaft die gleichen Werte teilen
(r=,428%).

Die Kompetenz der Behorden und staatlichen
Stellen wird Gberwiegenden von den Befragten
beschrieben, die sagen sie haben jemanden, der
Freud und Leid mit ihnen teilt (r=,300*) und je-
manden, der ihnen bei Pflegeangelegenheiten
Rat geben kann (r=,295%).

Verantwortungszuschreibung

Unabhangig davon, ob man den potentiellen Un-
terstitzer*innen die Fahigkeit zuschreibt, kom-
petent zu agieren, spielt es auch eine Rolle, ob
diesen Unterstitzer*innen die Verantwortung
fir das eigene Wohlergehen gegeben wird. Ab-
bildung 30 stellt diesen Aspekt fiir die Stichprobe
,Zu Pflegende” dar. Obwohl nur vier von zehn
Befragten bei sich selbst die notwendigen Kom-
petenzen sehen, mit der Situation umzugehen,
schreiben sich fast zwei Drittel (65,5%) die Ver-
antwortung fir sich selbst zu. Mehr als die Hélfte
(52,8%) sehen die Verantwortung bei den Behor-
den und staatlichen Stellen. Demgegeniiber fallt
der Anteil derjenigen Befragten, die eine Verant-
wortung bei den Angehdrigen (43,9%), dem Pfle-
gedienst (30,0%) und den Nachbarn (16,1%) se-
hen, geringer aus. Bei den Behorden und Hilfsor-
ganisationen wird also eine groRRe Bedeutung bei
der Bewaltigung der Situation gesehen, ihnen
wird sowohl die Kompetenz als auch die Verant-
wortung fiir die Bewaltigung und das Wohl der
Befragten zugeschrieben.
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Verantwortungszuschreibung "Zu Pflegende"

M Trifft nicht zu

Die Behorden / staatliche Stellen tragen fiir mich in dieser
Situation die Verantwortung. (N=53)

Mein Pflegedienst tragt fir mich in dieser Situation die
Verantwortung. (N=40)

Meine Nachbarn / Freunde / Bekannte tragen fir mich in
dieser Situation die Verantwortung. (N=56)

Meine Angehorigen tragen fir mich in dieser Situation die
Verantwortung. (N=57)

Ich selbst trage fiir mich in dieser Situation die
Verantwortung. (N=58)

H Teils/teils

| Trifft zu

Abbildung 30: Verantwortungszuschreibung der Stichprobe "Zu Pflegende" (in Prozent)

Wem die pflegenden Angehorigen die Verant-
wortung fir die zu pflegende Person zuschrei-
ben ist in Abbildung 31 dargestellt. Sieben von
zehn (71,4%) befragten Angehérigen sehen die
Verantwortung bei sich selbst. Circa vier von
zehn schreiben die Verantwortung anderen An-
gehorigen (42,9%) und den Behorden und staat-
lichen Stellen (41,7%) zu. Nach Ansicht ver-

gleichsweise weniger befragter Angehdriger tra-
gen die zu Pflegenden selbst (23,1%), der Pflege-
dienst (16,7%) oder die Nachbarn bzw. Freunde
und Bekannte (8,3%) die Verantwortung fir die
Hilfe- und Pflegebeddrftigen. Auch hier zeigt sich
eine Diskrepanz der Selbst- und Fremdeinschat-
zung, wobei die ,Zu Pflegenden” haufiger sich
selbst verantwortlich sehen als die ,Pflegenden
Angehorigen” dies tun.

Verantwortungszuschreibung "Pflegende Angehorige"

B Trifft nicht zu

Die Behorden / staatliche Stellen tragen fiir meine/n

Angehérige/n in dieser Situation die Verantwortung....

Der Pflegedienst tragt flir meine/n Angehdérige/n in dieser
Situation die Verantwortung. (N=12)

Die Nachbarn / Freunde / Bekannte tragen fiir meine/n
Angehorige/n in dieser Situation die Verantwortung....

Andere Angehorige tragen fur meine/n Angehérige/n in
dieser Situation die Verantwortung. (N=14)

Die/der Angehorige/r selbst tragt fur sich in dieser
Situation die Verantwortung. (N=13)

Ich selbst trage fiir meine/n Angehorige/n in dieser
Situation die Verantwortung. (N=14)

M Teils/teils

W Trifft zu

Abbildung 31: Verantwortungszuschreibung der Stichprobe "Pflegende Angehdorige" (in Prozent)
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Einflussvariablen

Es finden sich einige Zusammenhange zwischen
den soziodemografischen Variablen und der
Verantwortungszuschreibung. So schreiben sich
selbst eher Personen eine Verantwortung in ei-
ner Extremsituation zu, die sich eher oben in der
Gesellschaft verorten (r=,290*). Personen, die
im betreuten Wohnen leben, schreiben den An-
gehorigen eher keine Verantwortung zu (x2 (10,
N =57) =22,067, p =,015). Personen mit einem
hoheren monatlichen Haushaltsnettoeinkom-
men (r=,369*) und mit einer gréReren Wohnung
(r=,322%*) sehen die Verantwortung eher bei den
Nachbarn. Personen, die keinen Ausbildungsab-
schluss haben, sehen die Verantwortung eher
nicht bei den Pflegediensten (x2 (10, N = 37) =
19,425, p = ,035).

Die Unterstitzungsbedarfe im Alltag stehen im
Zusammenhang mit der Zuschreibung der Ver-
antwortung in Extremsituationen. Mit einem
steigenden Unterstiitzungsbedarf sinkt bei-
spielsweise die bei sich selbst wahrgenommene
Verantwortung (objektive Vulnerabilitat: r=-
,255*; Anzahl der Tatigkeiten, bei denen Hilfe
bendtigt wird: r=-,326*; Gefahrdungspotential:
r=-,320%*). Ebenso zeigt sich: je hoher der Unter-
stitzungsbedarf ist, desto eher wird bei den
Pflegediensten (Anzahl der Tatigkeiten: r=,378%;
Gefahrdungspotential: r=,408**) und den Be-
horden und staatlichen Stellen (Gefahrdungspo-
tential: r=,296*) die Verantwortung gesehen.

Das pflegerische Unterstiitzungsnetzwerk
scheint einen, wenn auch geringen, Einfluss auf
die wahrgenommene Verantwortung der ver-
schiedenen Akteure zu haben. Nach Ansicht der
Befragten sind die Pflegedienste insbesondere
dann fir die hilfe- und pflegebedirftigen Men-
schen verantwortlich, wenn sie auch im Alltag
unterstitzen (r=,330%).

Auch zwischen den sonstigen Ressourcen und
den Verantwortungszuschreibungen finden sich
vielfaltige Zusammenhéange. So sehen die Perso-
nen die Verantwortung fir sich bei sich selbst,

die jemanden haben, an den sie sich mit alltagli-
chen (r=,392**) oder pflegerischen (r=,295%)
Problemen wenden kénnen und jemanden, der
Freud und Leid mit ihnen teilt (r=,284*). Verant-
wortung bei den Angehdrigen wird haufig von
den Menschen gesehen, die in ihrer Freizeit viel
mit ihren Angehdrigen machen (r=,397**), oft in
einen Verein (r=,278*) oder eine Begegnungs-
statte (r=,348*) gehen. Auch wird die Verant-
wortung haufiger bei den Angehdérigen gesehen,
wenn die Hilfe- und Pflegebediirftigen jemanden
haben, an den sie sich mit alltdglichen (r=,487**)
oder pflegerischen (r=,266*) Problemen wenden
konnen, dem sie sich verbunden fiihlen
(r=,342*%*), der Freud und Leid mit ihnen teilt
(r=,295*) und wenn gleiche Werte in der Nach-
barschaft wahrgenommen werden (r=,413*%*).
Freunden oder Nachbarn wird dann eher die
Verantwortung zugeschrieben, wenn die ,Zu
Pflegenden” ihre Freizeit eher nicht allein ver-
bringen (r=-,297%*), sondern mit ihren Angehori-
gen (r=,286*) oder Freunden (r=,269*), wenn sie
jemanden haben, an den sie sich mit alltaglichen
Problemen wenden kénnen (r=,276*), wenn
gleiche Werte in der Nachbarschaft wahrgenom-
men werden (r=,407**). Eine Verantwortung bei
den Behorden und staatlichen Stellen wird vor-
nehmlich von den Personen beschrieben, die je-
manden haben, dem sie sich verbunden fiihlen
(r=,406**) und bei dem sie sich etwas ausleihen
konnen (r=,344%).

Vorsorge

Eine Moglichkeit Extremsituationen, wie das
hier beschriebene Wintersturmszenario, zu be-
waltigen, ist eine gute Vorsorge darauf. Auch
wenn die meisten der Befragten nicht fir die
Thematik sensibilisiert sind und viele das Szena-
rio flr unwahrscheinlich oder auch wenig be-
drohlich halten, sind viele gut auf solche Situa-
tionen vorbereitet (siehe Abbildung 32). So
reicht bei drei Viertel (75,4%) der befragten ,Zu
Pflegenden” der Vorrat an wichtigen Medika-
menten oder medizinischen Gasen langer als
flinf Tage. Bei nur einem von zehn (10,1%) Per-
sonen sind Medikamente fir weniger als funf
Tage vorhanden. Die Halfte dieser Personen
(5,3%) haben jedoch Medikamente nur fir bis zu
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24 Stunden vorratig. Auch wenn dieser Prozent-
satz sehr gering erscheint, sind dies Personen,

die in langanhaltenden Extremsituationen be-
sonders gefdhrdet sind.

Uber welchen Zeitraum reicht lhr jeweiliger Vorrat, den Sie
eventuell von denfolgenden Dingen heute zu Hause haben?

H Bis 24 Stunden 2-3 Tage

Wichtige Medikamente und medizinische Gase l35

(z.B. Sauerstoff) (N=57)

4-5 Tage

langerals 5 Tage W Bendtige ich nicht

75'4 -

Getranke (Mineralwasser, Safte etc.) (N=61) 1# 19,7 16,4 60,7 +

Lebensmittel, die ungekocht gegessen werden
kénnen (z.B. Brot, Konserven, Obst) (N=61)

32,8 ie),7 45,9 +

Abbildung 32: Bevorratung an Medikamenten und Lebensmitteln (in Prozent)

Der Anteil derjenigen, die einen grofReren Vorrat
an Getrianken oder Lebensmitteln, die unge-
kocht gegessen werden kdnnen zu Hause haben,
ist im Vergleich dazu geringer. So reicht der Vor-
rat an Getrdnken bei sechs von zehn (60,7%)
Personen und der an Lebensmitteln bei weniger
als der Halfte (45,9%) langer als funf Tage. Fir
nur zwei bis drei Tage sind bei einem Finftel
(19,7%) Getranke und bei einem Drittel (32,8%)
Lebensmittel vorratig. Wahrend die Befragten
bis auf wenige Ausnahmen fir das Forschungs-
szenario ausreichend lange mit Medikamenten
versorgt sind, wird aufgrund von Lebensmittel-
und Getrankemangel bei einem Drittel die Situa-
tion nach zwei bis drei Tagen bereits kritisch. Ist
bei diesen Menschen die Versorgung mit Nah-
rungsmitteln nicht gesichert, weil sie beispiels-
weise selbst nicht einkaufen kénnen oder nie-
manden haben, der fiir sie die Einkdufe erledigt,
sind diese Personen besonders gefahrdet.

Viele der befragten ,,Zu Pflegenden” haben auch
wichtige Materialien im Haus, welche bei einer
Extremsituation hilfreich sind (Abbildung 33). So
haben circa neun von zehn (89,1%) Personen
Kerzen und Feuerzeuge beziehungsweise

Streichhoélzer im Haus. Bei anndhernd gleich vie-
len (87,5%) sind Taschenlampen mit Batterien o-
der einem Dynamo vorhanden. Der Anteil derje-
nigen, die ein Handy haben, ist vergleichsweise
gering und belauft sich auf 73,4%. Nur circa die
Halfte (51,6%) der Befragten hat batteriebetrie-
bene Gerate wie beispielsweise ein Radio oder
ein Laptop im Haus. Im Vergleich dazu wiirden
die wenigsten Befragten in der beschriebenen
Situation Uber eine Mdoglichkeit verfligen, Nah-
rung zuzubereiten, da nur jeder Zehnte (9,4%)
einen Campingkocher mit Gaskartusche oder
Spiritus hat. Ein Notstromaggregat beziehungs-
weise einen Alarmplan haben jeweils nur 3,1%
der befragten Personen. Auch wenn sich bezlig-
lich dieser Dinge keine signifikanten Unter-
schiede zwischen den Gruppen finden lieRen,
zeigte sich in der Tendenz eine hohere Vorrats-
haltung bei den Menschen ohne Unterstiit-
zungsbedarf beziehungsweise ein geringerer An-
teil der Personen, die diese wichtigen Dinge zu
Hause haben unter den Pflegebedirftigen. So-
mit sind gerade diejenigen, die aufgrund eines
erhohten Unterstiitzungsbedarfes besser vorbe-
reitet sein sollten, um mit schwierigen Situatio-
nen umzugehen, in der Tendenz weniger haufig
vorbereitet.
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Griinde fiir eine fehlende Vorsorge

Wie die vorherigen Auswertungen gezeigt ha-
ben, haben sich die wenigsten Befragten mit
dem Thema Extremsituationen befasst. Die
Meisten haben keine konkreten Vorstellungen
davon, was sie in einer solchen Situation tun
wirden beziehungsweise wie man ihnen helfen
kann. Das fehlende Problembewusstsein ist ei-
ner der Grinde, warum die hilfe- und pflegebe-
durftigen Menschen nicht ausreichend vorsor-
gen. Andere mogliche Griinde sind in Abbildung
34 aufgezeigt. Wie zu sehen, wird von den ,Zu
Pflegenden” als einer der Griinde sich nicht auf
Extremsituationen vorzubereiten, genannt, dass
bereits ausreichend Vorkehrungen getroffen
wurden (38,9%). Das ist durchaus positiv zu be-
werten. Es gibt aber auch circa drei von zehn
(31,5%) Befragte, die nach eigener Auffassung
nicht angemessen vorbereitet sind. Fiir die we-
nigsten Befragten ist der Grund einer mangeln-
den Vorbereitung auf Extremsituationen darin

zu sehen, dass ihnen die Zeit (3,8%) dazu fehlt.
Bei fast einem Flnftel (18,9%) der interviewten
Personen fehlt jedoch das Geld dazu. Auch wenn
dieser Anteil vergleichsweise gering erscheint,
gibt es demnach doch viele Menschen, die vor-
sorgen wirden, es sich aus mangelnden Res-
sourcen aber nicht leisten kdnnen. Entscheiden-
der scheint jedoch zu sein, dass die Menschen
keine Notwendigkeit der Vorsorge sehen. Das
traf auf 41,4% der Befragten zu. Noch etwas ho-
her ist der Anteil derjenigen, die sich Dank 6f-
fentlicher Schutzmalnahmen ausreichend vor
solchen Extremsituationen geschitzt flhlen
(46,0%). Erganzt wird das Bild durch die drei
(3,2%) Personen, die als zusatzlichen Grund an-
gaben, kein Interesse beziehungsweise keine
Lust zu haben, sich vorzubereiten. Will man also
das Vorsorgeverhalten der Menschen anregen,
ist zunachst eine Sensibilisierung notwendig.

Welche der folgenden Dinge haben Sie zu Hause vorratig?
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Abbildung 33: Bevorratung an Materialien (in Prozent)

Bedarfe und Ressourcen Hilfe- und Pflegebedrftiger
im Alltag und in Extremsituationen
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Grinde fir eine fehlende Vorsorge

M Trifft nicht zu

Mir fehlt das Geld mich auf solche Situationen
vorzubereiten. (N=53)

Ich habe keine Zeit mich auf solche Situationen
vorzubereiten. (N=52)

Dank 6ffentlicher SchutzmalBnahmen fiihle ich mich vor
solchen Situationen geschitzt. (N=50)

Ich sehe keine Notwendigkeit mich auf solche Situationen
vorzubereiten. (N=58)

Ich habe ausreichend Vorkehrungen zum eigenen Schutz
getroffen. (N=54)

m Teils/teils Trifft zu

B TR

Abbildung 34: Griinde fiir eine fehlende Bevorratung (in Prozent)

Einflussvariablen

Zwischen den soziodemografischen Variablen
und der Bevorratung beziehungsweise den
Grinden einer fehlenden Vorratshaltung schei-
nen keine beziehungsweise nur wenige Zusam-
menhdnge zu bestehen. So nennen eher die
Hilfe- und Pflegebediirftigen, die sich weiter un-
ten in der Gesellschaft verorten, dass ihnen das
Geld fir eine Bevorratung fehlt (r=-,343*). Dank
offentlicher SchutzmaBnahmen fiihlen sich eher
die Personen geschiitzt, die nicht allein bezie-
hungsweise nicht mit Partner*in und/oder Kin-
dern leben (x2 (10, N = 50) = 22,824, p = ,011).
Keine Notwendigkeit sich auf Extremsituationen
vorzubereiten, berichten eher die Personen, de-
ren Vater ein Gewerbeschulabschluss und eher
nicht die Personen, deren Vater ein Lehrab-
schluss (x2 (10, N = 47) = 25,605, p = ,004) hat.

Inwieweit Menschen einen Vorrat an Lebensmit-
teln oder Getranken zu Hause haben, scheint
nicht von ihrem Unterstiitzungsbedarf bezie-
hungsweise -netzwerk im Alltag abhangig zu
sein. Demgegenlber bestehen vielfiltige Zu-
sammenhange beziglich der Bevorratung mit le-
benswichtigen Medikamenten und den Bedar-
fen im Alltag. Hier zeigt sich, dass gerade Perso-
nen, die objektiv betrachtet vulnerabel sind, e-
her keine Medikamentenvorrate zu Hause ha-

ben (r=-,282**). Diesen negativen Zusammen-
hang erkennt man auch beim Gefdahrdungspo-
tenzial (r=-,426**) und bei der Haufigkeit der be-
notigten Hilfe (r=-,301*). Dabei sind es gerade
die Hilfe- und Pflegebediirftigen, die bei der Vor-
bereitung und Einnahme von Medikamenten auf
andere Personen angewiesen sind, welche kei-
nen Vorrat an entsprechenden Medikamenten
haben (r=-,404**). Diese Personengruppe ist bei
einem Szenario, bei dem die Infrastruktur zu-
sammenbricht und die helfenden Personen
nicht mehr zu den Hilfe- und Pflegebedirftigen
kommen kénnen, besonders gefahrdet. Gefragt
nach den Griinden fiir eine gegebenenfalls feh-
lende Vorsorge, zeigt sich, dass gerade die Per-
sonen keine Notwendigkeit zur Vorsorge sehen,
die im Alltag Hilfe beim Sortieren und Einneh-
men von Medikamenten (r=,295*) und beim au-
Rer Haus gehen (r=,290*) benotigen.

Wahrend das Unterstiitzungsnetzwerk kaum in
Zusammenhang mit der eigentlichen Bevorra-
tung zu stehen scheint, zeigt sich eine Tendenz,
mit einem wachsenden Unterstitzungsnetz-
werk, keine Notwendigkeit zu sehen, sich auf
Extremsituationen vorzubereiten (r=,336%).
Dank offentlicher SchutzmaBnahmen fiihlen sich
insbesondere Personen geschitzt, die im Alltag
Unterstiitzung durch einen Pflegedienst erhal-
ten (r=,348%).
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Bezliglich der sonstigen Ressourcen konnten
nur Zusammenhange mit dem Vorrat an Lebens-
mitteln aufgezeigt werden. So haben eher dieje-
nigen Vorrate an Lebensmitteln zu Hause, wel-
che ihren Fahigkeiten vertrauen (r=,289*) und
welche jemanden haben, an den sie sich mit all-
taglichen Problemen wenden kdénnen (r=,303%*).
Bezliglich der Gruinde fiir eine fehlende Bevorra-
tung ergeben sich jedoch vielfaltige Zusammen-
hange. So geben eher die Personen an, sie hat-
ten ausreichend Vorkehrungen zum eigenen
Schutz getroffen, welche in unerwarteten Situa-
tionen wissen, wie sie sich verhalten sollen
(r=,321%*), welche in ihrer Freizeit oft etwas mit
Freunden und Bekannten unternehmen
(r=,360**) beziehungsweise in eine Begegnungs-

oder ein richtig guter Freund fehlt (r=-,294*) be-
ziehungsweise geben an, dass sich die Leute in
der Nachbarschaft gegenseitig helfen (r=,307*).
Personen, die keine Notwendigkeit sehen, sich
auf die beschriebene Extremsituation vorzube-
reiten, haben nach eigenen Angaben eher selte-
ner Personen, denen sie sich verbunden fiihlen
(r=-,295%*) und sie gehen seltener in eine Begeg-
nungsstatte (r=-,291%*). Personen, welche sich
Dank offentlicher Schutzmalnahmen vor sol-
chen Extremsituationen geschiitzt fihlen, geben
auch eher an, dass die Menschen in der Nach-
barschaft die gleichen Werte teilen (r=,381%).
Dass das Geld zur Vorbereitung fehlt, geben ten-
denziell eher Leute an, die bei sich eine geringe
Selbstwirksamkeit wahrnehmen (r=-,331%).

statte gehen (r=,285*). Auch berichten sie selte-
ner davon, dass ihnen eine richtig gute Freundin

Zusammenfassung

> Die Hilfe- und Pflegebedirftigen erwarten in einer Extremsituation am haufigsten von ihren
Angehorigen und den Behorden und staatlichen Stellen Hilfe. Die Personen, die bereits im All-
tag durch einen Pflegedienst betreut werden, erwarten dies auch in Extremsituationen.

» Generell erwarten die Befragten in Extremsituationen von denjenigen Personengruppen Hilfe,
die auch im Alltag unterstiitzen bzw. als Ressource zur Verfligung stehen. Diese Personengrup-
pen werden auch vorwiegend als kompetent und verantwortlich wahrgenommen (z.B. Pflege-
dienste).

» Den Behorden, Hilfsorganisationen und staatlichen Stellenwerden wird Gberwiegend sowohl
Kompetenz als auch Verantwortung in Extremsituationen zugeschrieben. Mit steigendem Un-
terstitzungsbedarf wird die Verantwortung weniger bei der hilfe- und pflegebedrftigen Per-
son selbst, sondern eher bei den Pflegediensten und den Behdrden und staatlichen Stellen ge-
sehen.

» Die meisten Hilfe- und Pflegebediirftigen haben einen Vorrat an Medikamenten zu Hause. Es
gibt jedoch einen geringen Anteil, bei dem der Vorrat nur bis zu 24 Stunden ausreicht. Die Be-
vorratung mit Lebensmitteln und Getranken ist nur bei ca. der Hélfte der Befragten fiir mehr
als 5 Tage gewahrleistet.

» Begrindet liegt eine mangelnde Vorsorge vorrangig in einer fehlenden Problemwahrnehmung
der Hilfe- und Pflegebediirftigen. Circa einem Flinftel der Hilfe- und Pflegebediirftigen fehlt das
Geld sich auf Extremsituationen angemessen vorzubereiten. Je besser das Unterstiitzungsnetz-
werk ausgebaut ist, desto weniger wird eine Notwendigkeit zur Vorbereitung gesehen.

> Entscheidend fur die Bewaltigung einer Extremsituation ist nicht die anerkannte Pflegebediirf-
tigkeit, sondern vielmehr der Unterstitzungsbedarf in Kombination mit den zur Verfligung ste-
henden Ressourcen. Wir sehen z.B., dass insbesondere Pflegebediirftige auf ein robusteres Un-
terstitzungsnetzwerk bauen kénnen, was sie Extremsituationen ggf. besser bewaltigen lasst.
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Sonderfiille

AbschlieBend soll auf zwei Sonderfille eingegan-
gen werden. So wird zunachst beschrieben, wie
viele Befragte Unterstiitzung bei einer Evakuie-
rung benétigen wirden und von wem sie dabei
unterstiitzt werden missten. Anschliefend wird
noch einmal speziell auf die Menschen einge-
gangen, die Unterstlitzung beim Sortieren und
bei der Einnahme von Medikamenten benéti-
gen. Es hat sich gezeigt, dass diese Gruppe aus
vielfaltigen Grinden im untersuchten Szenario
besonders vulnerabel ist.

Sonderfall: Evakuierung

Ein konkretes Problem in Extremsituation kann
es fur hilfe- und pflegebedirftige Menschen auf-
grund ihrer eingeschrankten Mobilitdt sein, zu
evakuieren. So gab mehr als die Hélfte (51,9%)
der befragten ,Zu Pflegenden” an, sie kdnnten
im Falle einer angekiindigten Evakuierung nicht
allein die Wohnung verlassen, sondern brauch-
ten Unterstitzung durch andere. Demgegen-
Uber schatzten sogar 85,7% der befragten ,,Pfle-
genden Angehorigen” ein, die von ihnen ge-
pflegte Person kénne nicht ohne Hilfe evakuie-
ren.

Am héaufigsten gaben die befragten ,,Zu Pflegen-
den” an, sie brauchten Hilfe von ihren Angehori-
gen (12 Nennungen). Das spiegelt sich auch in
den Angaben der pflegenden Angehorigen wie-
der, wonach 64,3% der gepflegten Person im
Falle einer Evakuierung Hilfe von dem*r befrag-
ten Angehorigen benétigen wiirde. In zwei Fal-
len wiirde Hilfe durch eine*n weitere*n Angeho-
rigen von Noten sein. Aber auch staatlichen Stel-
len (8 Nennungen) und der Pflegedienst (5 Nen-
nungen) wurden oft genannt. Vier Personen
wirden Hilfe von allen, die zur Verfligung ste-
hen, brauchen. Drei weitere waren auf Unter-
stitzung von Nachbarn angewiesen. Die Unter-
sttzung durch Freunde oder Bekannte ist eher
selten (1 Nennung).

| Nr.07 | 2018

Einflussvariablen

Die soziodemografischen Variablen scheinen
nur begrenzt den Hilfebedarf bei Evakuierungen
zu bestimmen. So berichten lediglich die Perso-
nen, die sich selbst weiter unten in der Gesell-
schaft verorten davon, dass sie nicht selbst eva-
kuieren konnen (r=-,421**).

Der Hilfebedarf bei einer notwendigen Evakuie-
rung steht in Zusammenhang mit dem Unter-
stiitzungsbedarf. So benotigen insbesondere die
Personen Hilfe bei der Evakuierung, die auch im
Alltag ein hohes Gefahrdungspotential (r=,289%*)
haben und die, bei vielen Tatigkeiten Unterstiit-
zung (r=,451**) benotigen. Dabei handelt es sich
vorwiegend um Personen, die im Alltag Hilfe
beim auBer Haus gehen (r=,530**), beim Bewe-
gen im Haus (r=,331%*), bei der Zubereitung von
Mabhlzeiten (r=,313*), beim Ankleiden und Aus-
ziehen (r=,301*) und bei der Nutzung der Toi-
lette (r=,273%*) haben.

Das Unterstiitzungsnetzwerk und die sonstigen
Ressourcen hingegen scheinen geringer in Zu-
sammenhang mit dem Hilfebedarf bei einer Eva-
kuierung zu stehen. So bendtigen lediglich eher
die Hilfe- und Pflegebediirftigen Unterstitzung,
die von vielen Personen Hilfe erhalten (r=,340%),
was jedoch auch auf den erhéhten Unterstiit-
zungsbedarf zurickgefiuhrt werden konnte. Von
wem die Personen gepflegt werden, spielt dabei
jedoch keine Rolle.

Sonderfall Medikamenteneinnahme

Hilfe- und pflegebediirftige Personen, welche
Unterstiitzung bei der Sortierung und Einnahme
von Medikamenten bendtigen (insgesamt sind
das 23 Personen der Stichprobe ,,Zu Pflegende”),
scheinen aus mehreren Griinden eine besonders
vulnerable Gruppe zu sein.

Zum einen handelt es sich dabei um Personen,
welche generell eher pflegebediirftig sind (r=-
,411**), einen hohen Unterstitzungsbedarf ha-
ben, also bei vielen Alltagshandlungen Hilfe be-
notigen (r=,730**), ein hohes Gefdhrdungspo-
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tential haben (r=,823**) und haufig Hilfe benoti-
gen (r=,540**). Gleichzeitig haben sie, wie viele
andere Personen mit einem hohen Hilfebedarf,
haufig auch ein gut ausgebautes pflegerisches
Unterstlitzungsnetzwerk mit vielen unterstit-
zenden Personen (r=,516**), die eher nah woh-
nen (r=-,391**). Haufig wohnen sie mit anderen
Personen zusammen (r=,307*). Beim Medika-
mente richten und einnehmen helfen am hau-
figsten die (Ehe-)Partner (6 Nennungen;
r=,392**), die (Schwieger-)Kinder (6 Nennun-
gen) und der Pflegedienst (6 Nennungen;
r=,424*%),

Auffallig ist bei dieser Gruppe jedoch, dass ein
negativer Zusammenhang mit der Bevorratung

an Medikamenten besteht (r=-,404**). Das
heillt also, die Personen, die Unterstiitzung bei
der Einnahme von Medikamenten bendtigen,
haben tendenziell auch einen geringeren Vorrat
an lebenswichtigen Medikamenten. Zusatzlich
sehen sie tendenziell keine Notwendigkeit, sich
auf Extremsituationen vorzubereiten (r=,295%*).
Gleichzeitig sehen sie die Verantwortung fir die
Bewaltigung der Situation nicht bei sich oder ih-
ren Angehorigen, sondern tendenziell bei den
Pflegediensten (r=,403*) und den Behérden und
staatlichen Stellen (r=,347*). Diese Personen-
gruppe ist besonders gefahrdet, da sie Unter-
stitzung bei der Einnahme von Medikamenten
bendtigt und gleichzeitig seltener die notwendi-
gen Medikamente vorratig hat.

Zusammenfassung

sowie den Pflegediensten.

» Circa die Halfte der Hilfe- und Pflegebedirftigen bendtigen im Falle einer Evakuierung Hilfe von
anderen, vorwiegend von Angehdrigen und staatlichen Stellen.

» Personen, welche im Alltag Unterstlitzung bei der Sortierung und Einnahme von Medikamen-
ten bendtigen sind in Extremsituationen besonders gefahrdet, da bei ihnen ein erhéhter Un-
terstitzungsbedarf und damit ein hoheres Gefahrdungspotential vorliegt. Gleichzeitig haben
sie einen geringeren Vorrat an Medikamenten im Haus, sehen keine Notwendigkeit zur Vor-
sorge und sehen die Verantwortung fiir sich selbst bei den Behdrden und staatlichen Stellen
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Anhang A — Fragebogeninhalte je Zielgruppe

Zielgruppe Fragebogeninhalt

Zu Pflegende

Pflegende Angehorige

Alitag

Bedarf im Alltag

Pflegebediirftigkeit
Unterstutzungsnetzwerk

Eigene Pflegerolle

Belastung durch Pflege

Soziales und emotionales Unterstit-
zungsnetzwerk

Soziale Kohasion

Freizeitgestaltung

Position in der Gesellschaft
Selbstwirksamkeit
Wohnsituation

Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Nicht erhoben
Nicht erhoben
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Einschadtzung bezogen auf zu Pflegende
Einschadtzung bezogen auf zu Pflegende
Einschadtzung bezogen auf zu Pflegende
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Items)
Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
(ausgewahlte Items)

Nicht erhoben

Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung

Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
& Selbsteinschatzung

(ausgewdhlte

Extremsituation

Wabhrscheinlichkeit / Bedrohlichkeit Sze-
nario
Schwierigkeiten Stromausfall

Folgen Zusammenbruch Infrastruktur
Vorratshaltung

Situationsbewaltigung

Bedarfe bei Evakuierung

Bereitschaft Datenverarbeitung
Kompetenz- und Verantwortungszu-
schreibung

Bedarfe im Szenario

Bereitschaft Weiterbildung
Soziodemographische Daten

Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung
Nicht erhoben
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung

Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
& Selbsteinschatzung

Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
& Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
Nicht erhoben

Einschatzung bezogen auf zu Pflegende
& Selbsteinschatzung
Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung

Selbsteinschatzung
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Anhang B — Stichprobenbeschreibung je Zielgruppe

Zu Pfle- Pflegende Ge-
gende Angeho- samt
rige
Altersstruktur
<70 Jahre 6 10 16
70-74 Jahre 6 1 7
75-79 Jahre 12 3 15
80-84 Jahre 22 0 22
>84 Jahre 18 0 18
Keine Angabe 0 2 2
Geschlecht
Mannlich 15 3 18
Weiblich 48 11 59
Keine Angabe 1 2 3
Wohnort / Stadtteil
Anrath 14 5 19
Willich 21 3 24
Neersen 14 1 15
Schiefbahn 13 3 16
Andere Stadt 0 2 2
Keine Angabe 2 2 4
Wohnart
Eigentum 31 12 43
Zur Miete 31 2 33
Keine Angabe 2 2 4
Eigener Ausbildungsabschluss
Teilfacharbeiter / Anlernberuf 1 1 2
Lehre mit Abschluss, z.B. mit Gehilfen-, Gesellen-, Facharbeiter-Brief abge- 30 5 35
schlossen
Gewerbeschule, Fachschule mit Abschluss, Meisterbrief 5 1 6
Fachhochschulabschluss oder Ingenieurschulabschluss 4 2 6
Hochschulabschluss/Universitat 2 2 4
Andere Art von Berufsausbildung 3 1 4
Keine Ausbildung 7 1 11
Keine Angabe / WeiR nicht 8 4 12
Ausbildungsabschluss des Vaters
Teilfacharbeiter / Anlernberuf 5 2 7
Lehre mit Abschluss, z.B. mit Gehilfen-, Gesellen-, Facharbeiter-Brief abge- 17 5 23
schlossen
Gewerbeschule, Fachschule mit Abschluss, Meisterbrief 12 3 15
Fachhochschulabschluss oder Ingenieurschulabschluss 1 2
Hochschulabschluss/Universitat 1 1 2
andere Art von Berufsausbildung 10 0 10
Keine Ausbildung 1 0 1
Keine Angabe / WeiR nicht 16 4 20
Zu Pfle- Pflegende Ge-
gende Angeho- samt
rige

Ausbildungsabschluss der Mutter
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Teilfacharbeiter / Anlernberuf 5 1 6
Lehre mit Abschluss, z.B. mit Gehilfen-, Gesellen-, Facharbeiter-Brief abge- 7 6 13
schlossen
Gewerbeschule, Fachschule mit Abschluss, Meisterbrief 0 0 0
Fachhochschulabschluss oder Ingenieurschulabschluss 0 0 0
Hochschulabschluss/Universitat 0 0 0
andere Art von Berufsausbildung 6 1 7
Keine Ausbildung 20 3 23
Keine Angabe / WeiR nicht 26 5 31
Erwerbstatigkeit
Rentner*in / Pensionar*in 55 8 63
Vollzeit 1 1 2
Teilzeit 0 3 3
Honorarbasis 0 1
Keine Angabe 8 3 11
Berufliche Stellung
Arbeiter/in 7 0 7
Angestellte/r im 6ffentlichen Dienst 12 4 16
Angestellte/r in der Privatwirtschaft 18 3 21
Beamter/ Beamtin; Richter/Richterin; Berufssoldat/Berufssoldatin 0 3 3
Freiberufler/in, selbstandig 8 2 10
Sonstiges 9 0 9
Keine Angabe 10 4 14
Haushaltsnettoeinkommen
Unter 500 Euro 1 0
500 bis unter 1000 Euro 9 0
1000 bis unter 2000 Euro 22 2 24
2000 bis unter 3000 Euro 6 8 14
3000 bis unter 4000 Euro 3 2 5
4000 bis unter 5000 Euro 1 1 2
Uber 5000 Euro 0 0 0
Keine Angabe / WeiR nicht 22 3 25
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Anhang C — Verortung in der Gesellschaft

Mehr als die Halfte der befragten Personen der Stichprobe ,Zu Pflegende” ordneten sich selbst in der
Gesellschaft in der Mitte ein. Genauer gesagt beantworteten die Frage, ob sie sich in der Gesellschaft
eher oben (=10) oder eher unten (=1) sehen wirden, 34,0% der Untersuchungsteilnehmer*innen mit
,5“ und 24,5% mit ,,6“. Dahingegen wiirden sich 15,1% eher unten (,,1“ bis ,,4“) und 26,5% eher oben
(,7“ bis ,,10“) einordnen. Die diesbeziiglichen Antworten der Befragten der Stichprobe ,Pflegende An-
gehorige” zeigt ein homogeneres Bild. Die pflegenden Angehdrigen verorten sich selbst ausschlieRlich
in der oberen Halfte der Skala (Abbildung 35).

In unserer Gesellschaft gibt es Menschen, die eher oben
stehen, und solche, die eher unten stehen. Wo wiirden Sie sich
auf einer Skala von "1" bis "10" einordnen?

M Zu Pflegende (N=53) m Pflegende Angehorige (N=12)

34,0 33,3
250 245 25,0
15,1167
7,5
! 5,7
1,9 1,9 l 38 38 1,9
— — ] B ] —
4 5 6

ganz unten 2 3 7 8 9 ganz oben

Abbildung 35: Verortung in der Gesellschaft (in Prozent)
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