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Bestandsaufnahme von Angeboten fiir pflegende
Angehorige im Kreis Paderborn

Die Bestandsaufnahme von Angeboten fiir pflegende Angehorige erhebt keinen Anspruch
auf Vollstandigkeit.

Es wurden insgesamt 91 Angebote kreisweit erfasst. Dabei gibt es Anbieter, die mehrere
Angebote vorweisen kdnnen oder Zweigstellen in anderen Stadten und Gemeinden im
Kreisgebiet besitzen.

Es wurden insgesamt 58 Ansprechpartner dieser Angebote kontaktiert. Davon ergaben sich
49 Personen, die als Multiplikatoren an der Fragebogenstudie teilnehmen wollten, indem sie
die Bogen an ihre Klientinnen und Klienten aushandigten. Neun Personen lehnten die
Teilnahme an der Fragebogenstudie ab, waren nicht erreichbar oder meldeten sich nicht
mehr zuriick.

In der Rubrik der emotionalen und informationellen Unterstiitzung (z.B. Selbsthilfe- und
Gesprachsgruppen, Beratungsangebote, Informationsveranstaltungen) fanden sich 21
Angebote, von denen 14 in der Stadt Paderborn verortet sind. Die restlichen Angebote

dieser Rubrik sind in Bad Wiinnenberg, Biiren, Delbriick, Hovelhof und Salzkotten zu finden.
Hierzu zahlen auch die Veranstaltungen im Rahmen der Demenzwoche 2018.

Es wurden acht Angebote der hduslichen Betreuung des Pflegebedirftigen zur Entlastung
der Pflegeperson erfasst.

Ebenso wurde auch das Angebot der gerontopsychiatrischen Institutsambulanz der LWL-
Klinik Paderborn in die Bestandsaufnahme miteinbezogen.

Instrumentelle Hilfe in Form von professioneller pflegerischer Unterstiitzung und Entlastung
bieten kreisweit insgesamt 38 ambulante Pflegedienste inklusive Zweigstellen sowie 14
Tagespflege- und 6 solitdre Kurzzeitpflegeeinrichtungen. Von den ambulanten
Pflegediensten befinden sich 17 Dienste (ca. 45%) im Paderborner Stadtgebiet. Die Ubrigen
verteilen sich auf die anderen neun Stadte und Gemeinden des Kreises Paderborn. Von den
14 Tagespflegeeinrichtungen befinden sich 6 Einrichtungen (ca. 43%) in der Stadt Paderborn
und 8 (ca. 57%) im Kreisgebiet. Von den erfassten 6 solitdren Kurzzeitpflegeeinrichtungen
befindet sich etwa die Halfte in Paderborn.



Auswertung der Fragebdgen

Die Auswertung erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. Ermittelte Zahlen kénnen
Rundungsdifferenzen aufweisen.

Aus Grunden der Lesbarkeit wurde im Text die mannliche Form gewahlt, nichtsdestoweniger
beziehen sich die Angaben auf Angehdrige beider Geschlechter.

Rucklauf

An die Multiplikatoren wurden letztlich 1085 Fragebdgen mit frankiertem Riickumschlag
versendet. Davon kamen 266 schriftlich ausgefiillte Fragebdgen von den pflegenden
Angehorigen zurlick. Die Riicklaufquote der schriftlichen Befragung betragt also ca. 25%. Es
bleibt offen, wie viele der an die Multiplikatoren versendeten Fragebogen tatsachlich an die
pflegenden Angehorigen ausgehandigt wurden und ob einige Fragebdgen moglicherweise
nicht verteilt wurden/werden konnten.

Bei der Online-Umfrage gingen 38 Frageboégen ein, die auf der Homepage des Kreises
Paderborn ausgefiillt wurden.

Somit gingen bis zum 19.11.2018 insgesamt 304 Fragebdgen ein. Davon konnten alle zur
Auswertung herangezogen werden.

Anzahl Ricklauf | Ricklaufquote | Ricklauf | Ricklauf
versendeter | schriftliche schriftliche Online- gesamt
schriftlicher | Fragebdgen | Fragebdgen | Fragebdgen
Fragebogen

1085 266 Ca. 25% 38 304
Fragebogen Fragebogen




Schriftliche Befragung

= Versendete Fragebdgen m Zurlick gesendete Fragebogen

Befragung allgemein

m Ricklauf schriftliche Fragebogen m Riicklauf Online-Fragebogen




Geschlechtsstruktur der pflegenden Angehdrigen

Keine Angabe zum Geschlecht des Pflegenden machten sieben Personen. Bei diesen
Fragebogen fehlte die erste Seite, da sich auf der Vorderseite das Anschreiben mit den
Kontaktdaten befand, das diese Personen womaoglich entfernt hatten. Keine Person gab an,
divers zu sein.

Von den insgesamt 304 an beiden Umfragetypen teilnehmenden pflegenden Angehdorigen
waren 72 mannlich und 225 weiblich. Damit sind ca. 24% der Pflegenden mannlich und 74%
weiblich.

Bei der schriftlichen Befragung allein beteiligten sich von insgesamt 266 Teilnehmern 58
pflegende Manner und 201 pflegende Frauen. Der Manneranteil betragt bei der schriftlichen
Befragung also ca. 22% und der Frauenanteil ca. 76%.

Bei der Online-Umfrage nahmen von insgesamt 38 Teilnehmenden 14 Manner und 24
Frauen teil. Der Anteil der Manner betragt ca. 37%, der Frauenanteil etwa 63%.
Bemerkenswert ist, dass die Quote der mannlichen Teilnehmer bei der Online-Umfrage
deutlich hoher ist als bei der schriftlichen Befragung. Dies konnte daran liegen, dass die
schriftlichen Fragebdgen an pflegende Angehorige ausgehandigt wurden, die bereits
bestehende Angebote, Dienste oder Einrichtungen nutzten oder mit ihnen derzeit in Kontakt
stehen. Man kénnte vermuten, dass mannliche pflegende Angehorige moglicherweise eher
weniger Angebote zur Unterstitzung und Entlastung in Anspruch nehmen und deswegen auf
schriftlichem Wege nicht erreicht wurden oder die Online-Umfrage fiir sie ansprechender
war.

Geschlecht | Schriftliche | Prozentualer Online Prozentualer | Gesamt | Prozentualer
Befragung Anteil Befragung Anteil (304) | Anteil gesamte
(266) schriftliche (38) Online Befragung
Befragung Befragung

Keine 7 Ca. 2% 0 / 7 Ca. 2%
Angabe
Mannlich 58 Ca. 22% 14 Ca.37% 72 Ca. 24%
Weiblich 201 Ca. 76% 24 Ca. 63% 225 Ca. 74%




Geschlecht

m Keine Angabe ®m Mannlich = Weiblich
2%

Schriftliche Befragung

m Keine Angabe m Mannlich = Weiblich

3%




Online-Befragung

®m Mannlich = Weiblich

Altersstruktur der pflegenden Angehdérigen

Alter Gesamt (304) Schriftliche Online Befragung
Befragung (266) (38)
Keine Angabe 8 7 1
18-24 Jahre 1 (ca. 1%) 0 (0%) 1 (ca. 3%)
25-34 Jahre 4 (ca. 2%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 5%)
35-44 Jahre 16 (ca. 5%) 9 (ca. 3%) 7 (ca. 19%)
45-64 Jahre 170 (ca. 57%) 146 (ca. 56%) 24 (ca. 65%)
65-74 Jahre 44 (ca. 15%) 42 (ca. 16%) 2 (ca. 5%)
75-84 Jahre 54 (ca. 18%) 53 (ca. 21%) 1 (ca. 3%)
Uber 85 Jahre 7 (ca. 2%) 7 (ca. 3%) 0 (0%)
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Mit Abstand die meisten Teilnehmer sind zwischen 45 und 64 Jahren alt. Die zweitgrofSte
Altersgruppe stellen die 75- bis 84-Jahrigen dar, gefolgt von den 65- bis 74-Jahrigen.

Altersstruktur nach Art der Befragung
70% 65%

60% 56%
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18-24 Jahre 25-34 Jahre 35-44 Jahre 45-64 Jahre 65-74 Jahre 75-84 Jahre Uber 85
Jahre

W Schriftliche Befragung B Online-Befragung

Bei der schriftlichen Umfrage wurden wesentlich mehr dltere pflegende Angehdrige im Alter
von 65 bis 74 Jahren, von 75 bis 84 Jahren und Gber 85 Jahren erreicht als bei der Online-
Umfrage. Bei der Online-Umfrage wurden dagegen wesentlich mehr jliingere pflegende
Angehorige zwischen 18 und 44 Jahren erreicht. Dies mag generationsabhangig sein, da
jungere Menschen und Menschen mittleren Alters einen vertrauteren Umgang mit dem
Internet pflegen als Senioren.



Wohnorte der Pflegenden

Wohnort Gesamt (304) Schriftliche Online Befragung

Befragung (266) (38)
Keine Angabe 10 7 3
AuRerhalb von NRW 1 0 1
Kreis Soest 3 1 2
Kreis Hoxter 4 1 3
Kreis Lippe 4 4 0
Kreis Gltersloh 1 1 0
Hochsauerlandkreis 1 0 1
Altenbeken 8 8 0
Bad Lippspringe 4 4 0
Bad Wiinnenberg 7 6 1
Borchen 20 18 2
Biren 13 10 3
Delbriick 36 34 2
Hovelhof 17 16 1
Lichtenau 5 5 0
Salzkotten 22 20 2
Paderborn 148 131 17

WOHNORTE DER TEILNEHMER

AuBerhalb des
Kreises

Paderborn
9%

Innerhalb des
Kreises
Paderborn
91%




Mit Abstand die meisten Teilnehmer leben im Kreis Paderborn (91%). 14 Teilnehmer
wohnen in anderen Kreisen oder auRerhalb von Nordrhein-Westfalen (9%).

Wohnorte der Teilnehmer

M Stadtgebiet Paderborn m kreisangehorige Stadte und Gemeinden

Betrachtet man nur die Bewohner der kreisangehdrigen Stadte und Gemeinden und die

Bewohner des Stadtgebietes Paderborn, leben gut die Halfte der Teilnehmer in den Stadten

und Gemeinden und die andere Halfte in der Stadt Paderborn.
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Anzahl der Teilnehmer nach Wohnort

Angrenzende Kreise
Auflerhalb NRW
Paderborn
Salzkotten
Lichtenau
Hoévelhof
Delbrick

Blren

Borchen

Bad Wiinnenberg
Bad Lippspringe
Altenbeken

13

1
A 148
I 22
mSs
17
A 36
13
B 20
m 7

N4

N 8

148 Teilnehmer wohnen in Paderborn. Aus den Stadten und Gemeinden des Kreises
Paderborn nahmen insgesamt 132 Personen teil.

Insgesamt nahmen an der schriftlichen Befragung 7 Personen teil (ca. 3%), die auRerhalb des

Kreises Paderborn wohnen. Das mag daran liegen, dass die schriftlichen Fragebdgen nur an
die heimischen Dienste und Einrichtungen verteilt wurden. Hier wohnen die wenigsten

Klienten in den angrenzenden Kreisen.

An der Online-Befragung hingegen nahmen insgesamt 7 Personen teil (ca. 18%), die
aullerhalb des Kreises Paderborn wohnen. Da die Online-Befragung an einem Samstag
haufiger im Radio angekiindigt wurde, konnten auch Personen auBerhalb des Kreises

erreicht werden, sodass die Quote der Personen aus anderen Kreisen deutlich hoher ist als

bei der schriftlichen Befragung.
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Wohnsituation

WOHNSITUATION GESAMT

[l 'm selben Haushalt lebend

B In getrennten Haushalten im gleichen Ort lebend

B In getrennten Haushalten in verschiedenen Orten lebend

Die meisten Teilnehmer wohnen mit dem Pflegebedirftigen im selben Haushalt. Etwa ein

Viertel der Teilnehmer wohnt zwar in getrennten Haushalten, aber im gleichen Ort. Nur 5%

wohnen in getrennten Haushalten und in verschiedenen Orten.

Wohnsituation

Gesamt (304)

Keine Angabe 7
Im selben Haushalt lebend 215
In getrennten Haushalten im selben Ort 68
lebend
In getrennten Haushalten in verschiedenen 14

Orten lebend

12




WOHNSITUATION STADT PADERBORN

[l Im selben Haushalt lebend

B In getrennten Haushalten im selben Ort lebend

B In getrennten Haushalten in verschiedenen Orten lebend

Wohnsituation

Teilnehmer aus Paderborn (148)

Im selben Haushalt lebend 103
In getrennten Haushalten im selben Ort 40
lebend
In getrennten Haushalten in verschiedenen 5

Orten lebend

Die hohe Quote von Personen, die in getrennten Haushalten im selben Ort mit ihrem
Angehorigen leben, ist evtl. auf die GrolRe des Paderborner Stadtgebietes mit seinen
verschiedenen Stadtteilen zurlickzufihren. Denn wenn ein Angehdriger in Paderborn-Elsen

wohnt und der andere zu Pflegende in Paderborn-Dahl, dann wohnen beide in der Stadt

Paderborn trotz der Entfernung zwischen den konkreten Wohnorten.
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WOHNSITUATION STADTE UND GEMEINDEN

[l 'm selben Haushalt lebend
B In getrennten Haushalten im selben Ort lebend

B In getrennten Haushalten in verschiedenen Orten lebend

Wohnsituation Teilnehmer aus den Stadten und
Gemeinden des Kreises Paderborn (132)
Im selben Haushalt lebend 99
In getrennten Haushalten im selben Ort 26
lebend
In getrennten Haushalten in verschiedenen 7
Orten lebend

In den Stadten und Gemeinden leben mehr Angehdrige mit dem Pflegebedirftigen
zusammen in einem Haushalt als in der Stadt Paderborn. In Paderborn wohnen hingegen
mehr Pflegende zwar getrennt von dem Angehdrigen, aber leben mit ihm im selben Ort.

14




WOHNSITUATION IN DEN VIER KLEINSTEN
STADTEN UND GEMEINDEN*

[l 'm selben Haushalt lebend
B In getrennten Haushalten im selben Ort lebend

B In getrennten Haushalten in verschiedenen Orten lebend

8%

*An den Einwohnerzahlen (Stand 2016) gemessen: Lichtenau, Altenbeken, Bad Wiinnenberg,

Borchen
Wohnsituation Teilnehmer aus den vier kleinsten Stadten
und Gemeinden (40)*
Im selben Haushalt lebend 32
In getrennten Haushalten im selben Ort 5
lebend
In getrennten Haushalten in verschiedenen 3
Orten lebend

*An den Einwohnerzahlen (Stand 2016) gemessen: Lichtenau, Altenbeken, Bad Wiinnenberg,
Borchen

Auffallig erscheint, dass die Quote der zusammen mit dem Pflegebediirftigen in einem
Haushalt lebenden Pflegenden in den vier kleinsten oben genannten Stadten und
Gemeinden mit 80% am hochsten ist. In Lichtenau, Altenbeken, Bad Wiinnenberg und
Borchen leben also die meisten Teilnehmer mit dem Pflegebedirftigen zusammen in einem
Haushalt.

15




WOHNSITUATION IN DEN GROSSTEN FUNF
STADTEN UND GEMEINDEN*

[l 'm selben Haushalt lebend

B n getrennten Haushalten im selben Ort lebend

[l n getrennten Haushalten in verschiedenen Orten lebend

* An den Einwohnerzahlen (Stand 2016) gemessen:
Salzkotten

Bad Lippspringe, Biren, Delbriick, Hovelhof,

Wohnsituation

Teilnehmer aus den fiinf groBten Stadten
und Gemeinden (92)*

Im selben Haushalt lebend 67
Im gleichen Ort lebend 21
In verschiedenen Orten lebend 4

*An den Einwohnerzahlen (Stand 2016) gemessen: Bad Lippspringe, Blren, Delbriick, Hovelhof,

Salzkotten

Die Quote der im selben Haushalt Lebenden entspricht in den flnf gréBten Stadten und
Gemeinden des Kreises (73%) eher dem Gesamtdurchschnitt (72%).

16




Geschlecht und Wohnort

m Pflegende Frauen Pflegende Manner

23% 27%

Stadt Paderborn Stadte und Gemeinden
Stadte und Stadt Paderborn Stadt und
Gemeinden Kreisgebiet
gesamt
Pflegende Frauen 97 114 211
Pflegende Manner 35 34 69

Aus den Stadten und Gemeinden des Kreises nahmen 97 Frauen und 35 Manner teil. Aus der
Stadt Paderborn nahmen 114 Frauen und 34 Manner teil. Betrachtet man nur die
pflegenden Frauen, nahmen mehr aus dem Stadtgebiet Paderborn teil als aus den Stadten
und Gemeinden. Bei den pflegenden Mannern ist die Anzahl der Teilnehmer aus Paderborn
und den umliegenden Gebieten ungefahr gleich verteilt. Die Ubrigen pflegenden Frauen und
Manner wohnen nicht im Kreisgebiet oder in der Stadt Paderborn und bleiben hier zunachst
unbericksichtigt.

Die Quote der pflegenden Frauen ist sowohl in der Stadt Paderborn als auch in den
umliegenden Stadten und Gemeinden am hdchsten. In der Stadt Paderborn liegt die
Frauenquote sogar hoher als in den Stadten und Gemeinden. Hier sind mehr Manner die
Pflegeperson eines Angehorigen.
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Migrationshintergrund der Pflegenden

Migrationshintergrund

m Migrationshintergrund m Kein Migrationshintergrund

Keine Angabe 11
Migrationshintergrund vorhanden 15
Kein Migrationshintergrund vorhanden 278

Die grolRe Mehrheit der Pflegenden hat keinen Migrationshintergrund.

Hypothesen zum geringen Anteil von Menschen mit Migrationshintergrund:

Die Menschen mit Migrationshintergrund wurden aufgrund unzureichender
Deutschkenntnisse von der Befragung nicht angesprochen. Die Menschen mit
Migrationshintergrund nehmen weniger unterstiitzende, professionelle Dienste und
Angebote in Anspruch, Gber die die Fragebdgen ausgegeben wurden.




Berufstatigkeit

Derzeitige Berufstatigkeit

145
45
30 35 35
[ |
Nicht bis 15 Std. 16 bis 25 Std. 26 bis 35 Std. 36 bis 40 Std. 41 Std. und
berufstatig mehr
Keine Angabe 7
Nicht berufstatig 145
bis 15 Stunden pro Woche 30
16 bis 25 Stunden pro Woche 35
26 bis 35 Stunden pro Woche 35
36 bis 40 Stunden pro Woche 45
41 Stunden und mehr pro Woche 7

Derzeit sind die meisten Teilnehmer nicht berufstatig. 45 Personen arbeiten pro Woche 36
bis 40 Stunden, je 35 Personen arbeiten 26 bis 35 Stunden oder 16 bis 25 Stunden pro
Woche. 30 Personen arbeiten bis zu 15 Stunden pro Woche. Lediglich 7 Personen arbeiten
41 Stunden und mehr. Bemerkenswert ist die relativ hohe Anzahl Vollzeitbeschaftigter unter
den Pflegenden.
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Berufstitigkeit vor Ubernahme der Pflege

93

Nicht bis 15 Std. 16-25 Std.

berufstatig

26-35 Std.

80

13

36-40 Std. 41 Std. und
mehr

Keine Angabe 8

Nicht berufstatig 2

0 bis 15 Stunden pro Woche 26
16 bis 25 Stunden pro Woche 45
26 bis 35 Stunden pro Woche 39
36 bis 40 Stunden pro Woche 80
41 Stunden und mehr pro Woche 13
Nicht berufstatig, da arbeitslos 2
Nicht berufstatig, da Hausfrau 9
Nicht berufstatig, da in Elternzeit 1
Nicht berufstatig, da Rentner/in 79
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Nicht Berufstatige

m Nicht berufstatig = Arbeitslos ®= Hausfrau ® In Elternzeit = Rentner/in

2%‘\ 2%

Von den pflegenden Angehdrigen, die nicht berufstatig sind, sind 85% bereits Rentner. 10%
geben an, Hausfrau zu sein und daher keiner Berufstatigkeit nachzugehen. Eher wenige
Personen geben an, aufgrund von Arbeitslosigkeit und Elternzeit keiner Berufstatigkeit

nachzugehen oder geben nur an, nicht berufstatig zu sein.

21



Vergleich Berufstitigkeit vor und nach Ubernahme
der Pflege

B Derzeitige Berufstatigkeit B Berufstatigkeit vor Pflege

145
93
80
45 45
39
30 2 35 35
THIN| L m
=
Nicht bis 15 Std. 16 bis 25 Std. 26 bis 35 Std. 36 bis 40 Std. 41 Std. und

berufstatig mehr

Es waren deutlich mehr Teilnehmer vor Ubernahme der Pflege 36 bis 40 Stunden oder sogar
41 Stunden und mehr pro Woche berufstatig. Auch arbeiteten vor der Pflegelibernahme
mehr Personen 16 bis 25 Stunden und 26 bis 35 Stunden pro Woche als nach der
Pflegetibernahme. Dariber hinaus arbeiten mehr Personen nachdem sie die Pflege
ibernommen haben in Minijobs bis 15 Stunden pro Woche. Deutlich mehr Personen sind
nach Pflegelibernahme nicht berufstatig, was ebenso durch den Renteneintritt bedingt sein
konnte.

22



Pflege, Beruf und Geschlecht

M Frauen M Manner

97%
90% 91%
56% 57%
44% 43%
10% 9%
I il
bis 15 Std. 16 bis 25 Std. 26 bis 35 Std. 36 bis 40 Std. 41 und mehr Std.

Frauen sind haufiger in Jobs mit geringerer Stundenzahl beschaftigt, Manner (iben eher Jobs
im Vollzeitumfang aus. Der Anteil von pflegenden Frauen in Jobs mit 36 bis 40 Stunden ist
mit 44% im Vergleich zu dem Anteil der pflegenden Manner mit 56% vergleichsweise hoch.
Erstaunlich ist auBerdem der deutlich héhere Frauenanteil in Jobs mit 41 und mehr Stunden
pro Woche.

Von den 30 Teilnehmern mit einem derzeitigen Stundenumfang von bis zu 15 Stunden pro
Woche waren 16 Personen vor Ubernahme der Pflege mehr Stunden pro Woche berufstitig.
Im Schnitt haben diese Personen ihre wochentliche Arbeitszeit im Vergleich zu vor der
Ubernahme der Pflege um ca. 15 Stunden reduziert. In der Gruppe der Berufstitigen mit
einem Stundenumfang von bis zu 15 Stunden sind 27 weibliche Personen und nur 3
mannliche Personen zu finden. Von den 16 Personen, die ihre Stundenzahl nach der
Ubernahme der Pflege reduzierten, sind 94% Frauen und 6% Méanner. Zu bedenken ist
jedoch, dass die groRe Mehrheit dieser Personen entweder aus den Altersgruppen 45-64
Jahre (24 Personen) und 65-74 Jahre (1 Person) stammt und damit moglicherweise die
Arbeitszeit aufgrund des Renteneintritts deutlich reduziert wurde.
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Von den 35 Teilnehmern mit einem Stundenumfang von 16 bis 25 Stunden pro Woche
haben 10 Personen ihre wéchentliche Arbeitszeit im Vergleich zu vor der Ubernahme der
Pflege im Durchschnitt um ca. 14 Stunden reduziert. Der Grof3teil ist hier mit 30 Teilnehmern
zwischen 45 und 64 Jahren alt. In der Gruppe der Berufstatigen mit einem Stundenumfang
von 16 bis 25 Stunden waren 32 Frauen und nur 3 Manner zu finden. Von den 10 Personen,
die ihre Arbeitszeit reduzierten, sind 90% Frauen und 10% Manner.

Von den 35 Teilnehmern mit einem Stundenumfang von 26 bis 35 Stunden pro Woche
haben 9 Teilnehmer ihre wochentliche Arbeitszeit im Durchschnitt um ca. 7,6 Stunden pro
Woche reduziert. Zwei haben ihre wochentliche Arbeitszeit sogar im Vergleich zur
Ubernahme von der Pflege um ca. 7,8 Stunden pro Woche erhéht. Der GroRteil ist auch hier
mit 30 Teilnehmern zwischen 45 und 64 Jahren alt. In der Gruppe der Berufstatigen mit
einem Stundenumfang von 26 bis 35 Stunden sind 34 Frauen zu finden und nur ein Mann.
Von den 9 Teilnehmern, die ihre Stundenzahl nach Ubernahme der Pflege reduzierten, sind
100% Frauen.

Von den 45 Teilnehmern mit einem Stundenumfang von 36 bis 40 Stunden pro Woche
haben lediglich drei Personen ihre wéchentliche Arbeitszeit um durchschnittlich ca. 3,8
Stunden pro Woche reduziert. Zwei Personen haben ihre Arbeitszeit pro Woche sogar im
Vergleich zur Berufstatigkeit vor der Pflege um 18,25 Stunden erhoht. Der Grof3teil ist auch
hier mit 39 Teilnehmern 45-64 Jahre alt. In der Gruppe der Berufstatigen mit einem
Stundenumfang von 36-40 Stunden pro Woche sind 20 Frauen und 25 Manner zu finden.
Von den 3 Personen, die ihre wochentliche Stundenzahl nach der Pflegelibernahme
reduzierten, waren 100% Frauen.

Von den 7 Teilnehmern mit einem Stundenumfang von 41 und mehr Stunden pro Woche hat
eine Person ihre wochentliche Arbeitszeit um 2 Stunden erniedrigt. Diese Person ist
weiblich. Eine weibliche Person hat ihren Stundenumfang um 7,5 Stunden sogar erhoht (von
37,5 auf 45 Stunden pro Woche). Auch hier ist der GrofSteil mit 6 von 7 Personen zwischen
45 und 64 Jahre alt. Diese Berufstatigengruppe setzt sich aus insgesamt 4 Frauen und 3
Mannern zusammen.
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Hypothese: Madnner scheinen, wenn sie Pflegepersonen sind, haufiger mit einem hohen

Stundenumfang dennoch fiir ihren/ihre Angehorigen/ sorgen zu kénnen. Es stellt sich die

Frage, ob Manner Pflege und Beruf besser bzw. anders miteinander vereinbaren.

Verwandtschaftsverhaltnis

Keine Angabe 8
des Pflegebedirftigen 67 (ca. 23%)
des Pflegebedirftigen 31 (ca. 10%)
Schwiegertochter des Pflegebedirftigen 41 (ca. 14%)
Schwiegersohn des Pflegebediirftigen 2 (ca. 1%)
Tochter des Pflegebediirftigen 96 (ca. 32%)
des Pflegebedirftigen 33 (ca. 11%)
Schwester des Pflegebedurftigen 3 (ca. 1%)
Bruder des Pflegebediirftigen 1 (ca. 0%)
Enkelin des Pflegebediirftigen 3 (ca. 1%)
Enkel des Pflegebedirftigen 1 (ca. 0%)
Freundin des Pflegebedirftigen 1 (ca. 0%)
des Pflegebediirftigen 1 (ca. 0%)
Kein Verwandtschaftsverhaltnis zum 1 (ca. 0%)
Pflegebediirftigen
Lebensgefahrtin des Pflegebedirftigen 1 (ca. 0%)
Lebensgefahrte des Pflegebediirftigen 2 (ca. 1%)
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des Pflegebedirftigen 10 (ca. 3%)

Nichte des Pflegebedirftigen 1 (ca. 0%)

Onkel des Pflegebedirftigen 1 (ca. 0%)
1. Téchter

2. Ehefrauen
3. Schwiegertochter
4. S6hne

5. Ehemanner

Am héaufigsten pflegen Téchter und Ehefrauen Angehdorige, gefolgt von Schwiegertéchtern.

Erst dann kommen mannliche Pflegende: S6hne und Ehemanner.

Verwandtschaftsverhaltnis zum/zur

Onkel

Nichte

Mutter
Lebensgefahrte
Lebensgefahrtin
Keine Verwandtschaft
GroRvater
Freundin

Enkel

Enkelin

Bruder

Schwester
Schwiegersohn
Schwiegertochter
Sohn

Tochter

Ehemann

Ehefrau

Pflegebediirftigen
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Lebensgefihrtin; 1 Pﬂegende Frauen

Freundin; 1

Schwester; 3 Enkelin; 3| | Mutter; 10 Nichte; 1

Schwiegertochter; \

N

Tochter; 96 -

Lebensgefahrte; 2

Bruder; 1 Enkel; 1
Onkel; 1
Schwiegersohn; 2 |

~N

Ehefrau; 67

GroRvater; 1

Pflegende Manner
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Pflegedauer

Keine Angabe 10
Seit weniger als einem Jahr 13
Zwischen einem und 5 Jahren 183
Zwischen 5,5 und 10 Jahren 72
Zwischen 10,5 und 20 Jahren 20
Seit Gber 20 Jahren 6
Pflegedauer

m Unter 1 Jahr m 1 bis 5 Jahre m 5,5 bis 10 Jahre
w 10,5 bis 20 Jahre m Uber 20 Jahre  ® keine Angabe

2% 3% 4%

\

60% der Angehorigen pflegen seit ein bis flinf Jahren. Rund ein Viertel pflegt bereits
zwischen fliinfeinhalb und zehn Jahren.




Auszeit von der Pflege und Betreuung

Gibt es jemanden, der sich um lhre/n
Angehorige/n kiimmern wiirde, wenn Sie eine
Auszeit von der Pflege und Betreuung brauchten?

m Es gibt niemanden.
m Ja, ich kdnnte jemanden finden, aber nur mit einigen Schwierigkeiten.

m Ja, ich konnte ziemlich problemlos jemanden finden.

Keine Angabe 9
»ES gibt niemanden.” 76
»Ja, ich kdnnte jemanden finden, aber nur 154
mit einigen Schwierigkeiten.”
,»Ja, ich kénnte problemlos jemanden 65
finden.”

Lediglich ein Finftel kénnte ziemlich problemlos jemanden finden, der sich um den
Pflegebedirftigen kimmert, wenn sie selbst eine Auszeit bendtigen. Dass es niemanden
gibt, der diese Aufgabe kurzweilig ibernehmen kénnte, geben rund ein Viertel der
Teilnehmer an. Mit einigen Schwierigkeiten konnte rund die Halfte der Teilnehmer
jemanden finden. Es gestaltet sich also scheinbar schwierig, sich als Pflegender eine Auszeit
zu nehmen und bedeutet einiges an Organisationsaufwand.
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60%

52%

50%

40%

28%

30%

20%

10%

0%

Es gibt niemanden. Ja, ich kénnte jemanden

54%

Wohnortspezifische
Unterschiede

23%

Ja, ich kdnnte ziemlich

finden, aber nur mit einigen problemlos jemanden finden.

Schwierigkeiten.

m Stadt Paderborn W Stadte und Gemeinden

Stadt Paderborn Stadte und Gemeinden
Keine Angabe 0 1
»Es gibt niemanden.” 41 30
,Ja, ich kénnte jemanden 77 71
finden, aber nur mit einigen

Schwierigkeiten.”

,»Ja, ich kdnnte problemlos 30 30
jemanden finden.”

In der Stadt Paderborn geben prozentual mehr Personen an, dass sie niemanden haben, der
die Pflege lbernehmen konnte, wenn sie eine Auszeit bendtigen. In den Stadten und
Gemeinden hingegen geben prozentual mehr Personen an, ziemlich problemlos jemanden
finden zu kdnnen. Eventuell kann man daraus schlieSen, dass die Familienstrukturen in der
Stadt aufgel6ster sind und keine groRe Einbindung anderer Familienmitglieder in die Pflege
stattfindet/stattfinden kann. In den Stadten und Gemeinden kénnen pflegende Angehorige
eher problemlos jemanden finden, der die Pflege ibernehmen kann, wenn sie mal eine
Auszeit brauchten, wahrend Angehorige in der Stadt Paderborn haufiger allein fiir die Pflege
verantwortlich sind/sein missen, da es niemand anderen gibt, der einspringen konnte.
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60%

50%

40%

e 26%  25%

20%

10%

0%
Es gibt niemanden.

54%

47%

Ja, ich kbnnte jemanden
finden, aber nur mit einigen

Geschlechtsspezifische

Unterschiede

28%

20%

Ja, ich kénnte ziemlich
problemlos jemanden

Schwierigkeiten. finden.
M Frauen Manner
Frauen (225) Manner (72)
Keine Angabe 1 1
»Es gibt niemanden.” 58 18
,Ja, ich kénnte jemanden 121 33
finden, aber nur mit einigen
Schwierigkeiten.”
,»Ja, ich kdnnte problemlos 45 20
jemanden finden.”

Frauen haben scheinbar haufiger Schwierigkeiten, Ersatz fiir die Pflege und Betreuung zu
finden als Manner. Frauen geben deutlich haufiger an, dass sie jemanden als Ersatz fur die

Pflege finden konnten, aber nur mit einigen Schwierigkeiten. Manner hingegen geben

wesentlich haufiger an, problemlos jemanden als Ersatz fiir die Pflege finden zu kénnen. Dies
verstarkt womaoglich das Pflichtgefiihl und das Gefiihl des Eingebundenseins bei pflegenden

Frauen.
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Alter der Pflegebedirftigen

Uber 85 Jahre | 123
75 bis 84 Jahre [ 113

65 bis 74 Jahre || GGG 35

45 bis 64 Jahre [N 18

35 bis 44 Jahre |} 4
25 bis 34 Jahre | 1
18 bis 24 Jahre ] 2
Unter 18 Jahren [} 6

Keine Angabe J] 2

Alter des Pflegebediirftigen Anzahl

Keine Angabe 2

Unter 18 Jahre 6
18-24 Jahre 2
25-34 Jahre 1
35-44 Jahre 4
45-64 Jahre 18
65-74 Jahre 35
75-84 Jahre 113

Uber 85 Jahre 123

Mit Abstand die meisten Pflegebedirftigen, um die sich Angehdrige aus dem Kreis
Paderborn kiimmern, sind zwischen 75 und 84 Jahren oder 85 Jahre und &lter. Ebenso
nahmen pflegende Angehdrige an der Befragung teil, die sich um 6 minderjahrige
Pflegebedirftige unter 18 Jahren kiimmern.
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Geschlecht der Pflegebedirftigen

Geschlecht der Pflegebediirftigen Anzahl
Keine Angabe 1
Weiblich 183
Mannlich 120

Geschlecht der Pflegebediirftigen

B Weiblich ® Mannlich

Die meisten Pflegebediirftigen sind weiblich. Dies kdnnte bedingt sein durch die hohere

Lebenserwartung der Frau und dem damit einhergehenden héheren Risiko, pflegebedirftig

zu werden.
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Migrationshintergrund der Pflegebedirftigen

Migrationshintergrund der pflegebediirftigen
Menschen

= Migrationshintergrund m Kein Migrationshintergrund

Migrationshintergrund Anzahl
Keine Angabe 3
Migrationshintergrund vorhanden 16
Kein Migrationshintergrund vorhanden 285

Der Grof3teil der Pflegebediirftigen hat keinen Migrationshintergrund.




Pflegegrade der Pflegebedurftigen

Pflegegrad Anzahl
Keine Angabe 8
Kein Pflegegrad 4
Pflegegrad 1 11
Pflegegrad 2 62
Pflegegrad 3 118
Pflegegrad 4 68
Pflegegrad 5 33
Pflegegrade der Kein
Pflegebediirftigen Pf'eif;grad
(]

Pflegegrad 1

Pflegegrad 5 4%
11%
Pflegegrad 2

21%
Pflegegrad 4
23%
Pflegegrad 3
40%

Die meisten Pflegebedirftigen (40%), die hduslich versorgt werden, haben den Pflegegrad 3.
23% besitzen den Pflegegrad 4 und etwa ein Flinftel den Pflegegrad 2. Ein geringer Anteil der
hauslich versorgten Pflegebediirftigen hat den Pflegegrad 5. Lediglich 4% besitzen den
Pflegegrad 1 und 1% keinen Pflegegrad.

Hypothesen: Pflegebedlrftige mit Pflegegrad 5 gehen Uber in die stationdre Versorgung.
Menschen mit Pflegegrad 1 oder keinem Pflegegrad nehmen weniger Angebote und Dienste
in Anspruch, tber die die Fragebogen verteilt wurden.
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Demenz

Demenz

B Demenz

M Keine Demenz

Demenzerkrankung Anzahl
Keine Angabe 2
Angehoriger hat eine Demenz 157
Angehoriger hat keine Demenz 145

Rund die Halfte der befragten pflegenden Angehdérigen gibt an, dass der pflegebediirftige
Angehorige an einer Demenzerkrankung leidet.
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Alter der Menschen 45 bis 64 Jahre
. 0,
mit Demenz 2%

18 bis 24 Jahre

1% \ 65 bis 74 Jahre
’ 12%

Uber 85 Jahre
42%

\75 bis 84 Jahre

43%

Unter den 18- bis 24-Jahrigen gibt es eine Person mit einer Demenz, wobei hier wohl andere
kognitive Beeintrachtigungen gemeint sind. Unter den 45- bis 64-Jahrigen sind drei Personen
dement. Bei den 65- bis 74-Jahrigen sind 19 Menschen mit Demenz zu finden. Unter den 75-
bis 84-Jahrigen sind es bereits 67 Menschen mit Demenz und bei den iber 85-Jdhrigen 66
Personen. Eine Person machte keine Angabe. Folglich sind Menschen mit Demenz bei dieser
Umfrage vermehrt zwischen 75 und 84 Jahre oder Uber 85 Jahre alt.

Hier zeigt sich, dass mit zunehmendem Alter auch der Anteil der Menschen mit Demenz
steigt.
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Geschlecht der Menschen mit Demenz

B Weiblich ® Mannlich

Von den 157 Personen, die an einer Demenz leiden, sind 63 Personen mannlich (ca. 40%)

und 94 Personen weiblich (ca. 60%). Die Mehrheit der Menschen mit Demenz ist in dieser

Befragung also weiblich.
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60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Demenz und Wohnsituation
54% 55%
46%

Demenz Keine Demenz

B Personen, die mit ihrem Angehdrigen in einem Haushalt leben

B Personen, die nicht mit ihrem Angehdrigen in einem Haushalt leben

Personen, die mit ihrem Personen, die nicht mit ihrem
Angehoérigen in einem Haushalt | Angehérigen in einem Haushalt
leben (215) leben (82)
Keine Angabe 0 0
Demenzerkrankung 116 (54%) 37 (45%)
liegt vor
Demenzerkrankung 99 (46%) 45 (55%)
liegt nicht vor

Von den pflegenden Angehdrigen, die mit dem Pflegebedirftigen in einem Haushalt leben,
hat die Mehrheit eine Demenzerkrankung. Von den pflegenden Angehdrigen, die nicht mit

ihrem Angehorigen in einem Haushalt leben, hat die Mehrheit keine Demenz.

Hypothese: Demenzkranke Pflegebediirftige bendtigen eine umfassende Betreuung, die fast

nur zu leisten ist, wenn man mit dem zu Pflegenden in einem Haushalt lebt.
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Demenz und Wohnort

B Demenz M Keine Demenz

56%

51% 49%

44%

Pflegende Angehdrige aus den Stadten und  Pflegende Angehdrige aus Paderborn, in

Gemeinden, in einem Haushalt lebend einem Haushalt lebend
Demenzerkrankung Pflegende Angehorige Pflegende Angehorige
aus den Stadten und aus Paderborn, in einem
Gemeinden, in einem Haushalt lebend (103
Haushalt lebend (99 Personen)
Personen)
Keine Angabe 0 0
Angehoriger hat eine 50 58
Demenz
Angehoriger hat keine 49 45
Demenz

Der Anteil der pflegenden Angehdérigen, die mit dem Menschen mit Demenz in einem
Haushalt leben, ist sowohl in den Stadten und Gemeinden als auch in der Stadt Paderborn
hoher als der Anteil derjenigen, die mit einem Menschen ohne Demenz in einem Haushalt

leben. Der Anteil der pflegenden Angehdrigen aus Paderborn, die mit ihrem demenzkranken
Angehdrigen in einem Haushalt leben, ist etwas hoher als in den Stadten und Gemeinden.
Pflegende Angehorige aus der Stadt Paderborn leben also laut dieser Befragung haufiger mit
dem demenzkranken Angehdrigen in einem Haushalt als pflegende Angehdorige aus den
Stadten und Gemeinden.
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80% 75%
Demenz und

Migrationshintergrund

70%

60%

51%

49%

50%

40%

30%

20%

10%

0%
Demenz Keine Demenz

B Menschen mit Migrationshintergrund ® Menschen ohne Migrationshintergrund

Keine Angabe 0 2
Demenzerkrankung 12 143
liegt vor
Demenzerkrankung 4 140

liegt nicht vor

Von den teilnehmenden Menschen mit Migrationshintergrund haben rund 75% eine
Demenz und 25% keine Demenz. Von den teilnehmenden Menschen ohne
Migrationshintergrund geben dagegen 50% an, dass der Angehorige an einer Demenz
erkrankt ist, die andere Halfte nicht. Die teilnehmenden Menschen mit
Migrationshintergrund geben also deutlich haufiger an, einen Menschen mit Demenz zu
betreuen und zu pflegen

Hypothese: Die vergleichsweise hohe Quote der Demenzkranken unter den Menschen mit
Migrationshintergrund ist dadurch bedingt, dass generell wenig Menschen mit
Migrationshintergrund teilgenommen haben und wenn dann nur diejenigen, die bereits ein
oder mehrere Unterstiitzungsangebot/e in Anspruch nehmen, da tGber diese die Fragebogen
verteilt wurden. Menschen, die einen demenzkranken Menschen mit Migrationshintergrund
pflegen, holen sich eher Hilfe als diejenigen, die einen Menschen mit Migrationshintergrund
ohne Demenz pflegen.
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Taglicher Zeitaufwand fir die Pflege

Tagliche Pflegezeit

m Unter 2 Std./Tag W 2-4 Std./Tag M 4-6 Std./Tag
m 6-8 Std./Tag m Uber 8 Std./Tag

Tagliche Pflegezeit Anzahl
Keine Angabe 6
<2 Stunden pro Tag 29
2-4 Stunden pro Tag 90
4-6 Stunden pro Tag 57
6-8 Stunden pro Tag 39
>8 Stunden pro Tag 83

Die meisten Pflegenden weisen eine taglich Pflegezeit von zwei bis vier Stunden und tber
acht Stunden pro Tag auf. 19% pflegen vier bis sechs Stunden, 13% sechs bis acht Stunden
und 10% unter zwei Stunden pro Tag.
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Tagliche Pflegezeit und Demenz

| >8 Std. pro Tag M 6-8 Std. pro Tag M 4-6 Std. pro Tag
MW 2-4 Std. pro Tag W <2 Std. pro Tag

DN 21%
D 135

Pflegebedirftiger ohne Demenz _ 21%
R 32%
N 13%

R 5%
D 135

Pflegebedirftiger mit Demenz _ 18%
N 29%
B 7%

Keine <2 2-4 4-6 6-8 >8
Angabe Stunden Stunden Stunden Stunden Stunden
pro Tag pro Tag pro Tag pro Tag pro Tag
Menschen 4 11 44 27 20 51
mit
Demenz
(157)
Menschen 2 18 46 30 19 30
ohne
Demenz
(145)

Unter den pflegenden Angehdorigen, die fiir einen Menschen mit Demenz sorgen, ist der
Anteil derer, die dafiir taglich iber 8 Stunden aufbringen, deutlich héher als unter den
pflegenden Angehdorigen, die fiir einen Menschen ohne Demenz sorgen. Ansonsten gibt es
keine signifikanten Unterschiede in der taglichen Pflegezeit zwischen Menschen mit Demenz
und ohne Demenz.
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Menschen mit Demenz u. tagliche Pflegezeit

B Keine Angabe B Unter 2 Std./Tag M 2-4 Std./Tag
W 4-6 Std./Tag m 6-8 Std./Tag m Uber 8 Std./Tag
3% 49

Tagliche Pflegezeit und Wohnort

| >8 Std. pro Tag M 6-8 Std. pro Tag m 4-6 Std. pro Tag
W 2-4 Std. pro Tag W <2 Std. pro Tag

E—— 28%
I 18%
I 17%

Stadt Paderborn

Stadte und Gemeinden
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In der Stadt Paderborn und den Stadten und Gemeinden pflegen ungefahr gleich viele

Pflegende tiber 8 Stunden pro Tag und 2 bis 4 Stunden pro Tag. In Paderborn pflegen jedoch

doppelt so viele Angehorige 6-8 Stunden pro Tag als in den Stadten und Gemeinden. Die

Angehorigen aus den Stadten und Gemeinden pflegen dafiir haufiger 4 bis 6 Stunden pro

Tag. Auch die tagliche Pflegezeit von unter 2 Stunden pro Tag wird haufiger von Angehérigen

aus den Stadten und Gemeinden genannt.

Hypothese: Anfangliche, kleinere Hilfen und Unterstitzungsleistungen von unter 2 Stunden

pro Tag kommen in den Stadten und Gemeinden haufiger vor.

Pflegezeit Stadte und Gemeinden Stadt Paderborn
(132) (148)
Keine Angabe 2 3
<2 Stunden pro Tag 17 10
2-4 Stunden pro Tag 39 43
4-6 Stunden pro Tag 27 25
6-8 Stunden pro Tag 12 26
>8 Stunden pro Tag 35 41

Tagliche Pflegezeit in Stadten und Gemeinden
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Tagliche Pflegezeit
Stadt Paderborn

Unter 2 Std.
7%
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40%

37%

. 34% Tagliche Pflegezeit
und Geschlecht

30% 29%

25% 23% 2
20%

15%
15% 13%
10%
10% 9%
6%
5% I
0%

<2 Std. pro Tag 2-4 Std. pro Tag 4-6 Std. pro Tag 6-8 Std. pro Tag >8 Std. pro Tag

H pflegende Frauen M pflegende Manner

Pflegezeit Frauen (225) Manner (72)
Keine Angabe 5 1
<2 Stunden pro Tag 19 9
2-4 Stunden pro Tag 64 24
4-6 Stunden pro Tag 50 7
6-8 Stunden pro Tag 34 5
>8 Stunden pro Tag 53 26

Insgesamt pflegen 26 Manner, also 37% aller pflegenden Manner, Giber 8 Stunden pro Tag.
Bei den Frauen sind es 53 Personen, also lediglich 24% aller pflegenden Frauen. Von den
Mannern, die Gber 8 Stunden pro Tag in die Pflege und Betreuung ihres Angehorigen
investieren, sind 69% Ehemanner, 27% Sohne und 4% Brlder.

Ebenso pflegen Manner haufiger als Frauen unter 2 Stunden und 2 bis 4 Stunden pro Tag.
Frauen dagegen pflegen haufiger 4 bis 6 Stunden und 6 bis 8 Stunden pro Tag.

Es gibt also einen groRen Teil Manner, die iber 8 Stunden pro Tag pflegen und einen groRen
Teil, der 2 bis 4 Stunden pro Tag pflegt. Frauen sind in allen Pflegezeitgruppen eher
gleichmaRBig vertreten. Somit kann nicht behauptet werden, dass Manner mehr Zeit als
Frauen oder andersherum in die Pflege und Betreuung des Angehorigen investieren.
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Tagliche Pflegezeit
weiblicher Pflegender /U“te;; Std.

ve

Tagliche Pflegezeit
. . Unter 2 Std.
madnnlicher Pflegender / 13%

6-8 Std. /

7%

m Unter 2 Std.

m 2-4 Std.

m 4-6 Std.

m 6-8 Std.

= Uber 8 Std.

m Unter 2 Std.

m 2-4 Std.

® 4-6 Std.

m 6-8 Std.

m Uber 8 Std.
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Unterstitzung bei der Pflege und Betreuung

Erfahrung von Unterstiitzung bei der Pflege und
Betreuung

m Unterstltzung
vorhanden

Unterstitzung von
niemandem

Wer unterstitzt die Pflegenden regelmaRig bei der Pflege und Betreuung des
Angehérigen/der Angehérigen? Uberhaupt Unterstiitzung erfahren 279 von 304 Personen, 2
Personen machten keine Angabe, 23 Personen erhalten von niemandem Unterstitzung bei

der Pflege.
Unterstiitzung bei der Pflege und Anzahl

Betreuung

Nur oder unter anderem Unterstiitzung von 147
der Familie

Nur oder unter anderem Unterstiitzung von 12
Nachbarn

Nur oder unter anderem Unterstlitzung von 16
Freunden

Nur oder unter anderem Unterstlitzung von 228

professionellen Diensten
Unterstlitzung von niemandem 23
=426 Nennungen
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Ich erfahre
Unterstutzung
von...

Professionellen__—
Diensten
54%

Niemandem

I,S%

Familie
34%
Nachbarn
3%
Freunden
4%

Am meisten Unterstiitzung erfahren pflegende Angehorige nur oder unter anderem von
professionellen Diensten. Die zweitgrofSte Stiitze in der Pflege und Betreuung von

Angehorigen ist die restliche Familie, von der ebenfalls ein groRer Teil der Teilnehmenden,

nur oder kombiniert mit anderen Formen, Unterstlitzung erhalt. Die Unterstlitzung von

Nachbarn oder Freunden scheint sehr gering ausgepragt zu sein.
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Unterstiitzung

B Eine Form der Unterstiitzung m Zwei Formen der Unterstiitzung
= Drei Formen der Unterstlitzung Vier Formen der Unterstitzung
4% 1%

Unterstiitzung bei der Pflege und Anzahl
Betreuung
Eine Form der Unterstitzung* 175
Zwei Formen der Unterstlitzung** 88
Drei Formen der Unterstitzung** 12
Vier Formen der Unterstlitzung*** 4

*Familie, Freunde, Nachbarn oder prof. Dienste
**Familie, Freunde, Nachbarn und/oder prof. Dienste
***Familie, Freunde, Nachbarn und prof. Dienste

Der Grofteil der Pflegenden erhélt nur eine Form der Unterstiitzung (z.B. nur Hilfe durch
andere Familienmitglieder oder nur durch den ambulanten Pflegedienst). Die wenigsten
erhalten drei oder sogar vier Formen der Unterstlitzung.
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ART DER Momentan von

niemandem

UNTERSTUTZUNG Unterstiitzung AusschlieBlich
8% informelle
Unterstiitzung

17%

Kombination aus
informeller und
professioneller
Unterstiitzung

33%

AusschlieBlich
professionelle
Unterstiitzung
42%

Art der Unterstiitzung Anzahl

AusschliefSlich informelle Unterstiitzung 51
(Familie, Nachbarn, Freunde)

Ausschlief3lich professionelle Unterstitzung 127

Kombination aus informeller und 101
professioneller Unterstiitzung

Keine Angabe 2
Momentan von niemandem Unterstiitzung 23

Die meisten Teilnehmer erhalten ausschliefSlich professionelle Unterstitzung. Am
zweithaufigsten wird eine Kombination aus informeller und professioneller Unterstiitzung

angegeben. Ausschlieflich informelle Unterstiitzung durch Familie, Nachbarn oder Freunden

erhalten die wenigsten. Dass sie momentan von niemandem unterstiitzt werden, geben 8%

an. Man kann sagen, dass viele Pflegende neben der Unterstiitzung aus der eigenen Familie

auch Unterstitzung von professionellen Fachkraften in Anspruch nehmen.



Wohnortspezifische Unterschiede

B Stadte und Gemeinden
45%
37%

18% 16%

Ausschliel3lich
professionelle
Unterstltzung

AusschlieRlich
informelle
Unterstltzung

W Stadt Paderborn

37%
31%

8% 8%

Momentan von
niemandem
Unterstltzung

Kombination aus
informeller und
professioneller
Unterstltzung

Art der Unterstiitzung

Anzahl der Bewohner der Stadte und
Gemeinden (132)

AusschliefSlich informelle Unterstiitzung
(Familie, Nachbarn, Freunde)

23 (ca. 18%)

AusschlieBSlich professionelle Unterstiitzung

49 (ca. 37%)

Kombination aus informeller und
professioneller Unterstiitzung

49 (ca. 37%)

Keine Angabe

1

Momentan von niemandem Unterstiitzung

10 (ca. 8%)

Art der Unterstiitzung

Anzahl der Bewohner der Stadt Paderborn
(148)

Ausschlief3lich informelle Unterstitzung
(Familie, Nachbarn, Freunde)

24 (ca. 16%)

Ausschliel3lich professionelle Unterstiitzung

67 (ca. 45%)

Kombination aus informeller und
professioneller Unterstlitzung

45 (ca. 31%)

Keine Angabe

0

Momentan von niemandem Unterstlitzung

12 (ca. 8%)
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Es zeigt sich, dass in der Stadt Paderborn die meisten Pflegenden ausschlieRlich
professionelle Unterstlitzung erhalten, gefolgt von einer Kombination aus informeller und
professioneller Unterstiitzung. In den Stadten und Gemeinden stellt sich dieses anders dar:
Hier ist der Anteil derer, die ausschlieRlich professionelle Hilfe erhalten, genauso hoch wie
derer, die eine Kombination von professioneller Unterstiitzung und informeller Hilfe
erhalten. Der Anteil derer, die ausschlieflich informelle Hilfe erhalten, ist in den Stadten und
Gemeinden jedoch nur geringfligig hoher. Von niemandem erhalten in beiden Gebieten
gleich viele Teilnehmer Unterstitzung.

Hypothese: Auf dem Land funktioniert ein informelles Unterstitzungssystem in der Pflege
etwas besser als in der Stadt Paderborn, da hier mehr Personen die professionelle
Unterstlitzung durch informelle Hilfe erganzen.

Geschlechtsspezifische Unterschiede

42% 42%

M Frauen
0,
34% 30% B Manner
21%
16%
8% 79
Ausschliel3lich AusschlieRlich Kombination aus Momentan von
informelle professionelle informeller und niemandem
Unterstltzung Unterstitzung professioneller Unterstltzung

Unterstltzung
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AusschlieBlich informelle 36 (ca. 16%)
Unterstlitzung (Familie,
Nachbarn, Freunde)

15 (ca. 21%)

AusschlieRlich professionelle 95 (ca. 42%) 30 (ca. 42%)
Unterstitzung
Kombination aus informeller 76 (ca. 34%) 21 (ca. 30%)
und professioneller
Unterstutzung
Keine Angabe 1 1
Momentan von niemandem 18 (ca. 8%) 5 (ca. 7%)
Unterstutzung

Frauen erhalten genauso oft wie Manner ausschlieRRlich professionelle Unterstiitzung. Sie
kombinieren jedoch haufiger als Manner informelle und professionelle Unterstiitzung.
Manner erhalten dagegen haufiger als Frauen ausschlieBlich informelle Unterstiitzung.

Hypothese: Manner erhalten deutlich haufiger informelle Unterstiitzung durch andere,
wahrscheinlich weibliche Familienmitglieder, aufgrund der hohen Frauenquote unter den
Pflegenden. Frauen hingegen kombinieren haufiger professionelle und informelle Hilfe, da es
entweder keine anderen Familienmitglieder gibt, die die Pflege des Angehoérigen
unterstitzen, oder Manner aufgrund von Berufstatigkeit oder gesellschaftlichen
Erwartungen fir die familidre Pflege nicht mitverantwortlich sind, sein kénnen oder sein
mochten.
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Altersspezifische Unterschiede

M 35 bis 44 Jahre alt

44%

20%

7%

AusschlieRlich

25%II

Ausschliel3lich

44% 44%

M 45 bis 64 Jahre alt

39%

29%
25%

Kombination aus

6%

Momentan von

M 65 bis 85 Jahre alt

10%

7%

informelle professionelle informeller und niemandem
Unterstltzung Unterstutzung professioneller Unterstutzung
Unterstutzung
Art der Unterstiitzung Pflegende Angehorige Pflegende Pflegende
von 65 bis 85 Jahren | Angehdérige von 45 | Angehdérige von

(105)

bis 64 Jahren (170)

35 bis 44 Jahren
(16)

Ausschliel’lich informelle
Unterstlitzung (Familie,
Nachbarn, Freunde)

7 (ca. 7%)

34 (20%)

7 (ca. 44%)

Ausschlief8lich
professionelle
Unterstutzung

46 (ca. 44%)

74 (ca. 44%)

4 (25%)

Kombination aus
informeller und
professioneller
Unterstitzung

41 (ca. 39%)

50 (ca. 29%)

4 (25%)

Keine Angabe

1

0

Momentan von
niemandem
Unterstitzung

10 (ca. 10%)

12 (ca. 7%)

1 (ca. 6%)
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Die Gruppe der 35- bis 44-Jahrigen erhalt mit 44% am haufigsten im Vergleich zu den
anderen Altersgruppen ausschlieldlich informelle Unterstitzung. Lediglich ein Flinftel der 45-
bis 64-Jahrigen erhalt nur informelle Unterstlitzung. Unter den Pflegenden zwischen 65 und

85 Jahren erhalten nur noch 7% ausschlieBlich informelle Unterstiitzung, diese Form der
Hilfe nimmt also mit steigendem Alter ab.

Die 45- bis 64-Jahrigen und 65- bis 85-Jahrigen erhalten am haufigsten ausschliel3lich
professionelle Unterstltzung. Lediglich ein Viertel der 35- bis 44-Jahrigen erhalt
ausschlieBlich professionelle Unterstitzung.

Ein groBer Teil mit 39% der 65- bis 85-Jahrigen erhalt eine Kombination aus professioneller
und informeller Hilfe. Der Anteil derer, die aus dieser Altersgruppe von niemandem
unterstitzt wird, ist mit 10% vergleichsweise hoch.

Hypothese: Die Zahlen weisen darauf hin, dass die 65- bis 85-Jahrigen eine
unterstitzungsbediirftige Gruppe sind und vor allem zuklinftig sein werden, da sie haufiger
von niemandem Unterstitzung erhalten.

Verantwortung fur die Pflege und Unterstiitzung alterer
Menschen

Wer sollte fur die Pflege und Unterstiitzung adlterer Menschen verantwortlich sein?

Aussagen Anzahl
Keine Angabe 7
Die Familie sollte die volle Verantwortung haben. 11
Die Familie sollte die Hauptverantwortung haben, 236

aber Staat/Gesellschaft/6ffentliche Einrichtungen
sollten dazu beitragen

Staat/Gesellschaft/6ffentliche Einrichtungen sollten 45
die Hauptverantwortung haben, aber die Familie
sollte dazu beitragen

Staat/Gesellschaft/6ffentliche Einrichtungen sollten 5
die volle Verantwortung haben
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Verantwortung fiir die Pflege und Unterstiitzung

dlterer Menschen
2% 4%

H Volle Verantwortung Familie

B Hauptverantwortung Familie,
Staat/Gesellschaft/6ffentliche
Einrichtungen tragen bei

m Hauptverantwortung
Staat/Gesellschaft/6ffentliche
Einrichtungen, Familie tragt bei

B Volle Verantwortung
Staat/Gesellschaft/6ffentliche
Einrichtungen

Der GroRteil der Teilnehmenden ist sich einig, dass die Hauptverantwortung fiir die Pflege
und Unterstltzung alterer Menschen die Familie tragen sollte, aber Staat, Gesellschaft und
offentliche Einrichtungen dazu beitragen sollen. Nichtsdestotrotz geben 15% an, dass die
Hauptverantwortung beim Staat, der Gesellschaft und den 6ffentlichen Einrichtungen liegen
soll und die Familie dazu beitragt.
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Subjektive Einschatzung des Informationsstandes

Wie gut fiihlen sich Pflegende lber bestehende Entlastungs- und
Unterstlitzungsmoglichkeiten fir sich und ihren Angehorigen informiert?

Gar nicht
Ich bin sehr informiert
gut informiert 2%
12%
Kaum
informiert
25%

Ich weiR tiber

Subjektive die meisten
Einschatzung Angebote
des Informationsstandes Bescheid
61%
Subjektive Einschatzung des Anzahl
Informationsstandes
Keine Angabe 7
Gar nicht informiert 6 (ca. 2%)
Kaum informiert 74 (ca. 25%)
Ich weil tGber die meisten Angebote 180 (ca. 61%)
Bescheid
Ich bin sehr gut informiert 37 (ca. 12%)

Die meisten der Teilnehmenden geben an, iber die meisten Angebote Bescheid zu wissen.
Jedoch gibt auch ein Viertel an, kaum tber bestehende Entlastungs- und
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Unterstitzungsmoglichkeiten fiir sich und ihren Angehdrigen informiert zu sein. Rund 12%

meinen, sehr gut tiber Angebote informiert zu sein.

Paderborn
Subjektive Einschatzung des Anzahl der Bewohner Stadt Paderborn
Informationsstandes (148)
Keine Angabe 2
Gar nicht informiert 2 (ca. 1%)
Kaum informiert 35 (ca. 24%)
Ich weiR tGber die meisten Angebote 88 (ca. 60%)
Bescheid
Ich bin sehr gut informiert 21 (ca. 15%)
Garnicht  |pformationsstand
Ich bin sehr mfoir;lert Paderborn
gut informiert ?
15%
Kaum
informiert
24%

Ich weil3 Giber
die meisten
Angebote
Bescheid
60%
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Stadte und Gemeinden

Subjektive Einschatzung des

Anzahl der Bewohner der Stadte und

Informationsstandes Gemeinden
Keine Angabe 3
Gar nicht informiert 3 (ca. 2%)

Kaum informiert

35 (ca. 27%)

Ich weild Gber die meisten Angebote
Bescheid

77 (ca. 60%)

Ich bin sehr gut informiert

14 (ca. 11%)

Informationsstand
Ich bin sehr Gar nicht Stadte und
gut informiert Gemeinden
informiert 2%
11%
Kaum
informiert
27%

Ich weil}
liber die
meisten
Angebote
Bescheid
60%

Die subjektive Einschatzung des Informationsstandes stellt sich in den Stadten und
Gemeinden und der Stadt Paderborn ungefahr gleich dar. Es zeigen sich jedoch leichte
Abweichungen: In den Stadten und Gemeinden fiihlen sich 3% mehr als in der Stadt
Paderborn kaum liber bestehende Angebote informiert. Sehr gut informiert zu sein, geben in
der Stadt Paderborn ebenfalls 4% mehr Teilnehmer an.

Hypothese: Die Teilnehmenden aus Paderborn sind etwas besser liber verfligbare Angebote
informiert als die Teilnehmenden aus den Stadten und Gemeinden.
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Aufgeteilt nach kleinen Stiadten und Gemeinden (nach Einwohnerzahl): Altenbeken,
Lichtenau, Borchen, Bad Wiinnenberg

Subjektive Einschatzung des
Informationsstandes

Anzahl der Bewohner der kleinsten Stadte
und Gemeinden (40)*

Keine Angabe 0
Gar nicht informiert 1 (ca. 3%)
Kaum informiert 10 (25%)

Ich weiR tGber die meisten Angebote
Bescheid

25 (ca. 62%)

Ich bin sehr gut informiert

4 (ca. 10%)

*Altenbeken, Lichtenau, Borchen, Bad Wiinnenberg

Aufgeteilt nach groReren Stadten und Gemeinden (nach Einwohnerzahl): Bad Lippspringe,
Biiren, Delbriick, Hovelhof, Salzkotten

Subjektive Einschatzung des
Informationsstandes

Anzahl der Bewohner der gr6Rten Stadte
und Gemeinden (92)*

Keine Angabe

3

Gar nicht informiert

2 (ca. 2%)

Kaum informiert

25 (ca. 28%)

Ich weild Gber die meisten Angebote
Bescheid

52 (ca. 59%)

Ich bin sehr gut informiert

10 (ca. 11%)

*Bad Lippspringe, Biren, Delbriick, Hovelhof, Salzkotten
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70%

62%

Informationsstand in den
kleinsten und grolSten
Stadten und Gemeinden

60%
50%
40%

30% 28%

20%

10% 11%

10%
0% NN ——
Gar nicht informiert  Kaum informiert Ich weil Uber die Ich bin sehr gut
meisten Angebote informiert
Bescheid
B Kleinste Stadte und Gemeinden B GrofSte Stadte und Gemeinden

Bricht man diese leichten Abweichungen zwischen Stadt und Land auf und betrachtet man
die kleinsten und groRten Stadte und Gemeinden im Vergleich, zeigt sich, dass die
Teilnehmer in den kleinsten Stadten und Gemeinden etwas haufiger angeben, (iber die
meisten Angebote Bescheid zu wissen. Bewohner der groBeren Stadte und Gemeinden
geben hingegen 6fter an, kaum informiert zu sein. Aufgrund der geringen Teilnehmerzahl
aus den kleineren Stidten und Gemeinden lassen sich jedoch keine genauen Uberlegungen
zu den Differenzen der Informationslage zwischen kleineren und gréReren Stadten und
Gemeinden anstellen.
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Ubersicht liber den Informationsstand in den Stidten und Gemeinden des Kreises

Paderborn | Altenbeken Bad Bad Borchen
Lippspringe | Wiinnenberg
Keine Angabe 2 0 0 0 0
Gar nicht informiert 2 0 0 0 1
(1%) (5%)
Kaum informiert 35 3 2 1 4
(24%) (37%) (50%) (14%) (20%)
Ich weilk Uber die 88 5 2 4 14
meisten Angebote (60%) (63%) (50%) (57%) (70%)
Bescheid
Ich bin sehr gut 21 0 0 2 1
informiert (15%) (29%) (5%)
Gesamt 148 8 4 7 20
Biren Delbrick Hovelhof Lichtenau Salzkotten
Keine Angabe 0 2 1 0 0
Gar nicht 1 0 1 0 0
informiert (8%) (6%)
Kaum informiert 5 9 2 2 7
(38%) (26%) (13%) (40%) (32%)
Ich weilk Uber die 5 22 9 2 14
meisten Angebote (38%) (65%) (56%) (40%) (64%)
Bescheid
Ich bin sehr gut 2 3 4 1 1
informiert (16%) (9%) (25%) (20%) (4%)
Gesamt 13 36 17 5 22
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70%
Geschlechtsspezifische 61%

60% Unterschiede
des Informationsstandes

60%

50%

40%

29%

30%

20%

14%

10% 4%
1%

Gar nicht informiert

Ich weil Uber die
meisten Angebote
Bescheid

Kaum informiert Ich bin sehr gut

informiert

M Frauen ™ Manner

Frauen
Subjektive Einschdtzung des Frauen (225)
Informationsstandes
Keine Angabe 4
Gar nicht informiert 3 (ca. 1%)
Kaum informiert 52 (ca. 24%)
Ich weiR Gber die meisten Angebote 134 (ca. 61%)
Bescheid
Ich bin sehr gut informiert 32 (ca. 14%)
Manner
Subjektive Einschatzung des Manner (72)
Informationsstandes
Keine Angabe 3
Gar nicht informiert 3 (ca. 4%)

Kaum informiert

20 (ca. 29%)

Ich weil Gber die meisten Angebote
Bescheid

41 (ca. 60%)

Ich bin sehr gut informiert

5 (ca. 7%)
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Frauen scheinen besser informiert zu sein, denn sie geben doppelt so haufig an, sogar sehr
gut informiert zu sein, als Manner. Manner geben zudem 6fter an, gar nicht informiert oder
kaum informiert zu sein. Beide Geschlechter wissen jedoch zu ca. 60% Uiber die meisten
Angebote Bescheid.

Hypothese: Manner weisen groRere Informationsdefizite bezlglich bestehender
Unterstlitzungsangebote auf als Frauen.

Inanspruchnahme von Entlastungs- und
Unterstlitzungsmoglichkeiten

Pflegekurs

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

®m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen
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Inanspruchnahme Pflegekurs

m Einmalig
m Zweimalig
® Dreimalig
Pflegekurs Anzahl
Personen, die das Angebot nicht in 257
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot einmalig in 33
Anspruch genommen haben
Personen, die das Angebot zweimalig in 12
Anspruch genommen haben
Personen, die das Angebot dreimalig in 2
Anspruch genommen haben

47 Personen nehmen oder nahmen einen Pflegekurs in Anspruch. Das Angebot des
Pflegekurses wurde folglich von 15% der Teilnehmer in Anspruch genommen. Davon haben
die meisten solch einen Kurs einmalig absolviert.
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Gesprachskreis

®m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme Gesprachskreis
8%

m Einmalig

‘ m Zweimalig
. = Einmal pro Woche
m Ein bis zwei Mal pro
Monat
' ® Ein bis zwei Mal pro Jahr

® Drei bis vier Mal pro Jahr

m Bej Bedarf
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Gesprachskreis

Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in
Anspruch nehmen/genommen haben

278

Personen, die das Angebot einmalig in
Anspruch genommen haben

Personen, die das Angebot zweimalig in
Anspruch genommen haben

Personen, die das Angebot einmal pro
Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot drei bis vier Mal
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot bei Bedarf in
Anspruch nehmen/genommen haben

26 Personen nehmen oder nahmen das Angebot eines Gesprachskreises in Anspruch. Dies

entspricht 9% der Teilnehmer. Die meisten derjenigen nahmen einmalig oder zweimalig an

einem Gesprachskreis teil.
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Selbsthilfegruppen

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme Selbsthilfegruppe

m Bis zu zwei Mal pro Woche
® Ein bis zwei Mal pro Monat
® Einmal pro Quartal

® Einmal pro Jahr

m Zweimalig

O
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Selbsthilfegruppe Anzahl
Personen, die das Angebot nicht in 287
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot bis zu zwei Mal 1
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 11
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot einmal pro 2
Quartal in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot einmal pro Jahr 1
in Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot zweimalig in 2

Anspruch nehmen/genommen haben

17 Personen nehmen oder nahmen das Angebot ,Selbsthilfegruppe” in Anspruch. Dies
entspricht lediglich 6% der Teilnehmer. Die grolRe Mehrheit von ihnen besucht ein bis zwei
Mal im Monat eine Selbsthilfegruppe.

Beratungsangebote

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen
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Inanspruchnahme Beratungsangebote
7%

Py

m Ein bis zwei Mal

m Drei bis vier Mal

= Mehr als vier Mal

m Ein bis drei Mal pro Jahr
m Gelegentlich, sporadisch
m Mehrmals, haufiger

m Nach Bedarf bzw. Angebot

Beratungsangebote

Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch
nehmen/genommen haben

204

Personen, die das Angebot ein- bis
zweimalig in Anspruch nehmen/genommen
haben

41

Personen, die das Angebot drei- bis
viermalig in Anspruch nehmen/genommen
haben

12

Personen, die das Angebot mehr als vier
Mal in Anspruch nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein bis drei Mal
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

21

Personen, die das Angebot gelegentlich,
sporadisch, selten in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot mehrmals,
haufiger in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot nach Bedarf bzw.

Angebot in Anspruch nehmen/genommen
haben
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100 Personen nahmen oder nehmen Beratung in Anspruch. Beratung wird von einem Drittel
der Befragten, also deutlich mehr Teilnehmenden in Anspruch genommen. Dabei erhilt der
groRte Teil derer ein einmaliges oder zweimaliges Beratungsgesprach. Viele geben auch die
Beratungsbesuche an, die je nach Pflegegrad viertel- bis halbjahrlich vom Pflegedienst
durchgefiihrt werden.

Informationsveranstaltungen

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme Infoveranstaltungen
8%
4% ® ein- bis zweimalig
W drei- bis viermalig

® mehr als vier Mal

2%\ m ein bis drei Mal pro Jahr
® drei bis vier Mal pro Jahr
m gelegentlich, selten

" ® mehrmals, haufiger

m nach Bedarf bzw. Angebot
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Infoveranstaltungen Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 251
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein- bis 31
zweimalig in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot drei- bis 3
viermalig in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot mehr als vier 3
Mal in Anspruch nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein bis drei Mal 4
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot drei bis vier Mal 1
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot gelegentlich, 5
selten, sporadisch in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot mehrmals, 2
haufiger in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot nach Bedarf bzw. 4
Angebot in Anspruch nehmen/genommen
haben

53 Personen nehmen oder nahmen an Infoveranstaltungen teil. Dies entspricht 17% der
Teilnehmer. Von ihnen besuchte der Grolteil bisher einmalig bzw. zweimalig eine
Informationsveranstaltung.
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Tagespflege

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

®m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme Tagespflege
1% 1% 2%

m einmalig
“ m ein bis zwei Mal pro Woche

m drei bis vier Mal pro
Woche

m vier bis finf Mal pro
Woche

m mehr als finf Mal pro
Woche

m gelegentlich, selten
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Tagespflege

Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch
nehmen/genommen haben

147

Personen, die das Angebot einmalig in
Anspruch nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben

92

Personen, die das Angebot drei bis vier Mal
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben

47

Personen, die das Angebot vier bis fiinf Mal
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben

12

Personen, die das Angebot mehr als fiinf
Mal pro Woche in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot selten in
Anspruch nehmen/genommen haben

157 Personen besuchen/besuchten die Tagespflege. Dies sind deutlich mehr Teilnehmer als

bei vorangegangenen Angeboten. Die Inanspruchnahme liegt mit 52% bei liber der Halfte

der Teilnehmer. Dies mag daran liegen, dass viele schriftliche Bégen in teilstationare
Einrichtungen versendet wurden. Der gréRte Teil der Tagespflegegaste besucht diese

Angebotsform ein bis zwei Mal pro Woche. 30% besuchen die Tagespflege drei bis vier Mal

pro Woche.
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Kurzzeitpflege/Verhinderungspflege

® Wird/wurde in
Anspruch genommen

® Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme
Kurzzeitpflege/Verhinderungspflege
8% 8%
2% 5% ® einmalig
1%
\ " 5% m zweimalig
/‘ 3%
‘ ® dreimalig

m einmal bis dreimal pro
Woche

® einmal bis zweimal pro
Monat

m einmal bis zweimal pro
Jahr
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Kurzzeitpflege/Verhinderungspflege Anzahl
Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 159
nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot einmalig in 11
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot zweimalig in 8
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot dreimalig in 1
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot ein bis drei Mal 8
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 4
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 98
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot drei Mal pro Jahr 3
und mehr in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot nach Bedarf in 12

Anspruch nehmen/genommen haben

145 nehmen/nahmen KZP oder Verhinderungspflege in Anspruch. Das sind 48% der

Teilnehmenden. Diese nehmen die Kurzzeitpflege oder die Verhinderungspflege meistens

einmal bis zweimal pro Jahr in Anspruch.
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Besuchsdienste von Ehrenamtlichen, Nachbarn oder
Freunden

®m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme Besuchsdienste von Ehrenamtlichen,
Nachbarn oder Freunden

12% ® ein bis zwei Mal pro Woche

7% m drei Mal pro Woche und

mehr

® ein bis zwei Mal pro Monat
® mehrmals pro Jahr
21%

m gelegentlich, selten

® regelmaRig

10% 7%
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Besuchsdienste von Ehrenamtlichen,
Nachbarn oder Freunden

Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch
nehmen/genommen haben

262

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben

16

Personen, die das Angebot drei Mal pro
Woche und mehr in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot mehrmals pro
Jahr in Anspruch nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot gelegentlich,
selten, sporadisch in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot regelmaRig in
Anspruch nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot nach Bedarf in
Anspruch nehmen/genommen haben

42 Personen bekommen/bekamen zur Entlastung und Unterstitzung Besuch von

Ehrenamtlichen, Nachbarn oder Freunden. Dies entspricht nur 14% der Teilnehmer. Davon

gibt der grofSte Teil an, dass Besuchsdienste sogar etwa ein bis zwei Mal pro Woche
stattfinden. Ungefahr ein Fiinftel gibt als Haufigkeit ,gelegentlich, selten” an.
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Zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme zusatzlicher Betreuungs- und
Entlastungsleistungen

5% 2%

® ein bis zwei Mal pro
Woche

3%

&

m drei Mal pro Woche und
mehr

® ein bis zwei Mal pro Monat

o,
3% m zwei bis drei Mal pro Jahr

m gelegentlich, selten

“

= mehrmals, haufiger,
regelmaRig
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Zusatzliche Betreuungs- und Anzahl
Entlastungsleistungen

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 240
nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot einmal bis 35

zweimal pro Woche in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot drei Mal pro 4
Woche und mehr in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 7
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot zwei bis drei Mal 2
pro Jahr in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot ab und zu, 9
gelegentlich in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot mehrmals, 2
haufiger, regelmaBig in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot nach Bedarf bzw. 3
Absprache in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot in den Ferien in 1

Anspruch nehmen/genommen haben

63 Personen erhalten/erhielten zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen. Dies sind
etwa ein Fiinftel aller Teilnehmenden. Diese erhalten solche Leistungen grof3tenteils ein bis
zwei Mal pro Woche.
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Ambulante Pflegedienste

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme ambulanter Pflegedienste
0% 2%1%

®m nach Bedarf

m ein Mal pro Tag

m zwei Mal pro Tag

m drei Mal pro Tag

® ein Mal pro Woche

m zwei Mal pro Woche

m drei bis finf Mal pro Woche

m zwei Mal pro Monat
" ® hin und wieder, selten
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Ambulante Pflegedienste Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 122
nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot ein Mal pro Tag 69
in Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot zwei Mal pro Tag 39
in Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot drei Mal pro Tag 10
in Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot ein Mal pro 20
Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot zwei Mal pro 16
Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot drei bis fiinf Mal 23

pro Woche und mehr in Anspruch
nehmen/genommen haben

Personen, die das Angebot zwei Mal pro 1
Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot hin und wieder, 3
selten in Anspruch nehmen/genommen
haben

Personen, die das Angebot nach Bedarf in 1
Anspruch nehmen/genommen haben

182 Personen erhalten/erhielten Unterstiitzung durch einen ambulanten Pflegedienst. Dies
sind 60% der Teilnehmer. Damit ist die Hilfe durch einen ambulanten Pflegedienst das
haufigste in Anspruch genommene Angebot in dieser Umfrage. Dies mag auch daran liegen,
dass die Ausgabe der schriftlichen Fragebogen lber eine Vielzahl ambulanter Pflegedienste
erfolgte. Die meisten erhalten diese Form der Unterstltzung ein Mal pro Tag, gefolgt von
den pflegenden Angehdérigen, die zwei Mal pro Tag von einem ambulanten Pflegedienst
unterstitzt werden.
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Psychologische Hilfe/Psychotherapie

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme psychologische
Hilfe/Psychotherapie

® einmalig

m zweimalig

® ein bis zwei Mal pro Woche
m ein bis zwei Mal pro Monat
® ein Mal pro Quartal

® nach Bedarf bzw. Angebot
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Psychologische Hilfe/Psychotherapie Anzahl
Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 285
nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot einmalig in 2
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot zweimalig in 2
Anspruch nehmen/genommen haben
Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 3
pro Woche in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot ein bis zwei Mal 5
pro Monat in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot ein Mal pro 2
Quartal in Anspruch nehmen/genommen
haben
Personen, die das Angebot nach Bedarf bzw. 5

Angebot in Anspruch nehmen/genommen
haben

19 Personen erhalten/erhielten psychologische Hilfe bzw. Psychotherapie. Dies entspricht
6% der Teilnehmenden. Von diesen erhalten diese Art der Hilfe etwa ein Viertel nach Bedarf

bzw. Angebot und etwa ein Viertel ein bis zwei Mal pro Monat.
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Sonstige Angebote

m Wird/wurde in
Anspruch genommen

®m Wird/wurde nicht in
Anspruch genommen

Inanspruchnahme sonstige Angebote

m regelmaRig Hilfe durch
Verwandte

| ® regelmaRig verschiedene
Therapien
m regelmaRBig Putzfrau,
Reinigungskraft,
Haushaltshilfe
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Sonstige Angebote

Anzahl

Personen, die das Angebot nicht in Anspruch 283
nehmen/genommen haben
Verwandte helfen regelmalig 4
Verschiedene Therapien regelmaRig* 7
Putzfrau, Reinigungskraft, Haushaltshilfe 10

regelmalig

*z.B. Ergo-, Logo-, Physiotherapie, Podologie, Hirnleistungstraining

21 Personen nehmen/nahmen sonstige Angebote in Anspruch. Sonstige Angebote werden

also von 7% in Anspruch genommen. Das haufigste in Anspruch genommene sonstige

Angebot ist die Hilfe einer regelmalig beschaftigten Putzfrau, Reinigungskraft oder

Haushaltshilfe. Ein Drittel der sonstigen Angebote entsprach verschiedenen Therapien wie
z.B. Ergo-, Logo-, Physiotherapie, Podologie und Hirnleistungstraining, welche regelmaRig
stattfinden/stattfanden. 19% gaben unter sonstigen Angeboten die regelmaRige Hilfe durch

Verwandte an.

Inanspruchnahme von Leistungen

29 2%

3%

2%

m Pflegekurs

B Gesprachskreis

m Selbsthilfegruppe

B Beratung

m Infoveranstaltung

W Tagespflege

B KZP/Verhinderungspflege
B Besuchsdienste

I Zus. Leistungen

B Ambulante Pflegedienste
m Psychologische Hilfe

@ Sonstige Angebote
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Das haufigste in Anspruch genommene Angebot ist die Hilfe durch ambulante Pflegedienste,

gefolgt von teilstationadrer Unterstiitzung durch Tagespflege und der
Kurzzeitpflege/Verhinderungspflege. Emotional-psychische Angebote (Gesprachskreise,
Selbsthilfegruppen, psychologische Hilfe) oder informationsvermittelnde Angebote

(Informationsveranstaltungen, Pflegekurse) scheinen nachrangig. Auch Besuchsdienste von

Nachbarn, Freunden oder Ehrenamtlichen werden eher selten in Anspruch genommen.

Geschlechtsspezifische Unterschiede in der Inanspruchnahme von Leistungen

-Frauen-

225 Frauen nahmen/nehmen insgesamt 698 Angebote in Anspruch. Das entspricht ca. 3,1

Angeboten pro Frau.

Pflegekurs 39 (ca. 7%)
Gesprachskreise 21 (ca. 3%)
Selbsthilfegruppen 16 (ca. 2%)

Beratungsangebote 83 (ca. 12%)
Infoveranstaltungen 44 (ca. 6%)

Tagespflege 127 (ca. 18%)

Kurzzeit-/Verhinderungspflege 114 (ca. 16%)
Besuchsdienste von Ehrenamtlichen, 31 (ca. 5%)

Nachbarn oder Freunden

Zusatzliche Betreuungsleistungen 57 (ca. 8%)

Ambulante Pflegedienste 133 (ca. 19%)
Psychologische Hilfe 17 (ca. 2%)
Sonstiges 16 (ca. 2%)
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-Manner-

72 Méanner nehmen/nahmen insgesamt 151 Angebote in Anspruch. Das entspricht ca. 2,1
Angeboten pro Mann

Pflegekurs 8 (ca. 5%)
Gesprachskreise 4 (ca. 3%)
Selbsthilfegruppen 1 (ca. 1%)
Beratungsangebote 14 (ca. 10%)
Infoveranstaltungen 8 (ca. 5%)
Tagespflege 27 (ca. 18%)
Kurzzeit-/Verhinderungspflege 26 (ca. 17%)
Besuchsdienste von Ehrenamtlichen, 8 (ca. 5%)

Nachbarn oder Freunden

Zusatzliche Betreuungsleistungen 5 (ca. 3%)

Ambulante Pflegedienste 44 (ca. 29%)
Psychologische Hilfe 1 (ca. 1%)
Sonstiges 5 (ca. 3%)

Manner nehmen damit durchschnittlich ein Angebot weniger in Anspruch als Frauen.
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Geschlechtsspezifische Inanspruchnahme von
Angeboten

. 29%
® Frauen ® Manner
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Manner nehmen deutlich haufiger ambulante Pflegedienste in Anspruch als Frauen. Mehr
Frauen findet man dagegen in Beratungssettings, Selbsthilfegruppen, in psychologischer
Hilfe und im Pflegekurs. Dabei muss angemerkt werden, dass diese Angebote sowieso
geringer in Anspruch genommen werden.

Hypothese: Frauen nehmen zu ihrer Unterstiitzung emotional-psychische Angebote in
Anspruch, bei denen sie sich mit anderen austauschen, informieren oder selbstreflektieren
konnen. Manner richten ihr Augenmerk weniger auf solche Hilfen, sondern vielmehr auf
professionelle Unterstiitzung durch ambulante Pflegedienste.
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Geschatzte Angebote im Hinblick auf Unterstitzung und

Entlastung
Geschiatzte Angebote Anzahl
Keine Angabe 27
Pflegekurs 28
Gesprachskreis 18
Selbsthilfegruppen 18
Beratungsangebote 69
Infoveranstaltungen 31
Tagespflege 160
Kurzzeitpflege/Verhinderungspflege 150
(Fach-)Vortrage 8
Besuchsdienste von Ehrenamtlichen, 52
Nachbarn, Freunden
Ambulante Pflegedienste 173
Psychologische Hilfe/Psychotherapie 24
Sonstiges 10
GESChatZte Pflegfkurs Gesprichskreis
An ge bote Psychologische Sonstiges 4% 3%
Hilfe/Psychotherapi 1%

e
3%

Ambulante
Pflegedienste
23% _\
Besuchsdienste von

Selbsthilfegruppen

/ 3%

Beratungsangebote

e 9%

Infoveranstaltungen

4%
Ehrenamtlichen,
Nachbarn oder
Freunden
7%
Tagespflege
22%

(Fach-)Vortrage
1%

Kurzzeitpflege/Verh
inderungspflege
20%
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Genannte Angebote unter Sonstiges: Demenzkurs, polnische Haushaltshilfe, Podologie,

Ergotherapie, (zusatzliche) Entlastungsleistungen, betreute Nachmittage, Ferienbetreuung

oder FuD, Betreuungs- und Verhinderungspflege, Haushaltshilfe.

Insgesamt schatzen 277 Teilnehmer 741 Angebote, 27 Personen machen keine Angabe. Das

sind durchschnittlich 2,7 geschatzte Angebote pro Person.

Grunde fir die Nicht-Inanspruchnahme von
Unterstitzungsangeboten

Griinde fiir die Nicht-lnanspruchnahme

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 102
Weil nicht 27
Nicht unbedingt notig 67
In meiner Umgebung gibt es keine 7
Ich kenne keine entsprechenden Angebote 22
in meinem Umkreis
Wahrend meiner Abwesenheit ware mein/e 61
Angehorige/r allein
Anderer Grund: Zeitfaktor, knappe Zeit 18
Anderer Grund: Angehorige/r lehnt 10
Entlastungsangebote ab (z.B. Tagespflege,
Betreuungsgruppen)
Anderer Grund: Eigene Qualifikation, da z.B. 8
Pflegefachkraft
Anderer Grund: Eigener schlechter 3
Gesundheitszustand, fehlende Mobilitat
Anderer Grund: Ist zurzeit noch nicht notig 2
Anderer Grund: Es sind nur unbefriedigende 4
Angebote vorhanden, keine individuellen
Angebote, Unzufriedenheit mit der Qualitat
der Dienste/Angebote
Anderer Grund: Ich selbst kenne meinen 2
Angehdrigen am besten, andere kimen mit
ihr/ihm nicht zurecht
Anderer Grund: Eigene Uberforderung (z.B. 3
mit der Organisation der Unterstiitzung oder
der Pflege)
Anderer Grund: Keine Platze in 2

Einrichtungen, lange Wartelisten
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Rangliste der wichtigsten Griinde fiir eine Nicht-lnanspruchnahme von Angeboten:

1. Nicht unbedingt nétig

. Wahrend meiner Abwesenheit ware mein/e Angehorige/r allein
. Weil} nicht

. Ich kenne keine entsprechenden Angebote in meinem Umkreis
. Zeitfaktor, knappe Zeit

. Angehoriger lehnt Entlastungsangebote ab

. Eigene Qualifikation, da z.B. Pflegefachkraft

. In meiner Umgebung gibt es keine

O 0O NO U1 A WN

. Es sind nur unbefriedigende Angebote vorhanden, keine individuellen Angebote,
Unzufriedenheit mit der Qualitat der Dienste/Angebote

10. Eigener schlechter Gesundheitszustand, fehlende Mobilitit. Eigene Uberforderung (z.B.
mit der Organisation der Unterstltzung oder der Pflege)

11. Ist zurzeit noch nicht nétig. Ich selbst kenne meinen Angehdrigen am besten, andere
kamen mit ihr/ihm nicht zurecht. Keine Platze in Einrichtungen, lange Wartelisten.

Die Not, dass der Angehorige wahrend der Abwesenheit der Pflegeperson allein ware, ist
unter den Pflegenden scheinbar grolR. Aber auch die Anzahl derer, die keine entsprechenden
Angebote in ihrem Umkreis kennen, ist hoch.

Hypothese: Der Ausbau von ehrenamtlichen, nachbarschaftlichen Netzwerken ist flr
Pflegende von groRer Bedeutung. Nachbarn, Freunde oder Verwandte konnten in der Zeit
der Abwesenheit des Angehorigen den Pflegebediirftigen besuchen und dem Angehdorigen

so das Geflihl geben, dass der Pflegebediirftige wahrend seiner Abwesenheit gut
aufgehoben ist.

Hypothese: Gebietsweise liegen leichte Informationsdefizite vor, denn ein nicht selten
genannter Grund fiir die Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten, ist, dass Angehdrige keine
Angebote in ihrem Umkreis kennen.
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Griinde fiir eine Nicht-Inanspruchnahme von Leistungen
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Wohnortspezifische Unterschiede

Stadt Paderborn

Griinde fiir die Nicht-lnanspruchnahme

Bewohner Stadt Paderborn

Keine Angabe 49
Weild nicht 9 (ca. 7%)
Nicht unbedingt notig 34 (ca. 28%)
In meiner Umgebung gibt es keine 0 (0%)

Ich kenne keine entsprechenden Angebote
in meinem Umkreis

14 (ca. 11%)

Wahrend meiner Abwesenheit ware mein/e
Angehdrige/r allein

35 (ca. 29%)

Anderer Grund: Zeitfaktor, knappe Zeit

10 (ca. 8%)

Anderer Grund: Angehdérige/r lehnt 5 (ca. 4%)
Entlastungsangebote ab (z.B. Tagespflege,
Betreuungsgruppen)
Anderer Grund: Eigene Qualifikation, da z.B. 4 (ca. 3%)
Pflegefachkraft
Anderer Grund: Eigener schlechter 2 (ca. 2%)

Gesundheitszustand, fehlende Mobilitat
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Griinde fiir die Nicht-Inanspruchnahme

Bewohner Stadt Paderborn

Anderer Grund: Ist zurzeit noch nicht nétig 2 (ca. 2%)
Anderer Grund: Es sind nur unbefriedigende 2 (ca. 2%)
Angebote vorhanden, keine individuellen
Angebote, Unzufriedenheit mit der Qualitat
der Dienste/Angebote
Anderer Grund: Ich selbst kenne meinen 1 (ca. 1%)
Angehorigen am besten, andere kamen mit
ihr/ihm nicht zurecht
Anderer Grund: Eigene Uberforderung (z.B. 2 (ca. 2%)
mit der Organisation der Unterstlitzung oder
der Pflege)
Anderer Grund: Keine Platze in 1 (ca. 1%)

Einrichtungen, lange Wartelisten

99 Personen aus Paderborn machten insgesamt 121 Angaben.

Stadte und Gemeinden

Griinde fiir die Nicht-lnanspruchnahme

Bewohner Stddte und Gemeinden

Keine Angabe

45

Weil nicht

12 (ca. 12%)

Nicht unbedingt nétig

27 (ca. 28%)

In meiner Umgebung gibt es keine

7 (ca. 7%)

Ich kenne keine entsprechenden Angebote
in meinem Umkreis

8 (ca. 8%)

Wahrend meiner Abwesenheit ware mein/e
Angehorige/r allein

24 (ca. 24%)

Anderer Grund: Zeitfaktor, knappe Zeit 8 (ca. 8%)
Anderer Grund: Angehorige/r lehnt 5 (ca. 5%)
Entlastungsangebote ab (z.B. Tagespflege,
Betreuungsgruppen)
Anderer Grund: Eigene Qualifikation, da z.B. 4 (ca. 4%)
Pflegefachkraft
Anderer Grund: Eigener schlechter 1 (ca. 1%)
Gesundheitszustand, fehlende Mobilitat
Anderer Grund: Ist zurzeit noch nicht notig 0
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Anderer Grund: Es sind nur unbefriedigende 2 (ca. 2%)
Angebote vorhanden, keine individuellen
Angebote, Unzufriedenheit mit der Qualitat
der Dienste/Angebote

Anderer Grund: Ich selbst kenne meinen 0
Angehdrigen am besten, andere kdamen mit
ihr/ihm nicht zurecht

Anderer Grund: Eigene Uberforderung (z.B. 0
mit der Organisation der Unterstiitzung oder
der Pflege)
Anderer Grund: Keine Platze in 1 (ca. 1%)

Einrichtungen, lange Wartelisten

87 Personen aus den Stadten und Gemeinden machten insgesamt 99 Angaben.

Grinde fur die Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten nach

Wohnort
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Paderborn Stadte und Gemeinden
Weil3 nicht 7% 12%
Nicht unbedingt notig 28% 28%
In meiner Umgebung gibt es 0% 7%
keine
Ich kenne keine 11% 8%
entsprechenden Angebote in
meinem Umbkreis
Wahrend meiner 29% 24%
Abwesenheit ware mein
Angehorige/r allein
Zeitfaktor, knappe Zeit 8% 8%
Angehdoriger lehnt 4% 5%
Entlastungsangebote ab (z.B.
Tagespflege)
Eigene Qualifikation (da z.B. 3% 4%
Pflegefachkraft)
Eigener schlechter 2% 1%
Gesundheitszustand,
fehlende Mobilitat
Ist zurzeit noch nicht nétig 2% 0%
Unzufriedenheit mit der 2% 2%
Qualitat der
Dienste/Angebote
Ich selbst kenne meine/n 1% 0%
Angehorige/n am besten,
andere kdmen mit ihr nicht
zurecht
Eigene Uberforderung (z.B. 2% 0%
mit der Organisation der
Unterstiitzung oder der
Pflege)
Keine Platze in 1% 1%
Einrichtungen, lange
Wartelisten

In der Stadt Paderborn wird der Grund, dass der Angehorige bei der Abwesenheit der
Pflegeperson allein wéare, noch haufiger genannt. 7% der Teilnehmenden aus den Stadten
und Gemeinden geben an, dass es keine Angebote in ihrer Umgebung gibt.

Hypothese: Die Angebotsstruktur in Paderborn ist vielfaltiger und komplexer, daher haben
die Pflegenden aus Paderborn méglicherweise weniger Ubersicht {iber bestehende
Angebote, sodass sie angeben, Angebote in ihrem Umkreis nicht zu kennen. In Paderborn
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greifen nachbarschaftliche, ehrenamtliche und familiare Netzwerke weniger, da sie haufiger
angeben, dass der Angehorige bei ihrer Abwesenheit allein ware.

Hypothese: Ein Ausbau von dezentraler Versorgungsstruktur in den Stadten und Gemeinden
scheint zukiinftig wichtig, da sie angeben, Angebote nicht in Anspruch zu nehmen, da es
keine in ihrer Umgebung gibt.

Geschlechtsspezifische Unterschiede in der Nicht-
Inanspruchnahme von Angeboten
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Frauen (225)

Manner (72)

Keine Angabe

77

20

Weil nicht

20 (ca. 11%)

6 (ca. 10%)

Nicht unbedingt notig

39 (ca. 22%)

27 (ca. 46%)

In meiner Umgebung gibt es 5 (ca. 3%) 2 (ca. 3%)
keine
Ich kenne keine 20 (ca. 11%) 2 (ca. 3%)

entsprechenden Angebote in
meinem Umkreis

Wahrend meiner
Abwesenheit ware mein/e
Angehorige/r allein

48 (ca. 27%)

13 (ca. 22%)

Zeitfaktor, knappe Zeit 15 (ca. 9%) 2 (ca. 3%)
Angehoriger lehnt 10 (ca. 6%) 0 (0%)
Entlastungsangebote ab (z.B.
Tagespflege)
Eigene Qualifikation (da z.B. 7 (ca. 4%) 1 (ca. 2%)
Pflegefachkraft)
Eigener schlechter 2 (ca. 1%) 1 (ca. 2%)
Gesundheitszustand,
fehlende Mobilitat
Ist zurzeit noch nicht notig 1 (ca. 1%) 1 (ca. 2%)
Unzufriedenheit mit der 1 (ca. 1%) 3 (ca. 5%)
Qualitat der
Dienste/Angebote
Ich selbst kenne meine/n 2 (ca. 1%) 0 (0%)
Angehorige/n am besten,
andere kdmen mit ihr nicht
zurecht
Eigene Uberforderung (z.B. 3 (ca. 2%) 0 (0%)
mit der Organisation der
Unterstiitzung oder der
Pflege)
Keine Platze in 1 (ca. 1%) 1 (ca. 2%)

Einrichtungen, lange
Wartelisten

174 Nennungen bei den Teilnehmerinnen. 59 Nennungen bei den Teilnehmern.
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Grinde von weiblichen Teilnehmerinnen

2%

B Weil nicht

B Nicht unbedingt notig

® In meiner Umgebung gibt es
keine

i Ich kenne keine
entsprechenden Angebote in

meinem Umbkreis
B Wahrend meiner Abwesenheit

wére mein/e Angehorige/r
allein
m Zeitfaktor

= Angehoriger lehnt Angebote ab

Eigene Qualifikation

Eigene Uberforderung

*Sonstige Griinde

-Eigener schlechter Gesundheitszustand, fehlende Mobilitat

-Ist zurzeit noch nicht nétig

-Unzufriedenheit mit der Qualitat der Dienste/Angebote

-ich selbst kenne meine/n Angehdrige/n am besten, andere kdmen mit ihr/ihm nicht zurecht

-keine Platze in Einrichtungen, lange Wartelisten

101




Griinde von mannlichen Teilnehmern

&

3% Unzufriedenheit mit der
Qualitat der Dienste

B WeiR nicht

B Nicht unbedingt notig

B In meiner Umgebung gibt es
keine

© Ich kenne keine
entsprechenden Angebote in
meinem Umkreis

B Wahrend meiner Abwesenheit
wére mein/e Angehorige/r
allein

m Zeitfaktor

m Sonstige Grinde*

*Sonstige Griinde

-eigene Qualifikation

-ist zurzeit noch nicht notig

-eigener schlechter Gesundheitszustand, fehlende Mobilitat
-keine Platze in Einrichtungen, lange Wartelisten

Bei Frauen ist der Zeitfaktor ein entscheidenderer Grund, Angebote nicht wahrzunehmen als
bei Mannern. Frauen geben 6fter an als Manner, dass sie keine entsprechenden Angebote in
ihrem Umbkreis kennen. Frauen geben zudem haufiger an, dass sie der Angehorige wahrend
der Abwesenheit allein ware und dass sie Angebote in ihrem Umbkreis nicht kennen. Manner
geben hingegen haufiger an, dass Entlastungsangebote , Nicht unbedingt notig” waren.

Hypothese: Manner erfahren bei der Pflege mehr Unterstiitzung durch die Familie bzw. sind
nicht allein fiir die Pflege verantwortlich, da sie haufiger angeben, dass Entlastungsangebote
,hicht unbedingt nétig” waren.
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Demenz und Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten

Von 157 Pflegenden, dessen Angehdriger an einer Demenz erkrankt sind, machen 104 eine
Angabe zu den Griinden einer Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten. Davon geben 39
Personen als Grund fiir eine Nichtinanspruchnahme von Entlastungsangeboten an, dass der
Angehorige wahrend der Abwesenheit allein ware. Dies sind ca. 38%.

Bei den 145 Pflegenden, dessen Angehdriger nicht an einer Demenz erkrankt ist, machen 98
Personen eine Angabe zu den Griinden einer Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten. Davon
geben 22 Personen als Grund an, dass der Angehdrige wahrend der Abwesenheit alleine
ware. Hier sind es also lediglich ca. 22%.

Wenn der/die Angehorige an Demenz leidet, ist der Grund, bestehende Angebote nicht
anzunehmen, weil der Angehdriger mit Demenz sonst alleine ware, sehr wichtig und wird
deutlich haufiger genannt als von den Pflegenden, die einen Angehdrigen ohne Demenz
betreuen.

Hypothese: Angehdrige von Menschen mit Demenz brauchen ein gutes
Entlastungsnetzwerk. Dies konnen Personen (Ehrenamtliche, Familienmitglieder, Freunde,
Nachbarn) sein, die sich stundenweise um den Demenzkranken (zuhause) kimmern kdnnen,
damit die Pflegeperson mal eine Auszeit bekommt.
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Wichtigkeit von Angeboten

1=Sehr wichtig; 2=Eher wichtig; 3=Weniger wichtig; 4=Unwichtig

Mehr Fachwissen

B Sehr wichtig
® Eher wichtig
m Weniger wichtig

Unwichtig

Mehr Fachwissen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

34

Sehr wichtig 67 (ca. 25%)
Eher wichtig 89 (ca. 33%)
Weniger wichtig 91 (ca. 34%)
Unwichtig 23 (ca. 8%)

Durchschnitt von den 270 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,3
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Personliche
Beratungen

® Sehr wichtig
® Eher wichtig

Unwichtig

= Weniger wichtig

Personliche Beratungen/Gesprache mit
Fachpersonal (z.B. Sozialarbeiter,

Anzahl Nennungen

Pflegeberater)
Keine Angabe 25
Sehr wichtig 150 (ca. 54%)
Eher wichtig 95 (ca. 34%)
Weniger wichtig 29 (ca. 10%)
Unwichtig 5 (ca. 2%)

Durchschnitt von den 279 Teilnehmern, die

eine Angabe gemacht haben: 1,6
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3%

Unterstitzung in
Kontakt mit Institutionen

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
= Weniger wichtig

Unwichtig

Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

24

Sehr wichtig 142 (ca. 51%)

Eher wichtig 99 (ca. 35%)

Weniger wichtig 30 (ca. 11%)
Unwichtig 9 (ca. 3%)

Durchschnitt von den 280 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 1,7
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Austauschmoglichkeiten mit
anderen pflegenden
Angehorigen

B Sehr wichtig
® Eher wichtig

= Weniger wichtig

Unwichtig
Austauschmaoglichkeiten mit anderen Anzahl Nennungen
pflegenden Angehérigen

Keine Angabe 34

Sehr wichtig 45 (ca. 17%)

Eher wichtig 82 (ca. 30%)

Weniger wichtig 109 (ca. 40%)

Unwichtig 34 (ca. 13%)

Durchschnitt von den 270 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,5
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1%

"Kimmerer"

m Sehr wichtig
® Eher wichtig

Unwichtig

m Weniger wichtig

Menschen, die sich wiahrend lhrer
Abwesenheit um lhre/n Angehdrige/n

Anzahl Nennungen

kiimmern
Keine Angabe 20
Sehr wichtig 190 (ca. 67%)
Eher wichtig 65 (ca. 23%)
Weniger wichtig 27 (ca. 9%)
Unwichtig 2 (ca. 1%)

Durchschnitt von den 284 Teilnehmern, die

eine Angabe gemacht haben: 1,4
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Person des Vertrauens

B Sehr wichtig
® Eher wichtig

Unwichtig

m Weniger wichtig

Person des Vertrauens fiir Gesprache,
Freizeitbeschiftigung oder Ahnliches

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

27

Sehr wichtig 117 (ca. 42%)
Eher wichtig 90 (ca. 33%)
Weniger wichtig 54 (ca. 19%)
Unwichtig 16 (ca. 6%)

Durchschnitt von den 277 Teilnehmern, die

eine Angabe gemacht haben: 1,9
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Freizeitangebote fir
pflegende Angehorige

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
= Weniger wichtig

Unwichtig

Freizeitangebote fiir pflegende Angehorige

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

35

Sehr wichtig 54 (ca. 20%)
Eher wichtig 81 (ca. 30%)
Weniger wichtig 89 (ca. 33%)
Unwichtig 45 (ca. 17%)

Durchschnitt von den 269 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,5
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Gemeinsame Aktivitaten mit
dem Angehorigen

B Sehr wichtig
® Eher wichtig

m Weniger wichtig

Unwichtig
Gemeinsame Aktivitdten mit lhrer/m Anzahl Nennungen
Angehérigen
Keine Angabe 27
Sehr wichtig 44 (ca. 16%)
Eher wichtig 83 (ca. 30%)
Weniger wichtig 113 (ca. 41%)
Unwichtig 37 (ca. 13%)
Durchschnitt von den 277 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,5
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Sorgentelefon

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
m Weniger wichtig

“ Unwichtig

Sorgentelefon

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

34

Sehr wichtig 34 (ca. 13%)
Eher wichtig 70 (ca. 26%)
Weniger wichtig 116 (ca. 43%)
Unwichtig 50 (ca. 18%)

Durchschnitt von den 270 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,7
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Austauschmoglichkeiten/

Beratungen uber das Internet

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
m Weniger wichtig

“ Unwichtig

Austauschmaoglichkeiten/Beratungen iiber
das Internet

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 34
Sehr wichtig 24 (ca. 9%)
Eher wichtig 63 (ca. 23%)
Weniger wichtig 113 (ca. 42%)
Unwichtig 70 (ca. 26%)

Durchschnitt von den 270 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,8
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Rufbereitschaft

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
" Weniger wichtig

Unwichtig

Rufbereitschaft Anzahl Nennungen
Keine Angabe 20
Sehr wichtig 170 (ca. 60%)
Eher wichtig 74 (ca. 26%)
Weniger wichtig 30 (ca. 11%)
Unwichtig 10 (ca. 3%)

Durchschnitt von den 284 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 1,6
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Psychologische und
psychosoziale Angebote/
Psychotherapie

m Sehr wichtig
® Eher wichtig
m Weniger wichtig

Unwichtig

Psychologische und psychosoziale Angebote

Anzahl Nennungen

/ Psychotherapie
Keine Angabe 33
Sehr wichtig 71(ca. 26%)
Eher wichtig 93 (ca. 35%)
Weniger wichtig 82 (ca. 30%)
Unwichtig 25 (ca. 9%)

Durchschnitt von den 271 Teilnehmern, die
eine Angabe gemacht haben: 2,2
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B Sehr wichtig B Eher wichtig B Weniger wichtig B Unwichtig

Angebote, geordnet nach der Wichtigkeit:

1. Menschen, die sich wahrend meiner Abwesenheit um meine/e Angehdrige/n kimmern
1,4

2. Personliche Beratungen/Gesprache mit Fachpersonal (Sozialarbeiter, Pflegeberater etc.)
1,6

3. Rufbereitschaft (Mein Angehdriger stirzt und ich kann ihm nicht aufhelfen) 1,6
4. Unterstltzung in Kontakt mit Institutionen 1,7

5. Person des Vertrauens fiir Gespriche, Freizeitbeschiftigung oder Ahnliches 1,9

[¢)]

. Psychologische und psychosoziale Angebote / Psychotherapie 2,2
7. Mehr Fachwissen 2,3

8. Gemeinsame Aktivitaten mit Ihre/m Angehorigen (Ausfliige, kreative und musikalische
Aktivitaten, Entspannungsmoglichkeiten, Beschaftigungsnachmittage) 2,5

9. Freizeitangebote fiir pflegende Angehorige (Kochkurse, Ausfliige, kreative und
musikalische Aktivitaten, Entspannungsmaoglichkeiten/-kurse, Sportangebote, Wanderungen
etc.) 2,5
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10. Austauschmoglichkeiten mit anderen pflegenden Angehérigen 2,5
11. Sorgentelefon 2,7

12. Austauschmaoglichkeiten/Beratung Gber das Internet 2,8

Fir pflegende Angehorige sind Menschen, die sich wahrend der Abwesenheit der

Pflegeperson um den zu Pflegenden kiimmern, duBerst wichtig. Ebenso ist die Moglichkeit

einer Rufbereitschaft, also schnelle Hilfe in Notsituationen, besonders wichtig sowie auch

personliche Beratungen und Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen. Auch eine Person

des Vertrauens fiir Gespriche, Freizeitbeschaftigung oder Ahnliches ist fiir pflegende

Angehdrige von Bedeutung. Eher unwichtig scheinen gemeinsame Aktivitaten mit dem/der

Angehorigen, Freizeitangebote speziell fir pflegende Angehdrige, Austauschmaoglichkeiten

mit anderen pflegenden Angehdrigen, Sorgentelefone und Austauschmoglichkeiten oder

Beratungen liber das Internet.

Wohnortspezifische Unterschiede
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B Sehr wichtig B Eher wichtig B Weniger wichtig B Unwichtig
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Mehr Fachwissen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 23
Sehr wichtig 31 (ca. 25%)
Eher wichtig 35 (28%)
Weniger wichtig 46 (ca. 37%)
Unwichtig 13 (ca. 10%)

Durchschnitt von 125 Nennungen: 2,3

Personliche Beratungen/Gespréache mit
Fachpersonal (z.B. Sozialarbeiter,

Anzahl Nennungen

Pflegeberater)
Keine Angabe 14
Sehr wichtig 75 (ca. 56%)
Eher wichtig 47 (ca. 35%)
Weniger wichtig 10 (ca. 8%)
Unwichtig 2 (ca. 1%)

Durchschnitt von 134 Nennungen: 1,5

Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

14

Sehr wichtig 63 (ca. 47%)

Eher wichtig 51 (ca. 38%)

Weniger wichtig 14 (ca. 10%)
Unwichtig 6 (ca. 5%)

Durchschnitt von 134 Nennungen: 1,7

Austauschmoglichkeiten mit anderen

Anzahl Nennungen

pflegenden Angehérigen
Keine Angabe 20
Sehr wichtig 21 (ca. 16%)
Eher wichtig 40 (ca. 31%)
Weniger wichtig 51 (ca. 40%)
Unwichtig 16 (ca. 13%)

Durchschnitt von 128 Nennungen: 2,5
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Menschen, die sich wahrend lhrer
Abwesenheit um lhre/n Angehorige/n

Anzahl Nennungen

kiimmern:

Keine Angabe 12
Sehr wichtig 90 (ca. 66%)
Eher wichtig 31 (ca. 23%)

Weniger wichtig 15 (ca. 11%)
Unwichtig 0 (0%)

Durchschnitt von 136 Nennungen: 1,4

Person des Vertrauens fiir Gesprache,
Freizeitbeschiftigung oder Ahnliches

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 16
Sehr wichtig 61 (ca. 47%)
Eher wichtig 41 (ca. 31%)

Weniger wichtig 26 (ca. 20%)
Unwichtig 5 (ca. 4%)

Durchschnitt von 133 Nennungen: 1,8

Freizeitangebote fiir pflegende Angehdorige

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

20

Sehr wichtig 28 (ca. 22%)
Eher wichtig 34 (ca. 27%)
Weniger wichtig 40 (ca. 31%)
Unwichtig 26 (ca. 20%)

Durchschnitt von 128 Nennungen: 2,5

Gemeinsame Aktivititen mit lhrer/m

Anzahl Nennungen

Angehorigen
Keine Angabe 16
Sehr wichtig 19 (ca. 14%)
Eher wichtig 37 (ca. 28%)
Weniger wichtig 54 (ca. 41%)
Unwichtig 22 (ca. 17%)

Durchschnitt von 132 Nennungen: 2,6
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Sorgentelefon

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

18

Sehr wichtig 12 (ca. 9%)
Eher wichtig 32 (ca. 25%)
Weniger wichtig 53 (ca. 41%)
Unwichtig 33 (ca. 25%)

Durchschnitt von 130 Nennungen: 2,8

Austauschmaoglichkeiten/Beratung iiber das

Anzahl Nennungen

Internet
Keine Angabe 18
Sehr wichtig 12 (ca. 9%)
Eher wichtig 25 (ca. 19%)
Weniger wichtig 53 (ca. 41%)
Unwichtig 40 (ca. 31%)
Durchschnitt von 130 Nennungen: 2,9
Rufbereitschaft Anzahl Nennungen
Keine Angabe 9
Sehr wichtig 83 (ca. 60%)
Eher wichtig 31 (ca. 22%)
Weniger wichtig 17 (ca. 12%)
Unwichtig 8 (ca. 6%)

Durchschnitt von 139 Nennungen: 1,6

Psychosoziale und psychologische Angebote
/ Psychotherapie

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

15

Sehr wichtig 33 (ca. 24%)
Eher wichtig 42 (ca. 32%)
Weniger wichtig 42 (ca. 32%)
Unwichtig 16 (ca. 12%)

Durchschnitt von 133 Nennungen: 2,3
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Stadte und Gemeinden des Kreises Paderborn
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B Sehr wichtig B Eher wichtig  ® Weniger wichtig B Unwichtig

Mehr Fachwissen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 10
Sehr wichtig 33 (ca. 27%)
Eher wichtig 47 (ca. 39%)

Weniger wichtig 33 (ca. 27%)
Unwichtig 9 (ca. 7%)

Durchschnitt von 122 Nennungen: 2,1

Personliche Beratungen/Gesprache mit
Fachpersonal (z.B. Sozialarbeiter,

Anzahl Nennungen

Pflegeberater)

Keine Angabe 10
Sehr wichtig 63 (ca. 52%)
Eher wichtig 42 (ca. 34%)

Weniger wichtig 15 (ca. 12%)
Unwichtig 2 (ca. 2%)

Durchschnitt von 122 Nennungen: 1,6
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Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

9

Sehr wichtig 68 (ca. 55%)

Eher wichtig 39 (ca. 32%)

Weniger wichtig 13 (ca. 11%)
Unwichtig 3 (ca. 2%)

Durchschnitt von 123 Nennungen: 1,6

Austauschmoglichkeiten mit anderen

Anzahl Nennungen

pflegenden Angehérigen
Keine Angabe 13
Sehr wichtig 23 (ca. 19%)
Eher wichtig 31 (ca. 26%)
Weniger wichtig 49 (ca. 41%)
Unwichtig 16 (ca. 14%)

Durchschnitt von 119 Nennungen: 2,5

Menschen, die sich wahrend lhrer
Abwesenheit um lhre/n Angehorige/n

Anzahl Nennungen

kiimmern
Keine Angabe 8
Sehr wichtig 81 (ca. 65%)
Eher wichtig 30 (ca. 24%)
Weniger wichtig 11 (ca. 9%)
Unwichtig 2 (ca. 2%)

Durchschnitt von 124 Nennungen: 1,5

Person des Vertrauens fiir Gesprache,
Freizeitbeschiftigung oder Ahnliches

Anzahl Nennungen

Keine Angabe 12
Sehr wichtig 45 (ca. 38%)
Eher wichtig 40 (ca. 33%)
Weniger wichtig 26 (ca. 22%)
Unwichtig 9 (ca. 7%)

Durchschnitt von 120 Nennungen: 2,0
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Freizeitangebote fiir pflegende Angehdrige

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

15

Sehr wichtig 21 (ca. 18%)
Eher wichtig 40 (ca. 34%)
Weniger wichtig 42 (ca. 36%)
Unwichtig 14 (ca. 12%)

Durchschnitt von 117 Nennungen: 2,4

Gemeinsame Aktivitdten mit lhrer/m

Anzahl Nennungen

Angehorigen
Keine Angabe 11
Sehr wichtig 22 (ca. 18%)
Eher wichtig 38 (ca. 32%)
Weniger wichtig 50 (ca. 41%)
Unwichtig 11 (ca. 9%)

Durchschnitt von 121 Nennungen: 2,4

Sorgentelefon

Anzahl Nennungen

Keine Angabe

15

Sehr wichtig 21 (ca. 18%)
Eher wichtig 32 (ca. 27%)
Weniger wichtig 50 (ca. 43%)
Unwichtig 14 (ca. 12%)

Durchschnitt von 117 Nennungen: 2,1

Austauschmaoglichkeiten/Beratung iiber das

Anzahl Nennungen

Internet
Keine Angabe 16
Sehr wichtig 9 (ca. 8%)
Eher wichtig 35 (ca. 30%)
Weniger wichtig 47 (ca. 40%)
Unwichtig 25 (ca. 22%)

Durchschnitt von 116 Nennungen: 2,8
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Rufbereitschaft Anzahl Nennungen
Keine Angabe 11
Sehr wichtig 76 (ca. 63%)
Eher wichtig 34 (ca. 28%)
Weniger wichtig 10 (ca. 8%)
Unwichtig 1 (ca. 1%)

Durchschnitt von 121 Nennungen: 1,5

Psychologische und psychosoziale Angebote

Anzahl Nennungen

/ Psychotherapie
Keine Angabe 17
Sehr wichtig 34 (ca. 30%)
Eher wichtig 42 (ca. 36%)
Weniger wichtig 33 (ca. 29%)
Unwichtig 6 (ca. 5%)

Durchschnitt von 115 Nennungen: 2,1

Allgemein Paderborn Stadte und
Gemeinden
Mehr Fachwissen 2,3 2,3 2,1
Personliche 1,6 1,5 1,6
Beratungen/Gesprache mit
Fachpersonal
Unterstlitzung in Kontakt mit 1,7 1,7 1,6
Institutionen
Austauschmoglichkeiten mit 2,5 2,5 2,5
anderen pflegenden Angehdorigen
Menschen, die sich wahrend 1,4 1,4 1,5
meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern
Person des Vertrauens fur 1,9 1,8 2,0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches
Freizeitangebote fir pflegende 2,5 2,5 2,4
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 2,5 2,6 2,4
Ihrer/m Angehorigen
Sorgentelefon 2,7 2,8 2,1
Austauschmoglichkeiten/Beratung 2,8 2,9 2,8
Uber das Internet
Rufbereitschaft 1,6 1,6 1,5
Psychologische und psychosoziale 2,2 2,3 2,1
Angebote / Psychotherapie
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Es zeigen sich kaum Unterschiede von der Stadt Paderborn zu den Stadten und Gemeinden
in puncto Wichtigkeit der verschiedenen Angebote und Leistungen. Dies deckt sich
grofitenteils miteinander. Das Sorgentelefon ware in den Stadten und Gemeinden den
Angehdrigen jedoch deutlich wichtiger. Ansonsten gibt es keine signifikanten Unterschiede.
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Nach den verschiedenen Stadten und Gemeinden aufgeteilt:

Altenbeken (8 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig
wichtig
Mehr Fachwissen 1 4 3 0
Personliche 4 4 0 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstlitzung in Kontakt mit 5 3 0 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 2 3 3 0

anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 6 0 2 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehdrige/n kimmern

Person des Vertrauens fir 3 3 2 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fir pflegende 1 4 2 1
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 2 2 3 1
Ihrer/m Angehdrigen
Sorgentelefon 2 3 3 0
Austauschmoglichkeiten/Beratung 0 2 4 2
Uber das Internet
Rufbereitschaft 5 1 2 0
Psychologische und psychosoziale 4 3 1 0

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Am wichtigsten fir pflegende Angehorige aus Altenbeken sind: Personliche Beratungen,
Unterstlitzung in Kontakt mit Institutionen, Menschen, die sich wahrend ihrer Abwesenheit
um lhre/n Angehorige/n kiimmern, Rufbereitschaft und psychosoziale Angebote.
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Borchen (20 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 3 9 5 2
Personliche 5 8 6 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstltzung in Kontakt mit 8 9 2 1
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 3 5 8 3

anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 11 6 2 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 8 5 3 3
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 1 5 9 3
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 4 4 9 2
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 0 4 9 5
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 1 4 6 7
Uber das Internet
Rufbereitschaft 9 6 2 1
Psychologische und psychosoziale 3 6 7 2
Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Borchen ist besonders wichtig: ,Kimmerer”, Rufbereitschaft, Unterstlitzung
in Kontakt mit Institutionen, Person des Vertrauens flr Freizeitbeschaftigung, Gesprache
0.A., mehr Fachwissen, persénliche Beratunge
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Bad Lippspringe (4 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 1 2 0 0
Personliche 2 2 0 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstitzung in Kontakt mit 3 0 0 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 0 0 3 0

anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 3 1 0 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 2 2 0 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 0 2 1 0
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 1 1 1 0
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 1 0 2 0
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 0 0 2 2
Uber das Internet
Rufbereitschaft 2 1 0 0
Psychologische und psychosoziale 1 1 1 0

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden Angehdrigen aus Bad Lippspringe ist besonders wichtig: ,,Kimmerer”,
Unterstltzung in Kontakt mit Institutionen, personliche Beratungen, Person des Vertrauens
fur Freizeitbeschaftigung, Gespriache oder Ahnliches.
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Bad Wiinnenberg (7 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 2 3 1 1
Personliche 4 2 1 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstltzung in Kontakt mit 5 2 0 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 2 2 2 1

anderen pflegenden Angehorigen
Menschen, die sich wahrend 6 0 0 1

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 5 2 0 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 3 2 1 1
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 2 2 3 0
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 3 2 2 0
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 2 3 1 0
Uber das Internet
Rufbereitschaft 5 2 0 0
Psychologische und psychosoziale 2 2 2 0

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Bad Wiinnenberg ist besonders wichtig: , Kiimmerer”, personliche
Beratungen, Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen, Rufbereitschaft, Person des
Vertrauens fiir Gespriche, Freizeit oder Ahnliches, Sorgentelefon, Freizeitangebote fiir
pflegende Angehorige
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Biiren (13 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 1 6 3 1
Personliche 7 3 1 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstltzung in Kontakt mit 7 2 2 1
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 2 4 5 0

anderen pflegenden Angehorigen
Menschen, die sich wahrend 9 2 1 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 3 5 4 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 2 3 4 2
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 0 6 3 2
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 0 6 4 1
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 0 3 3 3
Uber das Internet
Rufbereitschaft 10 3 0 0
Psychologische und psychosoziale 2 5 4 0

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden Angehdrigen aus Biiren ist besonders wichtig: Rufbereitschaft, ,, Kimmerer”,
Unterstlitzung in Kontakt mit Institutionen, personliche Beratungen, mehr Fachwissen,
Person des Vertrauens fiir Gespriche, Freizeitbeschiftigung oder Ahnliches.
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Delbriick (36 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 9 14 8 4
Personliche 19 11 3 1
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstlitzung in Kontakt mit 20 10 3 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 3 9 16 5

anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 23 8 3 1

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 13 11 9 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 8 13 11 2
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 5 11 17 1
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 5 8 16 4
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 1 12 16 5
Uber das Internet
Rufbereitschaft 22 9 3 0
Psychologische und psychosoziale 10 10 10 1

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Delbriick ist besonders wichtig: ,, Kimmerer”, Rufbereitschaft, Unterstiitzung
in Kontakt mit Institutionen, persdnliche Beratungen, mehr Fachwissen, Person des
Vertrauens fiir Freizeitbeschaftigung, Gesprache oder Ahnliches, Freizeitangebote fiir
pflegende Angehorige.
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Hovelhof (17 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 5 4 4 0
Personliche 10 3 1 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstltzung in Kontakt mit 10 3 1 1
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 4 2 5 2

anderen pflegenden Angehorigen
Menschen, die sich wahrend 7 3 3 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 4 3 4 2
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 4 4 4 1
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 6 3 5 0
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 5 2 6 0
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 2 1 7 2
Uber das Internet
Rufbereitschaft 7 6 0 0
Psychologische und psychosoziale 6 4 4 0
Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden Angehdrigen aus Hovelhof ist besonders wichtig: persdnliche Beratungen,
Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen, ,,Kimmerer”, Rufbereitschaft, psychologische
und psychosoziale Angebote, mehr Fachwissen, gemeinsame Aktivitditen mit dem
Angehorigen
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Lichtenau (5 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 3 2 0 0
Personliche 3 2 0 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstltzung in Kontakt mit 1 2 1 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 3 0 1 0

anderen pflegenden Angehorigen
Menschen, die sich wahrend 4 1 0 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 1 3 0 0
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 0 1 2 0
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 1 2 1 0
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 0 1 2 0
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 1 1 2 0
Uber das Internet
Rufbereitschaft 2 0 2 0
Psychologische und psychosoziale 1 0 2 0
Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Lichtenau ist besonders wichtig: , Kiimmerer“, mehr Fachwissen, persoénliche
Beratungen, Austauschmoglichkeiten mit anderen pflegenden Angehorigen
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Salzkotten (22 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig

wichtig
Mehr Fachwissen 8 3 9 1
Personliche 9 10 1 0
Beratungen/Gesprache mit

Fachpersonal

Unterstlitzung in Kontakt mit 9 8 4 0
Institutionen

Austauschmoglichkeiten mit 4 6 6 5

anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 12 9 0 0

meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern

Person des Vertrauens fir 6 6 4 4
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches

Freizeitangebote fiur pflegende 2 6 8 4
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 1 7 8 5
Ihrer/m Angehérigen
Sorgentelefon 5 6 6 4
Austauschmaoglichkeiten/Beratung 2 9 6 4
Uber das Internet
Rufbereitschaft 14 6 1 0
Psychologische und psychosoziale 5 11 2 3

Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig  ® Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Salzkotten ist besonders wichtig: Rufbereitschaft, ,Kimmerer”, persénliche
Beratungen, Unterstlitzung in Kontakt mit Institutionen, mehr Fachwissen, psychologische
und psychosoziale Angebote
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Paderborn (148 Tn.) Sehr wichtig Eher wichtig Weniger Unwichtig
wichtig
Mehr Fachwissen 31 35 46 13
Personliche 75 47 10 2
Beratungen/Gesprache mit
Fachpersonal
Unterstltzung in Kontakt mit 63 51 14 6
Institutionen
Austauschmoglichkeiten mit 21 40 51 16
anderen pflegenden Angehérigen
Menschen, die sich wahrend 90 31 15 0
meiner Abwesenheit um lhre/n
Angehorige/n kiimmern
Person des Vertrauens fir 61 41 26 5
Freizeitbeschaftigung, Gesprache
oder Ahnliches
Freizeitangebote fiur pflegende 28 34 40 26
Angehorige
Gemeinsame Aktivitaten mit 19 37 54 22
Ihrer/m Angehdrigen
Sorgentelefon 12 32 53 33
Austauschmoglichkeiten/Beratung 12 25 53 40
Uber das Internet
Rufbereitschaft 83 31 17 8
Psychologische und psychosoziale 33 42 42 16
Angebote / Psychotherapie
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B Sehr wichtig B Eher wichtig Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden aus Paderborn ist besonders wichtig: ,, Kiimmerer“, Rufbereitschaft, personliche
Beratungen, Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen, Person des Vertrauens fir
Freizeitbeschiftigung, Gesprache oder Ahnliches
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Geschlechtsspezifische Unterschiede

Frauen
Mehr Fachwissen 55 66 63 16
(ca. 27%) (33%) (ca. 32%) (8%)
Personliche 119 67 19 2
Beratungen/Gesprache mit (ca. 58%) (ca. 32%) (ca. 9%) (ca. 1%)
Fachpersonal
Unterstltzung in Kontakt mit 112 70 22 4
Institutionen (ca. 54%) (ca. 34%) (ca. 10%) (ca. 2%)
Austauschmoglichkeiten mit 40 60 82 18
anderen pflegenden Angehdrigen (20%) (30%) (41%) (9%)
Menschen, die sich wahrend 143 44 22 0
meiner Abwesenheit um lhre/n (ca. 68%) (ca. 21%) (ca. 11%) (0%)
Angehorige/n kimmern
Person des Vertrauens fir 90 64 40 10
Freizeitbeschaftigung, Gesprache (ca. 44%) (ca.31%) (ca. 20%) (ca. 5%)
oder Ahnliches
Freizeitangebote fir pflegende 43 61 67 28
Angehorige (ca. 22%) (ca. 30%) (ca. 34%) (ca. 14%)
Gemeinsame Aktivitaten mit 30 62 89 26
Ihrer/m Angehorigen (ca. 14%) (ca. 30%) (ca. 43%) (ca. 13%)
Sorgentelefon 29 53 91 32
(ca. 14%) (ca. 26%) (ca. 44%) (ca. 16%)
Austauschmoglichkeiten/Beratung 19 45 88 52
Uber das Internet (ca. 9%) (ca. 22%) (ca. 43%) (ca. 26%)
Rufbereitschaft 138 49 19 6
(ca. 65%) (ca. 23%) (ca. 9%) (ca. 3%)
Psychologische und psychosoziale 56 72 60 17
Angebote / Psychotherapie (ca. 28%) (ca. 35%) (ca. 29%) (ca. 8%)
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B Sehr wichtig B Eher wichtig ® Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden Frauen ist besonders wichtig: ,, Kiimmerer“, Rufbereitschaft, persénliche
Beratungen, Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen, Person des Vertrauens fir
Freizeitbeschaftigung, Gespriche oder Ahnliches, mehr Fachwissen,
psychologische/psychosoziale Angebote, Freizeitangebote flr pflegende Angehdrige
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Manner

Mehr Fachwissen 12 19 26 6
(ca. 19%) (ca. 30%) (ca. 41%) (ca. 10%)
Personliche 27 27 9 2
Beratungen/Gesprache mit (42%) (42%) (13%) (ca. 3%)
Fachpersonal
Unterstlitzung in Kontakt mit 26 27 7 5
Institutionen (ca. 40%) (42%) (ca. 11%) (ca. 8%)
Austauschmoglichkeiten mit 4 20 25 14
anderen pflegenden Angehorigen (ca.6%) (ca. 32%) (ca. 40%) (ca. 22%)
Menschen, die sich wahrend 42 20 4 2
meiner Abwesenheit um lhre/n (ca. 62%) (ca. 29%) (ca. 6%) (ca. 3%)
Angehorige/n kimmern
Person des Vertrauens fir 25 24 12 5
Freizeitbeschaftigung, Gesprache (ca. 38%) (ca. 36%) (ca. 18%) (ca. 8%)
oder Ahnliches
Freizeitangebote fir pflegende 11 18 20 14
Angehorige (ca. 17%) (29%) (ca. 32%) (ca. 22%)
Gemeinsame Aktivitaten mit 13 19 21 10
Ihrer/m Angehorigen (ca. 21%) (ca. 30%) (ca. 33%) (ca. 16%)
Sorgentelefon 4 16 23 16
(ca. 7%) (ca. 27%) (ca. 39%) (ca. 27%)
Austauschmoglichkeiten/Beratung 3 18 22 16
Uber das Internet (ca. 5%) (ca.31%) (ca.37%) (ca. 27%)
Rufbereitschaft 29 21 11 4
(ca. 45%) (ca. 32 %) (ca. 17%) (ca. 6%)
Psychologische und psychosoziale 14 19 21 6
Angebote / Psychotherapie (ca. 23%) (ca. 32%) (35%) (10%)
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B Sehr wichtig B Eher wichtig B Weniger wichtig B Unwichtig

Pflegenden Mannern ist besonders wichtig: ,Kimmerer”, Rufbereitschaft, personliche
Beratungen, Unterstiitzung in Kontakt mit Institutionen, Person des Vertrauens fir
Freizeitbeschaftigung, Gespriache oder Ahnliches.

Frauen sind psychologische/psychosoziale Angebote wichtiger als Mannern, ebenso wie
mehr Fachwissen und eine Austauschmoglichkeit mit anderen pflegenden Angehdrigen.
Mannern sind z.B. gemeinsame Aktivitaten mit dem Angehorigen wichtiger als Frauen.
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Vorschlage, Gedanken und Ideen der Befragten

Teilnehmende pflegende Angehorige konnten Vorschlage, Gedanken und Ideen duRRern. Es
ergaben sich insgesamt 41 Nennungen der Befragten. Diese sollen im Folgenden kurz
zusammengefasst werden.

Es konnte herausgestellt werden, dass viele Pflegende Schwierigkeiten in der Organisation
der Pflegesituation ihres Angehdrigen sehen. Sie geben haufig an, einen Groliteil der Zeit in
Behdrdengdnge oder Verwaltungsaufgaben zu investieren und wiinschen sich daher eine
Vereinfachung von Abrechnungsverfahren, eine Reduzierung der Birokratie und Hilfe bei
Antragen.

»[Elinfach mehr Zeit fiir den Angehdrigen, der einen Menschen pflegt”, wiinscht ein
Teilnehmer. Die fir organisatorische Aufgaben aufgewendete Zeit wiirden viele Angehdrige
gern in die eigene Familie oder in Hobbies investieren. Gerade Entlastung an den
Wochenenden scheint in dieser Hinsicht fir sie wichtig. Dartiber hinaus wiinschen sie sich
eine Begleitung von Anfang an. Fir Angehdrige von Menschen mit Demenz sind anfangliche
Hilfen von besonderer Bedeutung.

Zudem wiinschen sich pflegende Angehorige eine optimierte Informationsweiterleitung. Es
ist ihnen wichtig, friihzeitig und automatisch durch Berater, Leistungserbringer,
Krankenkassen oder Arzten liber bestehende Angebote und Leistungsanspriiche informiert
zu werden. Sie geben an, dass Informationen bisher eher schleppend zu ihnen gelangen. ,Ich
winsche mir bessere Beratung und Unterstiitzung, bei den Antragen. Es gibt so viel
Unterstilitzung, wovon man gar nichts weil3. Wir haben nur durch Zufall immer etwas
erfahren, das ist schade”, merkt ein Teilnehmer an. Eine bedeutende Rolle spielt in dieser
Hinsicht auch Unabhangigkeit der Beratung.

Des Weiteren bemerken pflegende Angehorige, dass sich die Versorgung von Patienten mit
Demenz im Krankenhaus noch eher schwierig darstelle und wiinschen sich dahingehend eine
Verbesserung.

Dariber hinaus sind Angebote, zu denen der Pflegebediirftige mitkommen kann und in der
Zwischenzeit betreut wird, flir Pflegende wichtig sowie auch Fahrdienste zu diesen. Sie
winschen sich ebenso Moglichkeiten eines betreuten Urlaubs fir den Pflegebediirftigen
oder eine kurzweilige Unterbringungsmaoglichkeit fir wenige Nachte. Auch Angebote der
Nachtpflege scheinen von Interesse zu sein.

AuBerdem geben einige Teilnehmer an, dass es mehr Pflegepersonal bedarf. Es sei schwierig
zeitnah einen ambulanten Pflegedienst oder einen stationaren (Kurzzeit-)Pflegeplatz zu
finden.
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Zuletzt wiinschen sich pflegende Angehdorige eine verbesserte Vereinbarkeit von Pflege und
Beruf, zum Beispiel durch die Moglichkeit, von Zuhause aus zu arbeiten oder durch andere
Dienstformen.

Lebensqualitat und subjektive Einschatzung des

Gesundheitszustandes
Allgemein (304 Tn.) | Paderborn (148 Tn.) Stadte und
Gemeinden (132
Tn.)
Lebensqualitat
e Keine Angabe 5 3 2
e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 3 (ca. 2%) 3 (ca. 2%)

e Schlecht 43 (ca. 15%) 19 (ca. 13%) 19 (ca. 15%)

e MittelmiRBig 159 (ca. 53%) 80 (ca. 55%) 68 (ca. 52%)

e Gut 87 (ca. 29%) 41 (ca. 29%) 38 (ca. 29%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 2%)
Gesundheit

e Keine Angabe 4 2 2

e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 1 (ca. 1%) 3 (ca. 2%)

e Schlecht 34 (ca. 11%) 18 (ca. 12%) 14 (ca. 11%)
e MittelmiRig 175 (ca. 59%) 83 (ca. 57%) 78 (ca. 60%)
e Gut 83 (ca. 28%) 42 (ca. 29%) 33 (ca. 25%)
o Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 2%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes
e Keine Angabe 5 3 2

Ja, erheblich
Ja, geringfiigig
Gar nicht

72 (ca. 24%)
183 (ca. 61%)
44 (ca. 15%)

36 (ca. 25%)
89 (ca. 61%)
20 (ca. 14%)

31 (ca. 24%)
80 (ca. 61%)
19 (ca. 15%)
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Subjektive Einschatzung
der Lebensqualitat

-Allgemein-
Sehr gut Sehr schlecht
1% 2%

"~

Die Lebensqualitat im Allgemeinen wurde von den Teilnehmern grofStenteils mittelmaRig

eingeschatzt. 29% schatzen ihre Lebensqualitat sogar als gut ein, 15% hingegen als schlecht.

Subjektive Einschatzung
des Gesundheitszustandes

-Allgemein- Sehr gut Sehr schlecht

1%
Schlecht
/ 11%

.

Die Gesundheit wird haufiger als die Lebensqualitat von den Teilnehmenden als mittelmalig

eingeschatzt.
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Verschlechterung des Gesundheitszustandes
-Allgemein-

Bei 61% der Teilnehmenden hat sich der Gesundheitszustand seit der Ubernahme der Pflege
geringfligig verschlechtert, bei fast einem Viertel sogar erheblich verschlechtert. Lediglich
15% geben an, dass ihr Gesundheitszustand sich gar nicht verschlechtert hat. Wahrend sich
der Gesundheitszustand nach subjektiver Einschatzung groBtenteils mittelmaRig oder sogar
gut darstellt, scheint sich der Gesundheitszustand dennoch oft geringfiigig oder auch
erheblich verschlechtert zu haben.
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Lebensqualitat nach Wohnort
B Paderborn  m Stadte und Gemeinden

55%
° 52%

29% 29%

2% 2% 1% 2%

Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Gut Sehr gut

Es gibt keine signifikanten Unterschiede bei der Lebensqualitdt der Bewohner der Stadt
Paderborn und der Bewohner der umliegenden Gemeinden und Stadte. Die Paderborner
schatzen ihre Lebensqualitat etwas haufiger mittelmaRig ein. Die Bewohner der Stadte und
Gemeinden geben zu 2% mehr an, dass ihre Lebensqualitat schlecht sei.

Gesundheitszustand nach Wohnort

B Paderborn Stadte und Gemeinden

57% 60%

29%
25%

12% 11%

1% 2% . 1% 2%

Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Gut Sehr gut
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Auch der Gesundheitszustand unterscheidet sich nur leicht zwischen Bewohnern der Stadt
Paderborn und der Stadte und Gemeinden. Paderborner schatzen ihre Gesundheit haufiger
als Bewohner der umliegenden Stadte und Gemeinden ,gut” ein. Bewohner der Stadte und
Gemeinden schatzen ihre Gesundheit 6fter als Bewohner der Stadt Paderborn als
,mittelmaRkig” ein.

Verschlechterung des Gesundheitszustandes nach
Wohnort

W Paderborn W Stddte und Gemeinden

61% 61%
25%  24%

l l I I = =

Ja, erheblich Ja, geringfligig Gar nicht

Die Verschlechterung des Gesundheitszustandes unterscheidet sich je nach Wohnort kaum.
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Lebensqualitit und Demenz

Allgemein (304 Tn.)

Demenz (157 Tn.)

Keine Demenz (145

Tn.)
Lebensqualitat
e Keine Angabe 5 3 2
e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 2 (ca. 1%) 4 (ca. 3%)

e Schlecht 43 (ca. 15%) 27 (ca. 18%) 16 (ca. 11%)

e MittelmiRig 159 (ca. 53%) 87 (ca. 57%) 72 (ca. 51%)

e Gut 87 (ca. 29%) 36 (ca. 23%) 49 (ca. 34%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 1%)
Gesundheit

e Keine Angabe 4 2 2

e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 1%)

e Schlecht 34 (ca. 11%) 15 (ca. 10%) 19 (ca. 14%)
e MittelmiBig 175 (ca. 59%) 101 (ca. 65%) 73 (ca. 51%)
e Gut 83 (ca. 28%) 35 (ca. 23%) 47 (ca. 33%)
o Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 1%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes
e Keine Angabe 5 2 3
e Ja, erheblich 72 (ca. 24%) 39 (ca. 25%) 33 (ca. 23%)
e Ja, geringfiigig 183 (ca. 61%) 98 (ca. 63%) 83 (ca. 59%)

Gar nicht

44 (ca. 15%)

18 (ca. 12%)

26 (ca. 18%)

Lebensqualitat und Pflege eines Menschen mit

B Angehoriger mit Demenz

B Angehoriger ohne Demenz

w2 Hm
|

Schlecht

Sehr schlecht

18%

Demenz
57%
51%
34%
23%
11%
MittelmaRig Gut

1% 1%

Sehr gut
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Kimmert sich die Pflegeperson um einen Angehdrigen mit Demenz, schatzt sie ihre
Lebensqualitat haufiger als schlecht und mittelmaRig ein. Pflegepersonen von Angehdrigen
ohne Demenz schatzen ihre Lebensqualitat wesentlich haufiger als gut ein.

Hypothese: Es besteht eine Abhangigkeit zwischen der Lebensqualitat der Pflegeperson und

einer bestehenden oder nicht bestehenden Demenzerkrankung des Angehdrigen.

Gesundheitszustand und Pflege eines Demenzkranken

B Angehoriger mit Demenz B Angehdriger ohne Demenz

65%

51%

33%
23%
10% 14%
1% 1% I 1% 1%
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Beim Gesundheitszustand stellt es etwas anders dar: Auch hier wird die Gesundheit durch
die Pflegepersonen, die sich um einen Angehoérigen mit Demenz kimmern, wesentlich
haufiger als mittelmaRig eingeschatzt. Auch schatzen Pflegepersonen mit einem
Angehorigen ohne Demenz ihre Gesundheit viel haufiger als gut ein. Die Gesundheit wird
von diesen Personen jedoch haufiger als schlecht eingeschatzt, als bei Pflegepersonen mit
Angehorigem mit Demenz.

Hypothese: Menschen ohne Demenz haben hoheren korperlichen Pflegebedarf, der hohe
physische Anforderungen an die Pflegeperson stellt, was nachhaltig die Gesundheit der
Pflegenden beeinflussen kénnte. Daher geben mehr Personen an, dass ihre Gesundheit

schlecht sei. Die Lebensqualitdt vermag starker durch die psychischen
Verhaltensauffalligkeiten des Demenzkranken vermindert werden, weshalb diese
Pflegenden ihre Lebensqualitdt haufiger als schlecht einschatzen.
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Verschlechterung des Gesundheitszustandes bei der Pflege
von Demenzkranken

B Angehoriger mit Demenz W Angehoriger ohne Demenz

63%
59%
25%  23%
18%

l. II 12%.

Ja, erheblich Ja, geringfligig Gar nicht

Pflegeperson mit einem Angehdrigen ohne Demenz geben haufiger an, dass sich ihr
Gesundheitszustand seit der Ubernahme der Pflege gar nicht verdndert hat. Pflegepersonen
mit einem Angehdrigen mit Demenz geben haufiger an, dass sich ihr Gesundheitszustand
geringfligig oder sogar erheblich verschlechtert hat.
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Wohnsituation und Lebensqualitat

Allgemein (304 | Zusammen in In einem Ort In
Tn.) einem Haushalt lebend (68 verschiedenen
lebend (215 Tn.) Orten lebend
Tn.) (14Tn.)
Lebensqualitat
e Keine Angabe 5 3 2 0
e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 4 (ca. 2%) 1 (ca. 1%) 1 (ca. 7%)
e Schlecht 43 (ca. 15%) 35 (ca. 16%) 6 (ca. 9%) 0 (0%)
e MittelmiRig 159 (ca. 53%) 114 (ca. 54%) 36 (ca. 55%) 7 (50%)
e Gut 87 (ca. 29%) 55 (ca. 26%) 23 (ca. 35%) 6 (ca. 43%)
e Sehrgut 4 (ca. 1%) 4 (ca. 2%) 0 (0%) 0 (0%)
Gesundheit
e Keine Angabe 4 2 2 0
e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 4 (ca. 2%) 0 (0%) 0 (0%)
e Schlecht 34 (ca. 11%) 25 (ca. 11%) 7 (ca. 11%) 2 (14%)

e MittelmiaRig
e Gut

175 (ca. 59%)
83 (ca. 28%)

127 (ca. 60%)
53 (ca. 25%)

35 (ca. 53%)
24 (ca. 36%)

8 (ca. 57%)
4 (ca. 29%)

o Sehrgut 4 (ca. 1%) 4 (ca. 2%) 0 (0%) 0 (0%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes

e Keine Angabe 5 3 2 0

e Ja, erheblich 72 (ca. 24%) 56 (ca. 27%) 11 (ca. 17%) 2 (14%)

e Ja, geringfiigig
e @Gar nicht

183 (ca. 61%)
44 (ca. 15%)

132 (ca. 62%)
24 (ca. 11%)

39 (ca. 59%)
16 (ca. 24%)

9 (ca. 64%)
3 (ca. 22%)
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Wohnsituation und Lebensqualitat
B Zusammen in einem Haushalt lebend

In verschiedenen Orten lebend

H In einem Ort lebend

54%55%
50%
43%
35%
26%
16%

7% %
2% 1% 0% 2% 0% 0%
N
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Leben Angehdrige mit dem Pflegebediirftigen in getrennten Haushalten und verschiedenen
Orten (also in groRerer Entfernung), schatzen sie ihre Lebensqualitat haufiger als gut ein. Je
groRer die Entfernung zwischen Pflegeperson und Pflegebedirftigen desto haufiger wird die
Lebensqualitat gut eingeschatzt. Leben Angehdrige mit dem Pflegebedirftigen zusammen in
einem Haushalt, wiirden sie ihre Lebensqualitat viel haufiger als schlecht bezeichnen. Im
Umbkehrschluss: Je kleiner die Entfernung zwischen dem Angehérigen und der Pflegeperson,
desto schlechter stellt sich die Lebensqualitat dar.

Jedoch wird die Lebensqualitat von Pflegepersonen, dessen Angehdrige in einem anderen
Ort lebt, 6fter als sehr schlecht eingeschatzt. Vielleicht betrifft dies starker das Gefihl nicht
vor Ort zu sein, wenn etwas passiert und das schlechte Gewissen das damit verbunden ist.
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Wohnsituation und Gesundheitszustand

B Zusammen in einem Haushalt lebend M [n einem Ort lebend
M In verschiedenen Orten lebend

604530 579
36%
25<y 29%
11%11%14%
2% 0% 0% ... 2% 0% 0%
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Zusammen mit dem Pflegebediirftigen in einem Haushalt lebende Personen schatzen ihre
Gesundheit am haufigsten als mittelmalig und am seltensten als gut ein. Sie bezeichnen
sogar ihre Gesundheit als einzige als sehr schlecht. Andererseits geben andere dieser Gruppe
an, dass ihre Gesundheit sogar sehr gut sei.

Wohnsituation und Verschlechterung des
Gesundheitszustandes

B Zusammen in einem Haushalt lebend H In einem Ort lebend
M In verschiedenen Orten lebend

62% 599 64%

ke 17% 149 24% 22%
Emw = |

Ja, erheblich Ja, geringfligig Gar nicht

Zusammen mit dem Pflegebediirftigen in einem Haushalt lebende Personen geben
wesentlich hiufiger an, dass sich ihr Gesundheitszustand seit Ubernahme der Pflege
erheblich verschlechtert hat. Menschen, die nicht mit dem/der Angehdérige/n in einem
Haushalt leben, geben hingegen doppelt so haufig an, dass sich ihr Gesundheitszustand gar
nicht verschlechtert hat.

Hypothese: Das Zusammenleben in einem Haushalt mit dem Pflegebediirftigen beeinflusst
die Gesundheit negativ.
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Geschlecht und Lebensqualitat

Allgemein (304 Pflegende Pflegende
Tn.) Frauen (225 Ménner (72
Tn.) Tn.)
Lebensqualitat
e Keine Angabe 5 4 1
e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 4 (ca. 2%) 2 (ca. 3%)

e Schlecht
e MittelmaRig
e QGut

43 (ca. 15%)
159 (ca. 53%)
87 (ca. 29%)

31 (ca. 14%)
124 (ca. 56%)
60 (ca. 27%)

10 (ca. 14%)
33 (ca. 46%)
24 (ca. 34%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 3%)
Gesundheit

e Keine Angabe 4 3 1

e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 4 (ca. 2%) 0 (0%)

e Schlecht
e MittelmaRBig
e QGut

34 (ca. 11%)
175 (ca. 59%)
83 (ca. 28%)

25 (ca. 11%)
126 (ca. 57%)
65 (ca. 29%)

9 (ca. 13%)
44 (ca. 62%)
16 (ca. 22%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 1%) 2 (ca. 3%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes

e Keine Angabe 5 3 2

e Ja, erheblich
e Ja, geringfiigig
e Gar nicht

72 (ca. 24%)
183 (ca. 61%)
44 (ca. 15%)

58 (ca. 26%)
133 (ca. 60%)
31 (ca. 14%)

11 (ca. 16%)
47 (ca. 67%)
12 (ca. 17%)
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Geschlecht und Lebensqualitat

B Pflegende Frauen  ® Pflegende Manner

56%
46%
34%
27%
14% 14%
|
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Die Lebensqualitat der Manner stellt sich allgemein eher besser dar als die der pflegenden
Frauen.

Geschlecht und Gesundheitszustand

B Pflegende Frauen W Pflegende Manner

62%
57%
29%
22%
11% 13%
|
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Der Gesundheitszustand der pflegenden Frauen unterscheidet sich nicht signifikant von dem
der pflegenden Méanner.
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Geschlecht und Verschlechterung des
Gesundheitszustandes

B Pflegende Frauen W Pflegende Manner

67%
60%

26%
. 16% 1a% 17%
Ja, erheblich Ja, geringfligig Gar nicht

Bei Frauen hat sich der Gesundheitszustand seit Ubernahme der Pflege deutlich haufiger
erheblich verschlechtert als bei pflegenden Mannern. Pflegende Manner geben haufiger an,
dass sich ihre Gesundheit nur geringfligig oder gar nicht verschlechtert hat.
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Berufstatigkeit und Lebensqualitat

Allgemein (304

Berufstatige bis

Berufstatige

Keine

Tn.) 25 Std. pro mit 26 bis >40 | Berufstatigkeit
Woche (65 Tn.) Std. pro (145 Tn.)
Woche (87
Tn.)

Lebensqualitat

e Keine Angabe 5 2 1 2

e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 1 (ca. 2%) 3 (ca. 3%) 2 (ca. 2%)

e Schlecht 43 (ca. 15%) 6 (ca. 9%) 9 (ca. 11%) 26 (ca. 18%)

e MittelmiRig 159 (ca. 53%) | 34 (ca. 54%) 47 (ca. 55%) 76 (ca. 53%)

e Gut 87 (ca. 29%) 20 (ca. 32%) 25 (ca. 29%) 39 (ca. 27%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 3%) 2 (ca. 2%) 0 (0%)
Gesundheit

e Keine Angabe 4 1 1 2

e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 1 (ca. 2%) 1 (ca. 1%) 2 (ca. 2%)

e Schlecht 34 (ca. 11%) 9 (ca. 14%) 10 (ca. 12%) 15 (ca. 10%)
e MittelmiRig 175 (ca. 59%) | 30 (ca. 47%) 45 (ca. 52%) 95 (ca. 66%)
e Gut 83 (ca. 28%) 22 (ca. 34%) 28 (ca. 33%) 31 (ca. 22%)
o Sehrgut 4 (ca. 1%) 2 (ca. 3%) 2 (ca. 2%) 0 (0%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes
e Keine Angabe 5 1 2 2

Ja, erheblich
Ja, geringfligig
Gar nicht

72 (ca. 24%)
183 (ca. 61%)
44 (ca. 15%)

16 (ca. 25%)
37 (ca. 58%)
11 (ca. 17%)

15 (ca. 18%)
52 (ca. 61%)
18 (ca. 21%)

38 (ca. 26%)
91 (ca. 64%)
14 (ca. 10%)
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Berufstatigkeit und Lebensqualitat

W Berufstatige bis 25 Std./Woche M Berufstatige mit 26 bis >40 Std./Woche
m Keine Berufstatigkeit

54%55% 530,
32%
29627%
18%
11%:
2% 3% 2% 3% 2% 0%
mm Bl - [ e
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Nicht Berufstatige geben am haufigsten an, dass ihre Lebensqualitat schlecht und am
seltensten an, dass ihre Lebensqualitat gut sei.

Hypothese: Berufstatige erleben wahrend ihrer Arbeitszeit Ablenkung von der Pflege im
hauslichen Umfeld, was sich positiv auf ihre Lebensqualitdt auswirkt. Nicht Berufstatige
verbringen haufig den ganzen Tag mit dem Pflegebedurftigen zusammen, was ihre
Lebensqualitat negativ beeinflusst.
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Berufstatigkeit und Gesundheitszustand

M Berufstatige bis 25 Std./Woche B Berufstatige mit 26 bis >40 Std./Woche
m Keine Berufstatigkeit

66%
52%
47%
34%33%
22%
14%12%10%
x> Al —Zo
Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Auch hier zeigt sich das oben bei der Lebensqualitat beschriebene Muster: Der
Gesundheitszustand wird von Nicht-Berufstatigen eher haufiger mittelmaRig und weniger oft
gut eingeschatzt. Da diese Gruppe der Nicht-Berufstatigen zum groRten Teil aus Rentnern
besteht, kann man sagen, dass dies mit dem hoheren Alter dieser Gruppe im
Zusammenhang steht, da bekanntlich die Morbiditdat mit hoherem Alter zunimmt.

Berufstatigkeit und Verschlechterung des
Gesundheitszustandes
W Berufstatige bis 25 Std./Woche M Berufstatige mit 26 bis >40 Std./Woche
m Keine Berufstatigkeit

sgy 61% 4%
9 26‘7
5% oo 6 Ly 21%
| HE =
Ja, erheblich Ja, geringfligig Gar nicht

Auch bei der Verschlechterung des Gesundheitszustandes seit Ubernahme der Pflege zeigt
sich das beim allgemeinen Gesundheitszustand beschriebene Muster der verstarkten
gesundheitlichen Belastung von Nicht-Berufstatigen.
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Pflegedauer und Lebensqualitat

Allgemein Unter 1 1 bis 5 Jahre 5,5 bis 10 10,5 bis Uber 20
(304 Tn.) Jahr (183 Tn.) Jahre (72 20 Jahre Jahre
(13Tn.) Tn.) (20 Tn.) (6 Tn.)

Lebensqualitat

e Keine Angabe 5 0 3 1 0 0

e Sehr schlecht 6 (ca. 2%) 0 (0%) 4 (ca. 2%) 2 (ca. 3%) 0 (0%) 0 (0%)

e Schlecht 43 (ca. 15%) | 2 (ca.15%) | 20(ca.11%) | 13 (ca.18%) | 4 (20%) 2 (ca. 33%)

e MittelmiRig 159 (ca.53%) | 8 (ca. 62%) | 104 (ca.58%) | 31 (ca.44%) | 13 (65%) | 1(ca.17%)

e Gut 87 (ca.29%) | 2 (ca.15%) | 50 (ca.28%) | 24 (ca.34%) | 3 (15%) 3 (50%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 1 (ca. 8%) 2 (ca. 1%) 1 (ca. 1%) 0 (0%) 0 (0%)
Gesundheit

e Keine Angabe 4 0 3 0 0 0

e Sehr schlecht 4 (ca. 1%) 0 (0%) 4 (ca. 3%) 0 (0,0%) 0 (0%) 0 (0%)

e Schlecht 34 (ca. 11%) | 3 (ca.23%) | 18 (10%) 8 (ca.11%) | 3 (15%) 2 (ca. 33%)

e MittelmiBig 175 (ca.59%) | 7 (ca.54%) | 107 (ca.59%) | 42 (ca.58%) | 12 (60%) | 2 (ca.33%)

e Gut 83 (ca.28%) | 2(ca.15%) | 49 (ca.27%) | 21 (ca.29%) | 5 (25%) 2 (ca. 33%)

e Sehrgut 4 (ca. 1%) 1 (ca. 8%) 2 (ca. 1%) 1 (ca. 2%) 0 (0%) 0 (0%)
Verschlechterung des
Gesundheitszustandes

e Keine Angabe 5 0 4 0 0 0

e Ja, erheblich 72 (ca.24%) | 1 (ca.8%) 41 (ca. 23%) | 17 (ca.24%) | 6 (30%) 4 (ca. 66%)

e Ja, geringfiigig 183 (ca.61%) | 9 (ca. 69%) | 110 (ca.61%) | 46 (ca.64%) | 13 (65%) | 1 (ca.17%)

e Gar nicht 44 (ca. 15%) | 3 (ca.23%) | 28 (ca. 16%) | 9 (12%) 1 (5%) 1 (ca. 17%)
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Lebensqualitdt und Pflegedauer

B Unter 1 Jahr m 1 bis 5 Jahre m 5,5 bis 10 Jahre ® 10,5 bis 20 Jahre m Uber 20 Jahre

65%
62%
58%
50%
33% 34%
289
20%
15% 15% 15%
119
8%
29 3%
0% g 0% 0% %1%0%0%

Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Die Lebensqualitat bei Pflegenden, die sich seit unter einem Jahr um den Angehdrigen
kimmern, wird haufiger als sehr gut eingeschatzt und nie als sehr schlecht. Ansonsten gibt
es haufig einen Zwiespalt: Angehorige, die tGiber 20 Jahre pflegen, schatzen einerseits ihre
Lebensqualitat oft als schlecht, andererseits oft als gut ein. Angehorige, die zwischen 10,5
und 20 Jahren pflegen, schatzen ihre Lebensqualitat am haufigsten als mittelmaBig ein, am
zweithaufigsten als schlecht und mit am seltensten als gut. Man kdnnte sagen, dass
Angehorige, die zwischen 10,5 und 20 Jahren pflegen, eine geringe subjektive Lebensqualitat
aufweisen.

159



Gesundheitszustand und Pflegedauer

B Unter 1 Jahr W 1 bis 5 Jahre m 5,5 bis 10 Jahre ® 10,5 bis 20 Jahre ® Uber 20 Jahre

59% 589, 60%

54%
33% 33% gy 33%
23% 274 259
15% 159
10%11° 8%
0% /0%0%0% I I II I 1%“’0?0?

Sehr schlecht Schlecht MittelmaRig Sehr gut

Angehorige, die unter einem Jahr fiir die Pflege verantwortlich sind, schatzen deutlich
haufiger ihre Lebensqualitat als sehr gut, aber auch oft als schlecht ein. Hier zeigt sich erneut
eine Spaltung innerhalb der Gruppen der Pflegedauer. Die Gesundheit der Angehdrigen, die

10,5 bis 20 Jahre pflegen, stellt sich besser dar als ihre Lebensqualitat. Sie bezeichnen

haufiger ihre Gesundheit als ihre Lebensqualitat als gut.

Verschlechterung des Gesundheitszustandes und Pflegedauer

B Unter 1 Jahr m 1 bis 5 Jahre m 5,5 bis 10 Jahre ® 10,5 bis 20 Jahre m Uber 20 Jahre

69%
(v)
66% 1% 64% 65%
30%
23% 24% 23%
17% 16% 17%
. 12/:
Ja, erheblich Ja, geringflgig Gar nicht

Auffallig erscheint hier, dass Angehdrige, die Uber 20 Jahre pflegen, erhebliche EinbulRen in
ihrem Gesundheitszustand machen mussten.

Hypothese: Eine lange Pflegedauer verschlechtert den Gesundheitszustand erheblich.
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Zeit fur sich selbst

Zeit fiir sich selbst Allgemein (304 Tn.)
Keine Angabe 17

0,5 bis 1 Stunde am Tag 17 6%
2 bis 4 Stunden am Tag 93 32%
5 Stunden am Tag und mehr 14 5%
Ein bis zwei Mal pro Woche 76 27%
Drei Mal pro Woche und mehr 30 10%
Monatlich 19 7%
Gar nicht 38 13%

Zeit fur sich selbst

m 0,5 bis 1 Stunde am Tag
® 2 bis 4 Stunden am Tag

m 5 Stunden am Tag und
mehr

® Ein bis zwei Mal pro Woche

® Drei Mal pro Woche und
mehr

m Monatlich

®m Gar nicht

Die meisten Pflegenden haben 2 bis 4 Stunden am Tag Zeit fiir sich selbst. Fast genauso viele
Pflegende haben jedoch nur ein bis zwei Mal pro Woche Zeit fir sich selbst. Vergleichsweise
viele geben an, gar keine Zeit flr sich selbst zu haben.
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Zeit fiir sich Allgemein (304 Pflegebedurftiger | Pflegebedirftiger
selbst Tn.) mit Demenz ohne Demenz
(157 Tn.) (145 Tn.)
Keine Angabe 17 8 9
0,5 bis 1 Stunde 17 6% 10 (ca. 7%) 7 (ca. 5%)
am Tag
2 bis 4 Stunden 93 32% 49 (ca. 33%) 43 (ca. 32%)
am Tag
5 Stunden pro 14 5% 5 (ca. 3%) 8 (ca. 6%)
Tag und mehr
Ein bis zwei Mal 76 27% 41 (ca. 28%) 35 (ca. 25%)
pro Woche
Drei Mal pro 30 10% 17 (ca. 11%) 13 (ca. 10%)
Woche und mehr
Monatlich 19 7% 10 (ca. 7%) 9 (ca. 7%)
Gar nicht 38 13% 17 (ca. 11%) 21 (ca. 15%)

Zeit fur sich selbst bei Angehdrigen von Menschen mit
Demenz

B Angehoriger mit Demenz B Angehdriger ohne Demenz
33%32%

28%
25%
15%
11%10% 11%
7/) 6% 7% 7%
=l ] |

0,5bis1 2 bis 4 5 Stunden Ein bis zwei Drei Mal pro Monatlich  Gar nicht
Stunde am Stundenam am Tagund Malpro Woche und
Tag Tag mehr Woche mehr

Die Menge an Zeit fiir sich selbst bei Angehoérigen von Menschen mit Demenz: Am
haufigsten haben diese Personen 2 bis 4 Stunden am Tag oder ein bis zwei Mal die Woche
Zeit fir sich selbst. Ebenso die Angehorigen von Menschen ohne Demenz. Sie geben sogar

haufiger an, gar keine Zeit flr sich selbst zu haben. Hier zeigen sich erneut Spaltungen
innerhalb der Personengruppen.
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Allgemeine Aussagen zur Belastung und Lebenssituation

Aussagen allgemein (304 Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Tn.) Angabe | vollig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
zu zu
Ich habe das Gefiihl, mit der 9 25 31 159 66 14 3,0
Pflege meines/r Angehorigen
Uberfordert zu sein.
Ich fihle mich durch die 8 57 81 127 21 10 2,5
Pflege und Betreuung
meines/r Angehorigen
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 10 12 34 87 101 60 3,6
meine Hobbies und
Interessen.
Ich habe zu wenig Zeit, mich 13 40 73 99 63 16 2,8
um meine eigene Gesundheit
zu kiimmern.
Ich habe ausreichend Zeit fir 12 9 36 93 95 59 3,5
Unternehmungen mit
anderen.
Ich kann nur schwer mit 10 36 44 106 79 29 3,1
Freunden in Kontakt bleiben.
Ich fiihle mich oft einsam 11 25 43 102 74 49 3,3
und allein gelassen.
Ich habe durch die Pflege 15 4 22 59 91 113 4,0
und Betreuung meines/r
Angehorigen finanzielle
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 9 33 80 91 62 29 2,9
flr meine Tatigkeit als
Pflegeperson.
Die Pflege und Betreuung 10 43 70 104 49 28 2,8
meines/r Angehorigen hat
negative Auswirkungen auf
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 11 39 72 103 53 26 2,8
meines/r Angehorigen wirkt
sich negativ auf meine
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 9 46 33 94 80 42 3,1
Behorden und Institutionen
zu kampfen.
Es ist schwierig an 9 24 45 73 102 51 3,4

Informationen Uber
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Aussagen allgemein (304 Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Tn.) Angabe | vollig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
zu zu
vorhandene
Unterstitzungsmoglichkeiten
flr mich zu gelangen.
Ich fiihle mich in meinen 12 15 31 61 121 64 3,6
Bemiihungen um
professionelle Unterstiitzung
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 8 56 106 106 24 4 2,4
Pflegesituation zu leben.
Ich wiinsche mir eine 12 41 60 107 62 22 2,8
Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r
Angehorigen.

Ich habe das Gefiihl, mit der Pflege meines/r

Angehorigen Gberfordert zu sein.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Der GroRteil stimmt teils/teils oder eher nicht zu, mit der Pflege Gberfordert zu sein.
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Ich fiihle mich durch die Pflege und Betreuung
meines/r Angehodrigen belastet.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Der GroRteil stimmt teils/teils oder eher zu, durch die Pflege und Betreuung belastet zu sein.

Ich habe ausreichend Zeit fiir meines Hobbies und
Interessen.

m Stimme vollig zu
m Stimme eher zu

m Teils/Teils
®m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

|
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Der GroRteil stimmt eher nicht oder teils/teils zu, ausreichend Zeit fur die eigenen Hobbies
und Interessen zu haben.

Ich habe zu wenig Zeit, mich um meine eigene
Gesundheit zu kimmern.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu
m Stimme gar nicht zu

Der GroRteil mit einem Drittel stimmt teils/teils zu, zu wenig Zeit zu haben, sich um die
eigene Gesundheit zu kiimmern. Ein Viertel wiirde eher sagen, zu wenig Zeit dafiir zu haben.

Ich habe ausreichend Zeit fir Unternehmungen mit
anderen.

3%
m Stimme vollig zu
m Stimme eher zu
m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

|
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Etwa je ein Drittel der Pflegenden stimmt eher nicht oder teils/teils zu, ausreichend Zeit fur
Unternehmungen mit anderen zu besitzen.

Ich kann nur schwer mit Freunden in Kontakt bleiben.

m Stimme vollig zu
m Stimme eher zu

m Teils/Teils
m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Es gibt scheinbar weniger Schwierigkeiten, mit Freunden in Kontakt zu bleiben.

Hypothese: Die fortschreitende Digitalisierung und der vermehrte Besitz von Smartphones
erleichtert die Kontaktaufnahme und das Pflegen von Kontakten.
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Ich fihle mich oft einsam und allein gelassen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Der Grofteil stimmt dem Gefiihl von Einsamkeit teils/teils oder eher nicht zu. Einsamkeit
scheint also kein groRes Problem Pflegender zu sein.

Ich habe durch die Pflege und Betreuung meines/r
Angehorigen finanzielle Probleme.

1%

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Finanzielle Probleme durch die Pflege und Betreuung liegen bei der Mehrheit scheinbar
nicht vor.
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Ich erfahre Wertschatzung fur meine Tatigkeit als
Pflegeperson.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Die Erfahrung von Wertschatzung fiir die Pflegetatigkeit zeigt sich eher zwiespaltig. Der
GroRteil der Teilnehmer stimmt teils/teils oder eher zu, Wertschatzung zu erfahren. Etwa ein
Flinftel der Teilnehmenden gibt hingegen an, der Aussage eher nicht zuzustimmen.

Die Pflege und Betreuung meines/r Angehorigen hat
negative Auswirkungen auf mein psychisches

Wohlbefinden.

Etwa 39% der Teilnehmer gibt an, dass die Pflege des Angehdrigen negative Auswirkungen
auf ihr psychisches Wohlbefinden hat. Etwa ein Drittel gibt an, der Aussage teils/teils
zuzustimmen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu
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Die Pflege und Betreuung meines/r Angehorigen wirkt
sich negativ auf meine korperliche Gesundheit aus.

-

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Bei den negativen Auswirkungen auf die kérperliche Gesundheit stellen sich die Ergebnisse
dhnlich dar, wie bei den negativen Auswirkungen auf das psychische Wohlbefinden.

Ich habe haufig mit Behorden und Institutionen zu
kampfen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

® Stimme gar nicht zu

Der GroRteil stimmt teils/teils oder eher nicht zu, mit Behérden und Institutionen zu
kampfen zu haben. Dennoch wiinschen sich viele Angehorige Unterstiitzung in Kontakt mit
Institutionen.
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Es ist schwierig an Informationen liber vorhandene
Unterstlitzungsmoglichkeiten fir mich zu gelangen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Der Grof3teil stimmt eher nicht zu, dass es schwierig sei, an Informationen iber vorhandene
Unterstlitzungsmoglichkeiten fiir sich zu gelangen.

Ich fihle mich in meinen Bemihungen um
professionelle Unterstitzung und Hilfe allein gelassen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu

m Stimme gar nicht zu

Der Grof3teil fuhlt sich eher nicht oder gar nicht in ihren Bemiihungen um professionelle
Unterstlitzung und Hilfe allein gelassen.
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Ich habe gelernt mit der Pflegesituation zu leben.

1%

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu
m Stimme gar nicht zu

Etwa 45% der Pflegenden stimmen eher oder vollig zu, gelernt zu haben mit der
Pflegesituation zu leben.

Ich wiinsche mir eine Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r Angeharigen.

m Stimme vollig zu

m Stimme eher zu

m Teils/Teils

m Stimme eher nicht zu
m Stimme gar nicht zu

Hier sind die Antworten eher zwiespéltig: Der GroRteil wiinscht sich teils/teils eine Anderung
der derzeitigen Pflegesituation. Etwa je ein Fiinftel wiinscht sich eher eine Anderung bzw.
wiinscht sich eher keine Anderung.
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Geschlechtsspezifische Unterschiede

Frauen (225 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZUu ZUu
Ich habe das Gefuhl, mit der 5 20 25 119 46 10 3,0 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehérigen Ablehnig(:]squote'
Uberfordert zu sein. 559 ‘
Ich fihle mich durch die 5 43 59 101 10 7 2,5 | Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 46%
meines/r Angehorigen Ablehnug'l/fsqwte:
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 5 6 25 68 73 48 3,6 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 14%
Interessen. Ablehnungsquote:
55%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 8 35 54 76 43 9 2,7 Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 41%
. Ablehnungsquote:
zu kimmern. 549
Ich habe ausreichend Zeit fiir 8 5 24 75 69 44 3,6 | Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 13%
Ablehnungsquote:
anderen. 59
Ich kann nur schwer mit 4 27 34 80 60 20 3,1 | Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 28%
Ablehnungsquote:
36%
Ich fiihle mich oft einsam 4 22 30 77 58 34 3,2 | Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 24%
Ablehnungsquote:
42%
Ich habe durch die Pflege 9 2 16 40 75 83 4,0 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r Ablehnusr:y;squote
Angehorigen finanzielle 139 ‘
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 5 29 56 69 44 22 2,9 | Zustimmungsquote:
fiir meine Tatigkeit als 39%
Pflegeperson. Ablehnggisquote:
Die Pflege und Betreuung 5 35 54 78 31 22 2,8 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehérigen hat 40%
negative Auswirkungen auf AblehnEZiSQUOte:
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 5 31 61 72 36 20 2,8 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen wirkt 44%
sich negativ auf meine Ablehn;gisqume:
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 5 35 23 75 61 26 3,0 | Zustimmungsquote:

Behorden und Institutionen
zu kampfen.

26%
Ablehnungsquote:
40%
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Frauen (225 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZU ZU
Es ist schwierig an 5 19 32 54 77 38 3,4 Zustimmungsquote:
Informationen tiber 23%
Ablehnungsquote:
vorhandene 529%
Unterstlitzungsmoglichkeiten
fir mich zu gelangen.
Ich fihle mich in meinen 7 12 20 46 97 43 3,6 Zustimmungsquote:
Bemihungen um 15%
. .. Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung 64%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 4 42 82 79 15 3 2,3 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 26%
Ablehnungsquote:
8%
Ich wiinsche mir eine 8 31 45 77 48 16 2,9 Zustimmungsquote:
Anderung meiner derzeitigen 35%
. . . Ablehnungsquote:
Pflegesituation meines/r 9%
Angehorigen.

Frauen fiihlen sich deutlich durch die Pflege belastet. Uber die Hilfte der Teilnehmerinnen
gibt an, nicht ausreichend Zeit flir Hobbies und Interessen und fiir Unternehmungen mit
anderen zu haben. Die meisten Frauen fiihlen sich dennoch nicht einsam und allein gelassen.
Finanzielle Probleme unter pflegenden Frauen bestehen nicht. Etwa ein Drittel der Frauen
erfahrt Wertschatzung fir ihre Pflegetatigkeit, etwa ein Drittel erfahrt dafiir keine
Wertschatzung. Pflegende Frauen spliren negative Auswirkungen auf psychisches und
physisches Wohlbefinden durch die Pflege. Sie nehmen eher nicht wahr, haufig mit
Behorden und Institutionen zu kimpfen zu haben und dass es schwierig sei an vorhandene
Unterstltzungsmoglichkeiten fir sich zu gelangen. Sie flhlen sich ebenso in ihren
Bemiihungen um professionelle Unterstiitzung und Hilfe nicht allein gelassen. Uber die
Halfte akzeptiert die Pflegesituation so wie sie ist. Jedoch wiinscht sich etwa iber ein Drittel
eine Anderung ihrer derzeitigen Pflegesituation.

Manner (72 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
zu zu
Ich habe das Gefuhl, mit der 4 3 5 38 18 4 3,2 Zustimmungsquote:

11%
Ablehnungsquote:
32%

Pflege meines/r Angehérigen
Uberfordert zu sein.

Ich fuhle mich durch die 3 11 20 25 10 3 2,6 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 45%
. . Ablehnungsquote:
meines/r Angehorigen 19%
belastet.
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Manner (72 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vodllig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZuU ZuU
Ich habe ausreichend Zeit fur 5 6 9 17 25 10 3,4 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 22%
Int Ablehnungsquote:
nteressen. 2%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 5 4 18 22 18 5 3,0 | Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 33%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 34%
Ich habe ausreichend Zeit fur 4 4 12 16 23 13 3,1 Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 24%
d Ablehnungsquote:
anderen. 53%
Ich kann nur schwer mit 6 8 10 24 16 8 3,1 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 27%
Ablehnungsquote:
36%
Ich fiihle mich oft einsam 7 3 12 23 13 14 3,4 Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 23%
Ablehnungsquote:
42%
Ich habe durch die Pflege 6 2 5 17 15 27 3,9 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 11%
.. . . Ablehnungsquote:
Angehorigen finanzielle 64%
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 4 3 22 20 17 6 3,0 Zustimmungsquote:
flr meine Tatigkeit als 37%
Pfl Ablehnungsquote:
egeperson. 24%
Die Pflege und Betreuung 5 5 14 26 17 5 3,0 Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 28%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 33%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 6 6 10 30 14 6 3,1 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen wirkt 24%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 30%
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 4 11 9 16 18 14 3,2 Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 29%
k3 f Ablehnungsquote:
zu kampfen. 47%
Es ist schwierig an 4 4 13 18 22 11 3,3 Zustimmungsquote:
Informationen tiber 25%
vorhandene Ablehnungsquote:
49%
Unterstltzungsmoglichkeiten
flir mich zu gelangen.
Ich fuhle mich in meinen 5 3 10 13 23 18 4,1 Zustimmungsquote:

Bemihungen um
professionelle Unterstiitzung
und Hilfe allein gelassen.

19%
Ablehnungsquote:
61%
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Manner (72 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vdllig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
zu zu
Ich habe gelernt mit der 4 12 24 24 7 1 2,4 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 53%
Ablehnungsquote:
12%
Ich wiinsche mir eine 4 8 14 28 12 6 2,9 | Zustimmungsquote:

Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r
Angehorigen.

32%
Ablehnungsquote:
26%

Manner geben eher nicht an, durch die Pflege Gberfordert zu sein, fiihlen sich aber deutlich

belastet. Zudem gibt etwa die Halfte der pflegenden Méanner an, keine Zeit fiir Hobbies und

Interessen zu haben. Zeit, um sich um die eigene Gesundheit zu kiimmern, stimmt etwa ein

Drittel zu und ein Drittel nicht zu.

Aussage 1: 20% der Frauen stimmen eher oder vollig zu, mit der Pflege Gberfordert zu sein.

25% der Frauen stimmen eher nicht oder gar nicht zu, mit der Pflege tiberfordert zu sein. Bei

den Mannern stimmen lediglich 11% eher oder vollig zu, mit der Pflege Gberfordert zu sein.

32% der Manner hingegeben stimmen eher nicht oder gar nicht zu, mit der Pflege

Uberfordert zu sein. Hier finden sich deutlich héhere Ablehnungswerte. Die

Schlussfolgerung: Frauen scheinen haufiger mit der Pflege liberfordert als Manner.

Aussage 2: Bei der Frage nach der Belastung durch die Pflege stimmen Frauen (46%) und

Manner (45%) ungefahr gleich haufig vollig oder eher zu. Bei den Mannern ist die

Ablehnungsquote (stimme eher nicht zu, stimme gar nicht zu) mit 19% mehr als doppelt so

hoch als bei den Frauen (8%). Es geben also mehr Manner an, gar nicht oder eher nicht

durch die Pflege belastet zu sein.

Aussage 3: Bei der Frage nach ausreichender Zeit flir Hobbies und Interessen finden sich bei

den Mannern hohere Zustimmungswerte (22%) als bei den Frauen, von denen nur 14%

angeben, ausreichend Zeit fiir Hobbies und Interessen zu haben. Die Ablehnungswerte sind

bei dieser Frage mit (iber 50% bei beiden Geschlechtern sehr hoch. Das heifSt: Mehr als die

Halfte der Pflegenden stimmt eher nicht zu oder gar nicht zu ausreichend Zeit fir Hobbies

und Interessen zu haben.

Aussage 4: Bei der Frage nach der Zeit fir die eigene Gesundheitsfiirsorge zeigt sich, dass es

groBere Differenzen bei Frauen (41% Zustimmung, 24% Ablehnung) gibt zwischen

Zustimmung und Ablehnung als bei Mannern (33% Zustimmung, 34% Ablehnung). Frauen

stimmen haufiger eher oder véllig zu, zu wenig Zeit fir ihre Gesundheit zu haben als

Manner.

Aussage 5: Bei der Frage nach ausreichender Zeit fir Unternehmungen mit anderen, geben

beide Geschlechter mit liber der Halfte der Teilnehmer an, eher nicht oder gar nicht
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zuzustimmen. Mehr als die Hélfte findet die Zeit fiir Unternehmungen mit anderen nicht
ausreichend. Manner stimmen jedoch deutlich haufiger (24%) als Frauen (13%) vollig oder
eher zu, ausreichend Zeit fiir Unternehmungen zu haben.

Aussage 6: Bei der Frage nach Kontaktschwierigkeiten stimmen beide Geschlechter in etwa
gleich haufig zu wie nicht zu. 28% der Frauen und 27% der Manner stimmen eher oder vollig
zu, mit Freunden nur schwer in Kontakt bleiben zu konnen. Je 36% der Frauen und Manner
stimmen eher nicht oder gar nicht zu, nur schwer mit Freunden in Kontakt bleiben zu
konnen. Kontakt gelingt in der heutigen Zeit vermehrt durch soziale Medien.

Aussage 7: Auch bei der Frage nach der Einsamkeit stimmen beide Geschlechter in etwa
gleich haufig zu wie nicht zu. 24% der Frauen und 23% der Manner stimmen entweder vollig
oder eher zu, sich einsam und allein gelassen zu fihlen. Jeweils 42% der Frauen und Manner
stimmen eher nicht oder gar nicht zu, sich einsam und allein gelassen zu fihlen. Einsamkeit

scheint also kein groBes Thema der Pflegenden zu sein.

Aussage 8: Bei der Frage nach finanziellen Problemen durch die Pflege geben 8% der Frauen
und 11% der Manner an, solchen Schwierigkeiten eher oder vollig zuzustimmen. 73% der
Frauen und 64% der Manner stimmen finanziellen Problemen eher nicht oder gar nicht zu.
Die hohere Mannerquote bei finanziellen Schwierigkeiten aufgrund der Pflege kdnnte
eventuell dadurch bedingt sein, dass, wenn Manner Alleinverdiener waren und sich dann um
die Pflege eines Angehorigen kiimmern, der Grof3teil ihrer Einklinfte wegbricht und so
finanzielle Probleme entstehen.

Aussage 9: Bei der Frage nach der Erfahrung von Wertschatzung in der Tatigkeit als
Pflegeperson stimmen jeweils mehr Frauen (39%) und mehr Manner (37%) eher oder vollig
zu. Eher keine oder gar keine Wertschatzung erfahren 30% der Frauen und 34% der Manner.
Der Anteil derer ist immer noch sehr groR. Pflege sollte jedoch mehr gesellschaftlich
anerkannt und wertgeschatzt werden.

Aussage 10: Bei Frauen wirkt sich die Pflege scheinbar starker als bei Mannern auf ihr
psychisches Wohlbefinden aus. 40% der Frauen und dagegen 28% der Manner stimmen eher
oder vollig zu, dass die Pflege negative Auswirkungen auf ihr psychisches Wohlbefinden hat.
24% der Frauen und 33% der Manner kénnen eher nicht oder gar nicht bestatigen, dass sich

die Pflege negativ auf die Psyche auswirkt.

Aussage 11: Auch wirkt sich die Pflege scheinbar starker bei Frauen als bei Mannern auf das
korperliche Wohlbefinden aus. 44% der Frauen und nur 24% der Manner stimmen eher oder
vollig zu, negative korperliche Auswirkungen der Pflege wahrzunehmen. 25% der Frauen und
30% der Manner kdnnen eher nicht oder gar nicht bestatigen, dass sich die Pflege negativ
auf den Korper auswirkt. Frauen scheinen durch die Pflege daher wohl kérperlich wie auch
psychisch starker beeintrachtig zu sein.
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Aussage 12:,Ich habe haufig mit Behorden und Institutionen zu kampfen.” Dem stimmt der

GrofRteil der Geschlechter eher nicht oder gar nicht zu. (Frauen 40%, Manner 47%). 26% der

Frauen und 29% der Manner stimmen eher oder vollig zu, mit Behdrden und Institutionen zu
kampfen zu haben. Beide Geschlechter sind sich hier eher einig.

Aussage 13: Auch bei der Frage nach der Schwierigkeit, an vorhandene
Unterstlitzungsmoglichkeiten zu gelangen, geben etwa ein Viertel der beiden Geschlechter
(Frauen 23%, Manner 25%) an, eher oder véllig zuzustimmen, schwierig an vorhandene
Unterstiitzungsmoglichkeiten zu gelangen. Etwa die Halfte der Teilnehmer beider
Geschlechter (Frauen 52%, Manner 49%) stimmen eher nicht oder gar nicht zu, dass es
schwierig flr sie sei an Unterstiitzung zu gelangen.

Aussage 14: ,Ich fihle mich in meinen Bemuhungen um professionelle Unterstiitzung und

Hilfe allein gelassen.” Dem stimmen 15% der Frauen und 19% der Manner eher oder vollig

zu. Der Grol3teil der Frauen (64%) und der Manner (61%) stimmen dem eher nicht oder gar
nicht zu.

Aussage 15: 56% der Frauen und 53% der Manner, also liber die Halfte, stimmen eher oder
vollig zu, gelernt zu haben, mit der Pflegesituation zu leben. Lediglich 8% der Frauen und
12% der Manner stimmen dem eher nicht oder gar nicht zu.

Aussage 16: 35% der Frauen und 32% der Manner stimmen eher oder voéllig zu, sich eine
Anderung der derzeitigen Pflegesituation zu wiinschen. 29% der Frauen und 26% der
Manner stimmen eher nicht oder gar nicht zu, sich eine Anderung der Pflegesituation zu
winschen. Die Verteilung ist bei beiden Geschlechtern ungefahr gleich. Bei Frauen findet
man jedoch leicht héhere Zustimmungs- und Ablehnungsquoten.

Wohnortspezifische Unterschiede

Ich habe das Gefuhl, mit der 3 10 17 73 38 7 3,1 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehorigen 12%

.. . Ablehnungsquote:
Uberfordert zu sein. 4%

Ich fuhle mich durch die 3 28 40 63 10 4 2,5 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 47%

. . Ablehnungsquote:
meines/r Angehorigen 10%

belastet.
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Ich habe ausreichend Zeit fur 7 15 45 48 28 3,6 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 15%
Int Ablehnungsquote:
nteressen. 539,
Ich habe zu wenig Zeit, mich 22 28 55 28 9 2,9 | Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 35%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 26%
Ich habe ausreichend Zeit fur 3 18 46 43 34 3,7 Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 15%
d Ablehnungsquote:
anderen. 539,
Ich kann nur schwer mit 18 26 52 35 13 3,1 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 31%
Ablehnungsquote:
33%
Ich fihle mich oft einsam 15 19 51 37 21 3,3 Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 24%
Ablehnungsquote:
41%
Ich habe durch die Pflege 2 10 32 41 55 4,1 | Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 9%
.. ! . Ablehnungsquote:
Angehorigen finanzielle 69%
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 18 31 50 33 12 3,0 Zustimmungsquote:
fiir meine Tatigkeit als 34%
Pl Ablehnungsquote:
egeperson. 319
Die Pflege und Betreuung 19 34 54 21 17 2,9 Zustimmungsquote:
meines/r Angehérigen hat 37%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 26%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 19 35 46 23 20 3,0 Zustimmungsquote:
meines/r Angehérigen wirkt 38%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 30%
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 26 14 47 34 22 3,2 | Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 28%
K f Ablehnungsquote:
zu kampfen. 399
Es ist schwierig an 12 23 41 40 29 3,4 | Zustimmungsquote:
Informationen tber 24%
Ablehnungsquote:
vorhandene 48%
Unterstlitzungsmoglichkeiten
fir mich zu gelangen.
Ich fiihle mich in meinen 4 15 33 55 36 3,8 Zustimmungsquote:

Bemihungen um
professionelle Unterstiitzung
und Hilfe allein gelassen.

13%
Ablehnungsquote:
64%
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Stadt Paderborn (148 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZuU ZuU
Ich habe gelernt mit der 3 28 52 49 14 2 2,4 | Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 55%
Ablehnungsquote:
11%
Ich wiinsche mir eine 5 18 29 55 28 13 3,0 | Zustimmungsquote:
Anderung meiner derzeitigen 33%
Pflegesituation meines/r Abmhn;gisqwte:
Angehorigen.
Stadte und Gemeinden (132 Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Tn.) Angabe | voéllig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZU ZU
Ich habe das Gefihl, mit der 6 12 12 73 23 6 3,0 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehérigen Ablehnigr’\o:squote'
tiberfordert zu sein. 23% '
Ich fihle mich durch die 5 23 34 55 9 6 2,6 | Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 45%
meines/r Angehérigen Ablemi;isqwtez
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 5 5 15 36 45 26 3,6 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 16%
Interessen. Ablehnungsquote:
56%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 7 16 38 36 30 5 2,8 | Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 43%
2u kiimmern. Ablehnungsquote:
28%
Ich habe ausreichend Zeit fiir 8 6 17 38 45 18 3,4 | Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 19%
Ablehnungsquote:
anderen. 519
Ich kann nur schwer mit 6 15 17 46 33 15 3,1 | Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 25%
Ablehnungsquote:
38%
Ich fiihle mich oft einsam 6 8 21 42 29 26 3,3 Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 23%
Ablehnungsquote:
44%
Ich habe durch die Pflege 7 1 9 24 42 49 4,0 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r Ablehnugr:y;squote'
Angehdrigen finanzielle 73% '
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 4 13 41 36 25 13 2,9 | Zustimmungsquote:

flr meine Tatigkeit als
Pflegeperson.

42%
Ablehnungsquote:
30%
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Stadte und Gemeinden (132 Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Tn.) Angabe vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
Zu Zu
Die Pflege und Betreuung 7 19 29 47 22 8 2,8 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 38%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 24%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 6 16 31 52 21 6 2,8 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehérigen wirkt 37%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 21%
kérperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 4 19 14 41 39 15 3,1 Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 26%
k3 f Ablehnungsquote:
zu kampfen. 42%
Es ist schwierig an 6 11 20 26 51 18 3,4 | Zustimmungsquote:
Informationen tiber 25%
Ablehnungsquote:
vorhandene 55%
Unterstlitzungsmoglichkeiten
fir mich zu gelangen.
Ich fihle mich in meinen 7 11 13 23 58 20 3,5 Zustimmungsquote:
Bemiihungen um 19%
. . Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung 62%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 5 25 46 48 6 2 2,3 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 56%
Ablehnungsquote:
6%
Ich wiinsche mir eine 7 19 25 46 27 8 2,8 Zustimmungsquote:
Anderung meiner derzeitigen 35%
. . . Ablehnungsquote:
Pflegesituation meines/r o
Angehdrigen.

Aussage 1: 12% der Bewohner der Stadt Paderborn und 19% der Bewohner der Stadten und
Gemeinden stimmen eher oder véllig zu, mit der Pflege Gberfordert zu sein. 24% der
Bewohner der Stadt Paderborn und 23% der Bewohner der Stadten und Gemeinden

stimmen eher nicht oder gar nicht zu, mit der Pflege Giberfordert zu sein. Der GroRteil der
Pflegenden gibt also keine véllige Uberforderung an.

Aussage 2: 47% der Bewohner der Stadt und 45% der Bewohner der umliegenden
Gemeinden und Stadte stimmen eher oder véllig zu, durch die Pflege und Betreuung
belastet zu sein. Die Belastung durch die Pflege scheint also sehr groR zu sein. Nur 10% der
Bewohner der Stadt und 12% der Bewohner der Stadte und Gemeinden stimmen eher nicht
oder gar nicht zu, durch die Pflege belastet zu sein.

Aussage 3: 15% der Bewohner der Stadt Paderborn und 16% der Bewohner der Stadte und

Gemeinden stimmen eher oder vollig zu, ausreichend Zeit fiir Hobbies und Interessen zu
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haben. Mehr als die Halfte (53% Stadt Paderborn, 56% Stadte und Gemeinden) stimmt eher
nicht oder gar nicht zu, ausreichend Zeit flir Hobbies zu besitzen. Es gibt keine signifikanten
wohnortspezifischen Unterschiede.

Aussage 4: 35% der Bewohner der Stadt Paderborn und 43% der Bewohner der Stadte und

Gemeinden stimmen eher zu oder vollig zu, zu wenig Zeit fiir das Kimmern um die eigene

Gesundheit zu haben. 26% der Bewohner der Stadt Paderborn und 28% der Bewohner der

Stadte und Gemeinden stimmen eher nicht oder gar nicht zu, zu wenig Zeit fir die eigene
Gesundheit zu haben.

Aussage 5: Ausreichend Zeit fiir Unternehmungen mit anderen zu haben, stimmen 15% der
Bewohner der Stadt Paderborn und 19% der Bewohner der Stadte und Gemeinden eher zu
oder vollig zu. Mehr als die Halfte stimmt eher nicht oder gar nicht zu, ausreichend Zeit fiir
Unternehmungen mit anderen zu haben (53% der Paderborner, 51% der Bewohner der
Stadte und Gemeinden).

Aussage 6: ,,Ich kann nur schwer mit meinen Freunden in Kontakt bleiben”. Dem stimmen
31% der Bewohner der Stadt Paderborn und 25% der Bewohner der Stadte und Gemeinden
eher oder vollig zu. 33% der Paderborner und 38% der Bewohner der Stadte und Gemeinden
stimmen eher nicht oder gar nicht zu. Bewohnern der Stadte und Gemeinden fallt das
Kontakthalten zu Freunden wohl leichter als den Bewohnern der Stadt.

Aussage 7: Der Aussage, sich einsam und allein gelassen zu fihlen, stimmen 24% der
Bewohner der Stadt Paderborn und 23% der Bewohner der Stadte und Gemeinden zu. Der
grofRere Teil mit 41% der Bewohner Paderborns und 44% der Bewohner der Stadte und
Gemeinden stimmen eher nicht oder gar nicht zu, sich einsam zu flhlen. Etwas mehr Stadter
flhlen sich einsam.

Aussage 8: Finanzielle Probleme zu haben, stimmen 9% der Bewohner der Stadt Paderborn
und 8% der Bewohner der Stadte und Gemeinden eher zu oder véllig zu. Der Grof3teil der
Stadter mit 69% und der Bewohner der Stadte und Gemeinden mit 73% stimmen dem eher
nicht zu oder gar nicht zu. Sie stimmen etwas haufiger als die Stadtbewohner, eher nicht
oder gar nicht zu, finanzielle Schwierigkeiten zu haben.

Aussage 9: Wertschatzung zu erfahren, stimmen 34% der Bewohner der Stadt Paderborn
und 42% der Bewohner der Stadte und Gemeinden eher zu oder vollig zu. Es scheinen mehr
Bewohner der Stadte und Gemeinden das Gefiihl zu haben, Wertschatzung fir ihre
Pflegetatigkeit zu erfahren. 31% der Paderborner und 30% der Bewohner der Stadte und
Gemeinden stimmen eher nicht oder gar nicht zu, Wertschatzung zu erfahren.

Aussage 10: Negative Auswirkungen auf die Psyche splren 37% der Stadter und 38% der
Dorfler eher oder vollig. Etwa ein Viertel (26% der Stadter, 24% der Dorfler) stimmt dem
eher nicht oder gar nicht zu. Es spliren mehr Menschen negative psychische Auswirkungen
als gar keine negativen Auswirkungen.
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Aussage 11: Negative Auswirkungen auf die kdrperliche Gesundheit zu erfahren, stimmen
38% der Bewohner der Stadt Paderborn und 37% der Bewohner der Stadte und Gemeinden
zu. 30% der Stadter und 21% der Stadte- und Gemeindebewohner stimmen negativen
Auswirkungen auf die korperliche Gesundheit eher nicht oder gar nicht zu.

Aussage 12: ,Ich habe haufig mit Behdrden und Institutionen zu kdmpfen”. Dem stimmen

28% der Stadtbewohner und 26% der Bewohner der Stadte und Gemeinden eher zu oder

vollig zu. 39% der Bewohner der Stadt Paderborn und 42% der Bewohner der Stadte und
Gemeinden stimmen eher nicht oder gar nicht zu, mit Behorden zu kampfen zu haben.

Aussage 13: ,Es ist schwierig an Informationen Uber vorhandene
Unterstitzungsmoglichkeiten fir mich zu gelangen.” Dem stimmen 24% der Bewohner der
Stadt Paderborn und 25% der Bewohner der Stadte und Gemeinden (etwa ein Viertel) eher

zu oder vollig zu. Es stimmen hingegen 48% der Paderborner und 55% der Stadte- und
Gemeindebewohner eher nicht oder gar nicht zu. Letztere geben also haufiger an, dass es
eher nicht schwierig ist, an Infos lGiber vorhandene Unterstitzungsmoglichkeiten fiir sie zu
gelangen.

Aussage 14: ,Ich fiihle mich in meinen Bemihungen um professionelle Unterstiitzung und
Hilfe allein gelassen.”. Dieser Aussage stimmen 13% der Bewohner der Stadt Paderborn und
19% der Bewohner der Stadte und Gemeinden zu. Der Grof3teil mit 64% der Paderborner
und 62% der Stadte- und Gemeindebewohner stimmen der Aussage eher nicht oder gar
nicht zu.

Aussage 15: Der Aussage, gelernt zu haben, mit der Pflegesituation zu leben, stimmen 55%
der Bewohner der Stadt Paderborn und 56% der Bewohner der umliegenden Stadte und
Gemeinden eher oder véllig zu. Lediglich 11% der Paderborner und 6% der Bewohner der

Stadte und Gemeinden stimmen eher nicht oder gar nicht zu.

Aussage 16: Sich eine Anderung der derzeitigen Pflegesituation zu wiinschen, stimmen 33%
der Bewohner der Stadt Paderborn und 35% der Bewohner der Stadte und Gemeinden eher
oder vollig zu, etwa ein Drittel. 29% der Stadtbewohner und 28% der Stadte- und
Gemeindebewohner stimmen der Aussage eher nicht oder gar nicht zu.

Es gibt keine signifikanten Unterschiede in den Zustimmungs-/Ablehnungsquoten der
Aussagen zwischen den Bewohnern der Stadt Paderborn und den Bewohnern der Stadte und
Gemeinden.
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Altersspezifische Unterschiede

35- bis 44-Jahrige (16 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZUu ZUu
Ich habe das Gefuhl, mit der 0 0 3 8 3 2 3,3 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehorigen 19%
.. . Ablehnungsquote:
Uberfordert zu sein. 31%
Ich fihle mich durch die 1 2 6 6 1 0 2,4 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 53%
. - Ablehnungsquote:
meines/r Angehorigen o
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fir 0 1 0 8 5 2 3,4 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 6%
Int Ablehnungsquote:
nteressen. 44%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 0 2 6 3 4 1 2,8 Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit >0%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 31%
Ich habe ausreichend Zeit fur 1 0 2 8 2 3 3,4 Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 13%
d Ablehnungsquote:
anderen. 33%
Ich kann nur schwer mit 0 1 2 6 6 1 3,3 | Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 19%
Ablehnungsquote:
44%
Ich fiihle mich oft einsam 0 0 3 6 5 2 3,4 | Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 19%
Ablehnungsquote:
44%
Ich habe durch die Pflege 0 1 3 3 7 2 3,4 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 25%
.. ! . Ablehnungsquote:
Angehdorigen finanzielle 56%
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 0 1 5 5 3 2 3,0 Zustimmungsquote:
flr meine Tatigkeit als 38%
Pfl Ablehnungsquote:
egeperson. 31%
Die Pflege und Betreuung 0 2 4 5 3 2 2,9 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 38%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 31%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 0 1 3 6 5 1 3,1 | Zustimmungsquote:

meines/r Angehorigen wirkt
sich negativ auf meine
kérperliche Gesundheit aus.

25%
Ablehnungsquote:
38%
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35- bis 44-Jahrige (16 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
Zu Zu
Ich habe haufig mit 0 3 2 6 4 1 2,9 Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 31%
k3 K Ablehnungsquote:
zu kampfen. 31%
Es ist schwierig an 1 3 5 1 5 1 2,7 | Zustimmungsquote:
Informationen tiber 53%
Ablehnungsquote:
vorhandene 40%
Unterstiitzungsmoglichkeiten
flir mich zu gelangen.
Ich fiihle mich in meinen 0 2 4 3 5 2 3,4 Zustimmungsquote:
Bemiihungen um 38%
. .. Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung 44%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 0 4 8 4 0 0 2,0 | Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 75%
Ablehnungsquote:
0%
Ich wiinsche mir eine 0 1 6 7 2 0 2,6 Zustimmungsquote:
Anderung meiner derzeitigen 44%
. . . Ablehnungsquote:
Pflegesituation meines/r 13%
Angehorigen.
45- bis 64-Jahrige (170 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig | eherzu eher gar schnitt
zZu nicht nicht ca.
Zu Zu
Ich habe das Gefuhl, mit der 4 9 17 91 38 11 3,2 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehorigen 16%
. . Ablehnungsquote:
Uberfordert zu sein. 30%
Ich fihle mich durch die 3 31 49 71 9 7 2,5 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 48%
. . Ablehnungsquote:
meines/r Angehorigen 9%
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 4 7 24 43 67 25 3,5 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 19%
Int Ablehnungsquote:
nteressen. S5t
Ich habe zu wenig Zeit, mich 6 22 42 56 35 9 2,8 Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 39%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 7%
Ich habe ausreichend Zeit fir 3 6 26 54 57 24 3,4 Zustimmungsquote:

Unternehmungen mit
anderen.

19%
Ablehnungsquote:
49%
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Ich kann nur schwer mit 15 26 59 47 19 3,2 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 25%
Ablehnungsquote:
40%
Ich fihle mich oft einsam 12 26 54 41 33 3,3 Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 23%
Ablehnungsquote:
45%
Ich habe durch die Pflege 3 13 37 42 68 4,0 | Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 10%
. ! . Ablehnungsquote:
Angehdorigen finanzielle 67%
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 17 44 46 41 17 3,0 | Zustimmungsquote:
fir meine Tatigkeit als 37%
Pfl rson Ablehnungsquote:
egeperson. 359
Die Pflege und Betreuung 24 43 58 25 15 2,8 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat a1%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 2%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 20 43 59 27 16 2,9 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehdrigen wirkt 38%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 26%
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 31 21 54 38 21 3,0 Zustimmungsquote:
Behdrden und Institutionen 32%
kamof Ablehnungsquote:
zu kampfen. 36%
Es ist schwierig an 12 23 46 58 27 3,4 | Zustimmungsquote:
Informationen tiber 21%
Ablehnungsquote:
vorhandene 51%
Unterstiitzungsmaglichkeiten
fir mich zu gelangen.
Ich fihle mich in meinen 9 18 32 73 32 3,6 Zustimmungsquote:
Bemiihungen um 17%
. .. Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung 6%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 30 58 60 15 2 2,4 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 53%
Ablehnungsquote:
10%
Ich wiinsche mir eine 27 32 58 33 13 2,8 Zustimmungsquote:

Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r
Angehorigen.

36%
Ablehnungsquote:
28%
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65- bis 74-Jahrige (44 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
Zu Zu
Ich habe das Gefiihl, mit der 1 6 3 23 11 0 2,9 | Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehérigen Ablehni:}?squote-
tiberfordert zu sein. 26% "
Ich fiihle mich durch die 1 8 9 22 3 1 2,5 | Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung Ablehnigz’sqwte
meines/r Angehorigen 9% .
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 1 2 4 18 9 10 3,5 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 14%
Interessen. Ablehnungsquote:
44%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 1 3 12 18 8 2 2,4 | Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 35%
. Ablehnungsquote:
zu kimmern. 509,
Ich habe ausreichend Zeit fiir 2 1 3 17 13 8 3,6 | Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 10%
anderen. Ablehnungsquote:
50%
Ich kann nur schwer mit 1 4 7 21 11 0 2,9 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 26%
Ablehnungsquote:
26%
Ich fuhle mich oft einsam 1 3 5 20 13 2 3,1 Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 19%
Ablehnungsquote:
35%
Ich habe durch die Pflege 1 0 1 8 18 16 4,1 | Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 2%
Angehorigen finanzielle Ablem;gisqwte:
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 1 2 11 15 10 5 3,1 Zustimmungsquote:
flr meine Tatigkeit als 30%
Pflegeperson. Ablehn;;\isquote:
Die Pflege und Betreuung 1 5 6 17 12 3 3,0 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 26%
negative Auswirkungen auf Ablem;gisqwte:
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 1 6 8 16 9 4 2,9 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen wirkt 33%
sich negativ auf meine Ablehn;gisqwte:
kérperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 1 8 3 9 14 9 3,3 Zustimmungsquote:

Behorden und Institutionen
zu kampfen.

26%
Ablehnungsquote:
53%
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65- bis 74-Jahrige (44 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig | eherzu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca
Zu Zu
Es ist schwierig an 1 2 10 7 13 11 3,5 | Zustimmungsquote:
Informationen tiber 28%
Ablehnungsquote:
vorhandene c6%
Unterstlitzungsmoglichkeiten
fir mich zu gelangen.
Ich fihle mich in meinen 2 1 2 9 18 12 3,9 Zustimmungsquote:
Bemiihungen um 7%
. .. Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung 1%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 0 6 16 17 4 1 2,5 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. >0%
Ablehnungsquote:
11%
Ich wiinsche mir eine 1 5 12 14 8 4 2,9 Zustimmungsquote:
Anderung meiner derzeitigen 40%
. . . Ablehnungsquote:
Pflegesituation meines/r 28%
Angehorigen.
75- bis 84-Jahrige (54 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vollig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZU ZU
Ich habe das Gefuhl, mit der 4 7 7 27 9 0 2,8 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehérigen 28%
.. . Ablehnungsquote:
Uberfordert zu sein. 18%
Ich fuhle mich durch die 3 12 13 19 5 2 2,5 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung 49%
. . Ablehnungsquote:
meines/r Angehorigen 14%
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fur 5 1 5 14 12 17 3,8 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 12%
Int Ablehnungsquote:
nteressen. 59%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 6 10 10 15 11 2 2,7 Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 42%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 7%
Ich habe ausreichend Zeit fur 6 1 4 9 18 16 3,9 Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 10%
d Ablehnungsquote:
anderen. 1%
Ich kann nur schwer mit 5 11 8 15 10 5 2,8 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 39%
Ablehnungsquote:
31%
Ich fihle mich oft einsam 6 9 7 13 12 7 3,0 Zustimmungsquote:

und allein gelassen.

31%

Ablehnungsquote:
40%
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75- bis 84-Jahrige (54 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vodllig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
Zu Zu
Ich habe durch die Pflege 6 0 3 8 19 18 4,1 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r 6%
. ! . Ablehnungsquote:
Angehorigen finanzielle 279%
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 3 9 15 19 6 2 2,5 Zustimmungsquote:
flr meine Tatigkeit als 47%
Pflegeperson Ablehnungsquote:
gep : 16%
Die Pflege und Betreuung 4 8 13 19 6 4 2,7 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 42%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 20%
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 5 8 14 19 6 2 2,6 | Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen wirkt 4s%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 16%
korperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 3 2 3 20 20 6 3,5 Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 24%
k3 f Ablehnungsquote:
zu kampfen. 51%
Es ist schwierig an 3 6 7 12 18 8 3,3 Zustimmungsquote:
Informationen iber 25%
Ablehnungsquote:
vorhandene 519
Unterstlitzungsmoglichkeiten
flir mich zu gelangen.
Ich fuhle mich in meinen 4 3 5 13 17 12 3,6 Zustimmungsquote:
Bemiihungen um 16%
. .. Ablehnungsquote:
professionelle Unterstiitzung c8%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 3 11 18 18 3 1 2,3 Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. >7%
Ablehnungsquote:
8%
Ich wiinsche mir eine 4 6 5 21 14 4 3,1 Zustimmungsquote:

Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r
Angehorigen.

22%
Ablehnungsquote:
36%

189




Uber 85-Jihrige (7 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-
Angabe | vodllig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
ZuU ZuU
Ich habe das Gefiuhl, mit der 0 1 0 4 1 1 3,1 Zustimmungsquote:
Pflege meines/r Angehérigen Ableh 14% .
.. . ennungsquote:
Uberfordert zu sein. 29°gA) a
Ich fihle mich durch die 0 1 0 5 1 0 2,9 Zustimmungsquote:
Pflege und Betreuung roleh 14% t
. . ennungsquote:
meines/r Angehorigen 140i a
belastet.
Ich habe ausreichend Zeit fir 0 0 0 2 3 2 4,0 Zustimmungsquote:
meine Hobbies und 0%
Inter n Ablehnungsquote:
nteressen. 71%
Ich habe zu wenig Zeit, mich 0 1 1 4 1 0 2,7 Zustimmungsquote:
um meine eigene Gesundheit 29%
kil Ablehnungsquote:
zu kimmern. 14%
Ich habe ausreichend Zeit fur 0 0 0 2 2 3 4,1 Zustimmungsquote:
Unternehmungen mit 0%
d Ablehnungsquote:
anderen. 1%
Ich kann nur schwer mit 0 1 1 3 1 1 2,6 Zustimmungsquote:
Freunden in Kontakt bleiben. 29%
Ablehnungsquote:
29%
Ich fihle mich oft einsam 0 0 1 5 0 1 3,1 | Zustimmungsquote:
und allein gelassen. 14%
Ablehnungsquote:
14%
Ich habe durch die Pflege 1 0 0 1 2 3 4,3 Zustimmungsquote:
und Betreuung meines/r rbleh 0% t
I . . ennungsquote:
Angehorigen finanzielle 83;] .
Probleme.
Ich erfahre Wertschatzung 0 2 1 3 1 0 2,4 Zustimmungsquote:
flr meine Tatigkeit als 43%
Pfleseperson Ablehnungsquote:
gep . 14%
Die Pflege und Betreuung 0 0 0 3 2 2 3,9 Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen hat 0%
. . Ablehnungsquote:
negative Auswirkungen auf 700
mein psychisches
Wohlbefinden.
Die Pflege und Betreuung 0 0 2 2 1 2 3,4 Zustimmungsquote:
meines/r Angehorigen wirkt 29%
. . . Ablehnungsquote:
sich negativ auf meine 43%
kérperliche Gesundheit aus.
Ich habe haufig mit 0 2 0 0 3 2 3,4 Zustimmungsquote:
Behorden und Institutionen 29%
k3 f Ablehnungsquote:
zu kampfen. 71%
Es ist schwierig an 0 0 0 4 2 1 3,6 | Zustimmungsquote:

Informationen Gber
vorhandene
Unterstltzungsmoglichkeiten
flir mich zu gelangen.

0%
Ablehnungsquote:
43%
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Uber 85-Jihrige (7 Tn.) Keine | Stimme | Stimme | Teils/Teils | Stimme | Stimme | Durch-

Bemuihungen um
professionelle Unterstiitzung

Angabe | vodllig eher zu eher gar schnitt
zu nicht nicht ca.
zu zu
Ich fiihle mich in meinen 0 0 0 1 4 2 4,1 | Zustimmungsquote:

0%

Ablehnungsquote:
_ : 86%
und Hilfe allein gelassen.
Ich habe gelernt mit der 0 1 5 1 0 0 2,0 | Zustimmungsquote:
Pflegesituation zu leben. 86%
Ablehnungsquote:
0%
Ich wiinsche mir eine 0 0 2

Anderung meiner derzeitigen
Pflegesituation meines/r
Angehorigen.

2 2 1 3,3 Zustimmungsquote:

29%

Ablehnungsquote:

43%

Aussage 1: Die Uberforderung ist in der Altersgruppe der 75 bis 84 Jahre alten Teilnehmer
am hochsten, da hier 28% vollig oder eher zustimmen, mit der Pflege (iberfordert zu sein.

Eher nicht oder gar nicht Gberfordert zu sein, geben 31% der 35- bis 44-Jahrigen an und 30%

der 45- bis 64-Jahrigen an.

Aussage 2: Von den 35- bis 44-Jahrigen stimmen die meisten Teilnehmer mit 53% eher zu
oder vollig zu, durch die Pflege und Betreuung des Angehdrigen belastet zu sein. Auch in der
Altersgruppe der 75- bis 84-Jahrigen ist der Wert mit 49% hoch. Ebenso in der Altersgruppe

der 45- bis 64-Jahrigen mit 48%. Von den 75- bis 84-Jahrigen und den Giber 85-Jahrigen
geben jeweils 14% an, einer Belastung durch die Pflege eher nicht oder gar nicht
zuzustimmen.

Aussage 3: Von den 45- bis 64-Jahrigen stimmen die meisten Teilnehmer mit 19% eher zu
oder vollig zu, ausreichend Zeit fiir ihre Hobbies und Interessen zu haben. Die anderen
Altersgruppen haben niedrigere Zustimmungswerte. In der Altersgruppe der (iber 85-
Jahrigen stimmen 71% eher nicht oder gar nicht zu, ausreichend Zeit fir Hobbies und

Interessen zu haben.

Aussage 4: Der Aussage, ausreichend Zeit zu haben, um sich um die eigene Gesundheit zu
kiimmern, stimmen 50% der 35- bis 44-Jahrigen eher zu oder vollig zu. Der geringste
Zustimmungswert findet sich in der Altersgruppe der tber 85-jahrigen. Ebenso kénnen der
Aussage 31% der 35- bis 44-)Jahrigen und 29% der 65- bis 74-Jahrigen eher nicht oder gar
nicht zustimmen.

Aussage 5: 19% der 45- bis 64-Jahrigen stimmen eher zu oder véllig zu, ausreichend Zeit fur
Unternehmungen mit anderen zu haben. Die anderen Altersgruppen haben geringere
Zustimmungswerte. Je 71% der 75-bis 84-Jdhrigen und Uber 85-Jdhrigen stimmen eher nicht
oder gar nicht zu, ausreichend Zeit flir Unternehmungen mit anderen zu haben. Man kénnte
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daraus schlieRen, dass Menschen ab 75 Jahren, eher isoliert leben und weniger Kontakte
pflegen (kbnnen).

Aussage 6: ,,Ich kann nur schwer mit Freunden in Kontakt bleiben.”. Dieser Aussage stimmen
39% der 75- bis 84-Jahrigen eher zu oder vollig zu. Dies bekraftigt die Aussage, dass
Menschen ab 75 Jahren eher isoliert leben und weniger Kontakte pflegen (konnen). Der
Aussage eher nicht oder gar nicht zustimmen, tun 44% der 35- bis 44-Jahrigen und 40% der
45- bis 64-Jahrigen. Auch dies bestatigt die oben genannte Hypothese, dass diese
Altersgruppen den Kontakt leichter halten kénnen oder weniger Probleme haben. Dies
vermag auch die Verbreitung der sozialen Medien in diesen Altersgruppen mitbedingen.

Aussage 7: Sich einsam und allein gelassen zu fihlen, stimmen 31% der 75- bis 84-Jahrigen
eher oder vollig zu. Alle anderen Altersgruppen haben geringere Zustimmungswerte. 45%
der 45- bis 64-Jahrigen und 44% der 35- bis 44-Jahrigen stimmen eher nicht oder gar nicht
zu, sich einsam und allein gelassen zu fiihlen. Dies bestatigt erneut die Isolation und die
Einsamkeit der 75- bis 84-Jahrigen.

Aussage 8: 25% der 35- bis 44-Jahrigen stimmen eher oder vollig zu, finanzielle
Schwierigkeiten durch die Pflege zu haben. Bei den anderen Altersgruppen findet man
deutlich geringere Zustimmungswerte. 83% der Gber 85-Jahrigen stimmen eher nicht oder
gar nicht zu, finanzielle Probleme durch die Pflege zu haben. Generell zeigt sich, dass die
Altersgruppen der 35- bis 44-Jdhrigen und 45- bis 64-Jahrigen hohere Zustimmungswerte zu
finanziellen Problemen aufweisen als die dlteren Personen. Dies kdnnte evtl. an der
schwierigen Vereinbarkeit von Pflege und Beruf liegen.

Aussage 9: Wertschatzung erfahren 47% der 75- bis 84-Jahrigen eher oder véllig. Dem
stimmen hingegen jeweils 35% der 45- bis 64-Jahrigen und der 65- bis 74-Jahrigen eher nicht
oder gar nicht zu.

Aussage 10: Negative psychische Auswirkungen zu spiren, stimmen 42% der 75- bis 84-
Jahrigen und 41% der 45- bis 64-Jahrigen eher oder vollig zu. Diesem stimmen 57% der Uber
85-Jahrigen eher nicht oder gar nicht zu.

Aussage 11: Negative korperliche Auswirkungen spiren 45% der 75- bis 84-Jahrigen eher
oder vollig. Dem eher nicht oder gar nicht zustimmen tun 43% der (iber 85-Jahrigen. Gute
Werte erzielt die Altersgruppe der tGber 85-Jdhrigen, da diese Gruppe sehr klein war (7
Teilnehmer) und evtl. nur die den Fragebogen erhalten und auch ausgefiillt haben, die
sowieso kdrperlich und psychisch geslinder waren.

Aussage 12: ,Ich habe haufig mit Behérden und Institutionen zu kampfen.”. Dieser Aussage
stimmen 32% der 45- bis 64-Jahrigen und 31% der 35- bis 44-Jahrigen eher oder vollig zu.
Diese regeln wahrscheinlich haufiger die Behdrdenangelegenheiten ihrer Eltern. 71% der

Uber 85-Jahrigen und 53% der 65- bis 74-Jahrigen sowie 51% der 75-bis 84-Jahrigen stimmen
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dieser Aussage eher nicht oder gar nicht zu. Moglicherweise werden fiir sie Behordengange
von den Kindern erledigt.

Aussage 13: ,Es ist schwierig an Informationen liber vorhandene
Unterstlitzungsmoglichkeiten flir mich zu gelangen.”. Dieser Aussage stimmen 53% der 35-
bis 44-Jahrigen eher oder vollig zu. Eher nicht oder gar nicht stimmen 56% der 65- bis 74-

Jahrigen zu.

Aussage 14: ,Ich fihle mich in meinen Bemihungen um professionelle Unterstltzung und
Hilfe allein gelassen.” Dieser Aussage stimmen 38% der 35- bis 44-Jahrigen eher oder véllig
zu. Sechs von sieben Teilnehmern lber 85 Jahre (86%) stimmen dieser Aussage eher nicht

oder gar nicht zu.

Aussage 15: Dass sie gelernt haben mit der Pflegesituation zu leben, stimmen 86% der Gber
85 jahrigen eher oder vollig zu. Auch 75% der 35- bis 44-Jahrigen stimmen eher oder vollig
zu. Allgemein sind es stets die Halfte oder mehr der Teilnehmer, die eher oder vollig
zustimmen, gelernt zu haben, mit der Pflegesituation zu leben. Die meisten scheinen sich mit
der veranderten Pflegesituation arrangiert zu haben.

Aussage 16: ,Ich wiinsche mir eine Anderung meiner derzeitigen Pflegesituation®. Dieser
Aussage stimmen 44% der 35- bis 44-Jahrigen eher oder vollig zu. Auch 40% der 65- bis 74-
Jahrigen tun dies. Dieser Aussage stimmen 43% der Gber 85-Jahrigen und 36% der 75- bis 84-
Jahrigen gar nicht oder eher nicht zu.
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Handlungsempfehlungen

- Angebotsentwicklung, angepasst an die alters-, geschlechts- und wohnortspezifischen
Bediirfnisse und Wiinsche der pflegenden Angehérigen

- Entwicklung von gesundheitspraventiven Angeboten fir pflegende Angehoérige

—>bessere Vernetzung der Stadte und Gemeinden mit der Versorgungsstruktur der Stadt
Paderborn

- gezielte Informationsvermittlung Gber bestehende Anspriiche von pflegenden
Angehorigen und lber vorhandene Unterstiitzungs- und Entlastungsangebote fiir diese
Zielgruppe

—>Entwicklung einer dezentralen Versorgungsstruktur in den Stadten und Gemeinden durch

AuBensprechstunden oder Veranstaltungen in verschiedenen Stadten und Gemeinden
—>Forderung und Wertschatzung von ehrenamtlich Engagierten

—>Ausbau und Forderung von Netzwerken innerhalb der Stadte und Gemeinden, von
Ehrenamtsstrukturen und Nachbarschaftshilfen, Quartiersarbeit

—>Entgegenwirken von Einsamkeit und Isolation im Alter durch Weiterentwicklung oder
Initiierung zielgruppenspezifischer Angebote

->Wertschatzung und Anerkennung der pflegenden Angehorigen
—>Hilfen fiir Angehorige von Menschen mit Demenz
->Schaffung einer demenzsensiblen Umwelt

—>Forderung der Vereinbarkeit von Pflege und Beruf
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Fazit

Der Kreis Paderborn bietet eine Vielzahl von Angeboten zur Unterstitzung fir pflegende
Angehorige. Diese Angebote konzentrieren sich groRtenteils in der Stadt Paderborn.
Die relativ hohe Beteiligung an der Fragebogenstudie zeigt, dass es scheinbar ein
Mitteilungsbedirfnis unter den Pflegenden gab. Auch die Lange des Fragebogens hinderte
offensichtlich viele Betroffene nicht daran, an der Fragebogenstudie teilzunehmen.

Der Frauenanteil unter den Pflegenden ist im Kreis Paderborn wie auch im
Bundesdurchschnitt deutlich héher als der Anteil der pflegenden Manner. Manner wurden
scheinbar eher von der Online-Befragung angesprochen, da hier der Manneranteil deutlich
hoher war. Darliber hinaus sind laut dieser Umfrage mit Abstand die meisten Pflegenden im
Kreis Paderborn zwischen 45 und 64 Jahren alt. Es nahmen aus allen Stadten und
Gemeinden im Kreisgebiet Angehdrige an der Umfrage teil. Sogar iber den Kreis Paderborn
hinaus konnten einige pflegende Angehdrige erreicht werden.

Dariber hinaus wohnen viele pflegende Angehérige in geringer Entfernung zum
Pflegebedirftigen, mit Abstand die meisten wohnen sogar mit dem zu Pflegenden im
gemeinsamen Haushalt. Dies ist vor allem in den kleineren Stadten und Gemeinden im
Kreisgebiet (Lichtenau, Altenbeken, Bad Wiinnenberg und Borchen) der Fall. AuRerdem gab
nur ein sehr geringer Teil der Teilnehmer an, einen Migrationshintergrund zu besitzen. Des
Weiteren sind die meisten Teilnehmer derzeit nicht berufstatig, wahrend vor der
Ubernahme der Pflege deutlich mehr Personen berufstitig waren. Ebenso ist die Anzahl der
Vollzeitbeschiftigten vor Ubernahme der Pflege deutlich héher. Viele Pflegende, darunter
vor allem Frauen, reduzierten ihren Stundenumfang nach Ubernahme der Pflege.

Des Weiteren sind die meisten Pflegenden Téchter, Ehefrauen oder Schwiegertéchter des
Pflegebediirftigen. Erst auf Platz vier und finf erscheinen S6éhne und Ehemanner in der
durchgefiihrten Datenauswertung. Darlber hinaus geben die Teilnehmer oft lange
Pflegezeiten an. Die meisten Angehdorigen pflegen zwischen einem und funf Jahren und etwa
ein Viertel pflegt sogar bereits zwischen filinfeinhalb und zehn Jahren. Zudem konnte
festgestellt werden, dass viele nur mit einigen Schwierigkeiten jemanden finden kénnte, der
die Pflege zeitweise Gbernimmt, wenn sie selbst einmal eine Auszeit brauchen. Dabei geben
mehr Paderborner an, dass es niemanden gabe der dies libernehmen kénnte, wahrend
Bewohner der Stadte und Gemeinden haufiger angeben, ziemlich problemlos jemanden
finden zu kénnen. Dennoch scheint es fir Pflegende mit Schwierigkeiten verbunden zu sein,
Ersatz flr sich in der Pflege des Angehdrigen zu organisieren. Ebenso kénnen pflegende
Manner dieser Umfrage zufolge haufiger problemlos Ersatz finden, wahrend Frauen eher
Schwierigkeiten damit haben.

Die meisten Pflegebediirftigen sind laut dieser Umfrage entweder Uber 85 Jahre oder
zwischen 75 und 84 Jahren alt. Von ihnen ist der groRere Teil weiblich und rund 40%
besitzen den Pflegegrad 3. Hoch ist auch der Anteil der Menschen mit Demenz, denn etwa
die Halfte der Angehorigen gibt an, dass der Angehoérige an einer Demenz leidet. Die
Menschen mit Demenz findet man vor allem in den oben genannten Altersgruppen. Auch
von ihnen ist der groRere Teil weiblich. Hat der Angehorige eine Demenzerkrankung, so lebt
er hdufiger mit der Pflegeperson in einem Haushalt. Dies kommt in der Stadt Paderborn
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etwas haufiger vor als in den Stadten und Gemeinden. Unter den Menschen mit Demenz
findet sich ein deutlich hoherer Anteil von Menschen mit Migrationshintergrund als unter
den Menschen, bei denen keine Demenzerkrankung vorliegt.

Taglich pflegen und betreuen die meisten Teilnehmer zwei bis vier Stunden pro Tag oder
sogar Uber acht Stunden pro Tag. Vor allem Angehorige von Menschen mit Demenz
investieren Uber acht Stunden pro Tag in die Pflege und Betreuung. Ebenso erhalten (iber
90% der Befragten Unterstiitzung bei der Pflege. Der GroRteil erfdhrt dabei eine Form der
Unterstutzung. Diese wird am haufigsten von professionellen Diensten und/oder der Familie
geleistet. Bewohner der Stadt Paderborn nehmen dabei hdufiger professionelle Dienste in
Anspruch, wahrend Bewohner der Stidte und Gemeinden ofter informelle und
professionelle Unterstlitzung kombinieren. Ebenso erhalten Manner haufiger als Frauen und
Menschen zwischen 35 und 44 Jahren o6fter als Menschen ab 45 Jahren ausschliefilich
informelle Hilfen. Der groRte Teil der Teilnehmer ist der Meinung, dass die
Hauptverantwortung fir die Pflege und Unterstiitzung alterer Menschen die Familie tragen
sollte, der Staat, die Gesellschaft und 6ffentliche Einrichtungen aber dazu beitragen sollten.

Bezlglich des Informationsstandes ldsst sich sagen, dass der grofSte Teil Gber die meisten
Angebote zur Unterstlitzung und Entlastung Bescheid weil3, ein Viertel hingegen angibt,
kaum informiert zu sein. Dies weist auf leichte Informationsdefizite hin. Der Anteil
derjenigen, die sich kaum informiert fihlen, ist bei den Bewohnern der Stadte und
Gemeinden im Vergleich zu den Bewohnern der Stadt Paderborn sowie bei den Mannern im
Vergleich zu den Frauen etwas hoher. Es bestehen also geschlechts- und wohnortspezifische
Informationsbedarfe hinsichtlich vorhandener Unterstiitzungsangebote. Am haufigsten
nehmen Pflegende im Kreis Paderborn zu ihrer Unterstiitzung ambulante Pflegedienste,
Tagespflege und Kurzzeit- bzw. Verhinderungspflege in Anspruch. Emotional-psychische oder
informationsvermittelnde Angebote scheinen nachranging beansprucht zu werden. Als
Grund fir die Nicht-Inanspruchnahme von Angeboten wird genannt, dass es nicht unbedingt
notig sei oder der Angehorige wahrend ihrer Abwesenheit allein ware. Dieser Grund ist fir
Angehorige von Menschen mit Demenz besonders gewichtig bei der Nicht-Inanspruchnahme
von Angeboten. Bewohner der Stadte und Gemeinden geben an, dass es keine Angebote in
ihrer Umgebung gibt, wahrend Bewohner der Stadt Paderborn haufiger behaupten, keine
entsprechenden Angebote in ihrem Umkreis zu erkennen. Dies bestatigt, dass
Informationsdefizite vorliegen konnten. Besonders wichtig sind pflegenden Angehorigen
folglich Menschen, die sich wahrend ihrer Abwesenheit um den Angehorigen kiimmern,
personliche Beratungen, Rufbereitschaft und Unterstitzung in Kontakt mit Institutionen.
Viele Angehorige wiinschen mehr Zeit fiir sich selbst und die eigene Familie, mehr
Informationen Uber Anspriiche und Maoglichkeiten, eine Begleitung von Anfang an und
Unterstiitzung bei organisatorischen Aufgaben und Antragen.

Die Lebensqualitdt der Pflegenden im Kreis Paderborn stellt sich eher mittelmaRig dar,
wahrend viele ihre Lebensqualitdt auch als gut einschatzen. Beim Gesundheitszustand
ergaben sich ahnliche Einschatzungen. Bei der Frage nach der Verschlechterung des
Gesundheitszustandes geben jedoch rund 85% an, dass sich ihr Zustand geringfiigig oder
sogar erheblich verschlechtert hat. Kimmern sich die Pflegepersonen um einen Menschen
mit Demenz, so schatzen sie ihre Lebensqualitat haufiger als schlecht und seltener als gut
ein. Auch eine Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes spliren mehr Angehdrige von
Menschen mit Demenz, wahrend Angehorige von Menschen ohne Demenz haufiger

196



angeben, dass sich ihr Gesundheitszustand gar nicht verandert hat. Ebenso spielt scheinbar
die Wohnsituation eine Rolle fiir die Lebensqualitdt, denn leben Pflegeperson und
Pflegebedirftiger in einem Haushalt so wird die Lebensqualitat deutlich haufiger als schlecht
und am seltensten als gut eingeschatzt. Auch der Gesundheitszustand hat sich bei den
Zusammenlebenden am haufigsten erheblich verschlechtert. Manner schatzen dagegen ihre
Lebensqualitat haufiger als Frauen als gut ein, wahrend diese ihre Lebensqualitat ofter als
mittelmaRig bezeichnen wiirden. Darliber hinaus wirden vor allem nicht Berufstatige und
Menschen, die liber 20 Jahre pflegen, sagen, dass ihre Lebensqualitat schlecht sei. Bei ihnen
stellt sich auch der Gesundheitszustand schlechter dar. Uber 40% stimmen eher oder véllig
zu durch die Pflege und Betreuung belastet zu sein, Gber 50% stimmt eher nicht oder gar
nicht zu, ausreichend Zeit fiir eigene Hobbies und Interessen zu besitzen. Rund 40% der
Teilnehmer wiirden sagen, zu wenig Zeit zu haben, um sich um die eigene Gesundheit zu
kimmern und dass die Pflege negative Auswirkungen auf ihre korperliche und psychische
Gesundheit hat. Letztere Punkte werden besonders von pflegenden Frauen, von 75- bis 84-
Jahrigen und 45- bis 64-Jahrigen bestatigt. Von den 75- bis 84-Jahrigen geben die meisten
Teilnehmer an, mit der Pflege tiberfordert zu sein. Uber ein Drittel der gesamten Teilnehmer
wiinscht sich sogar eine Anderung ihrer derzeitigen Pflegesituation.

Alles in allem kann man sagen, dass auch pflegende Angehdrige im Kreis Paderborn einer
gezielten Unterstltzung bedirfen. Gerade Angehorige von Menschen mit Demenz und
dltere Pflegende bendtigen Hilfestellungen bei der Pflege und Betreuung ihres Angehdorigen.
Daher sollten Angebote entwickelt werden, die alters-, geschlechts- und wohnortspezifisch
ausgerichtet sind. Auch gesundheitspraventive Angebote fir pflegende Angehorige
erscheinen wichtig, um der erheblichen Verschlechterung des Gesundheitszustandes
entgegenzuwirken. Ziel sollte es ebenso sein, Informationsdefizite (iber bestehende
Anspriiche und Angebote zur Unterstlitzung und Entlastung auszugleichen und den
Informationsfluss zu optimieren. Darliber hinaus sollen pflegende Angehdrige in den Stadten
und Gemeinden im Hinblick auf eine wohnortnahe Angebotsstruktur in den Blick genommen
werden. Zudem sind Netzwerke innerhalb aller Stiadte und Gemeinden von grolSer
Bedeutung, um informelle Hilfen zu koordinieren und Nachbarschaftshilfe und
Ehrenamtsstrukturen auszubauen. Ebenso bendtigen vor allem Angehorige von Menschen
mit Demenz konkrete Entlastung zum Beispiel durch Menschen, die sich wahrend ihrer
Abwesenheit um den Angehoérigen kimmern. Dies konnte zukinftig durch eine
guartiersbezogene Denkweise umgesetzt werden.
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