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KAPITEL I: BEHINDERT SEIN

1) Einleitung

Die Lebenssituation behinderter und pflegebediirftiger
Personen ist durch Isolation von den Lebenswelten des
GroBteils der Bevidlkerung gekennzeichnet, Die Isolation
wird zwar immer mit den Bediirfnissen der Betroffenen bzw.
der Notwendigkeit der Versorgung behinderter und pflege-
bediirftiger Personen erklirt, hingt aber viel entschei-
dender mit der Angebotsstruktur von Hilfsdiensten zu-
sammen. Die konkrete Moglichkeit, die Lebenssituation
selbst wdhlen zu konnen, existiert fir diesen Personen-
kreis kaum.,

2)"Behinderung"im geschichtlichen Riickblick

Die Ausgrenzung behinderter und pflegebediirftiger Perso-
nen ist allerdings ein historischer ProzeBl, dessen Hinter-
grund die Kosten-Nutzen-~-Schere ist, zwischen die alle
"Leistungsunfihigen" gekommen sind und immer noch kommen,

So hat schon Platon behauptet: " Der, der nicht zu leben
vermag, braucht nicht gepflegt zu werden, da er weder sich
noch dem Staat niitzt."

Dieses Kosten-Nutzen-Prinzip zieht sich in verschiedenen
Differenzierungen durch die gesamte Geschichte und fiihrte
zum Beispiel zusammen mit einer darwinistischen Auslese-
ideologie zur Ermordung von 100,000 behinderten Menschen

im Faschismus.

Auch heute unterliegt Rehabilitation Gkonomischen Prinzi-
pien, soferne es um Ausschdpfung von Arbeitskraft geht

und die Personengruppe, deren Arbeitskraft nicht wieder her-
gestellt werden kann, in der schlechtesten Situation ist.
Wir sind dagegen, dafl bei dieser Personengruppe Sparpoli-
tik ansetzt, die unter dem Stichwort "Sozialabbau" in letz =
ter Zeit zunehmend zum Konzept erhoben wird., In diesem Sinne
sind wir fiir eine konsequente Betroffenenorientierung und

die Verwirklichung des Rechtes auf ambulante Hilfe, genauso
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wie das Risiko Krankheit bei uns nicht als individuelles
Risiko betrachtet wird, sondern durch die gesamte Be=-
voélkerung solidarisch getragen und finanziert wird, Man
muB dabei auch bedenken, daB im Laufe des Lebens einme
Mehrheit der Bevdlkerung pflegeabhidngig wird, also das
Problem Pflegeabhingigkeit keinesfalls ein Problem von

AuBenseitern ist.

3) Kurze Vorgeschichte des Mobilen Hilfsdienstes

Seit 1976 existiert die Initiativgruppe Behinderte - Nicht-
behinderte in Innsbruck. Die Geschichte dieser Selbsthil-
fegruppe war lange Zeit gepridgt durch den Versuch, die Pro-
bleme behinderter Personen 6ffentlich zu machen, aus der
Kultur des Schweigens iiber dieses Thema herauszutreten, Ver-
bunden war dies immer auch mit sehr konkreten Forderun-

gen zur Verbesserung der Lebenssituation von den behinder-
ten Mitbiirgern. Die konkreten Inhalte und Aktionen k&nnen
hier nicht beschrieben werden. Bekannt ist vielleicht mnoch
der exemplarische Kampf um die Abflachung der Gehsteige in
Innsbruck,

Seit 1982 verhandelte die Initiativgruppe mit Vertretern

der Stadt um den Ausbau der ambulanten Dienste in Innsbruck,
Dabei ging es zuerst einmal um die Sozialstation "Ulfiswiese’]
die zeigen sollte, wie ambulante Hilfe in einem kleinen
stddtischen Bereich dezentral funkti®nieren kann, Nach 1l&n-
geren Verhandlungen und entsprechenden Versprechungen kam

es zu der Eréffnung der Station ( in der Presse "Station der
Nichstenliebe" genannt ), die dann aber nie entsprechend

in Funktion gesetzt wurde.

Die Gruppe erkannte, dafl sie nur eine Chance hat, wenn sie
zur Selbsthilfe greift und griindete den "Mobilen Hilfsdienst"

Innsbruck. Wir verstehen den Hilfsdienst aber weiterhin

keinesfalls als Ersatz fiir 8ffentliche Dienste, im Gegen-

teil, wir sind gegen die private Ldsung allgemeiner sozialer

Aufgaben,

Dem Entzug von Verantwortung aus der sozialen Nihe durch
zentrale Einrichtungen wie Heime, kann nicht durch ein-
fache Zuriickverweisung der Verantwortung in private Ini-
tiativen, und vor allem die Familie, begegnet werden.,
Wir meinen,partnerschaftliche und freundschaftliche Lo-
sungen von Problemen der pflegerischen Hilfen durch die
unmittelbare soziale Umgebung der Betroffenen kann nur
durch ausreichende, dffentliche ambulante Hilfe erreicht
werden, die den existentiellen Druck fiir auf Pflege an-
gewiesene Personen und deren Familien und Freunde ver-
mindert. Insoferne sind ambulante Hilfe und private Le-

bensgestaltung unverzichtbar aufeinander angewiesen.
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KAPITEL II : DER MOBILE HILFSDIENST

1) Das Pflege - u., Betreuungskonzept des Mobilen Hilfsdienstes

1.1 Ziele der ambulanten Betreuung

Der Mobile Hilfsdienst arbeitet mit dem Ziel, in der Ge-
sellschaft Bedingungen zu schaffen, unter denen Menschen
mit Behinderungen oder Altersgebrechlichkeiten genauso

ein Leben nach ihren eigenen Vorstellungen fiihren konnen,

wie wir uns dies auch fiir alle anderen Menschen wiinschen.

Der Mobile Hilfsdienst steht fiir alle behinderten und

pflegebediirftigen Personen ungeachtet des Schweregrades
ihrer Behinderung zur Verfiigung, um diesen Menschen ein
Leben in ihrer gewohnten Umgebung durch individuelle am-
bulante Betreuung zu ermdglichen mit dem Ziel, Heimein-

weisung und Aussonderung zu verhindern.

1.2 Das Prinzip der Laienhilfe

Wir arbeiten nach dem Prinzip der nicht-professionellen
Hilfe, das heiBt die Betreuung geschieht durch Laien-
helfer/innen, wobei die behinderte oder pflegebediirftige
Person Experte in eigener Sache ist und im wesentlichen
die Helferanleitung iibernimmt. Denn: Personen, die
dauerhaft auf Pflege und Hilfe angewiesen sind, wissen
selber am besten Bescheid iiber eigene Bediirfnisse und
Erfordernisse ihrer besonderen Situation, sie sind des-
halb auch selbst am besten in der Lage, ihre Helfer/innen
in die erforderliche Hilfestellung einzuweisen und kon-
nen somit auf Fachpersonal verzichten.

Fachkrédfte mit einschlégigen Vorerfahrungen tendieren
haufig dazu, mit ihrem Fachwissen iiber die von den Be-
troffenen selbst geduBerten Bediirfnisse zu dominieren,
diese damit zu bevormunden und in ihrer Eigenverantwort-

lichkeit zu schwédchen (vgl. Riiggeberg 1983 Kap.3, 5.1.6 ).

13 Welche Hilfen sollen geleistet werden

Es geht uns darum, eine regelméBige, zeitlich unbefristete
Betreuung anbieten zu kdonnen, die den gesamten Lebensbereich
abdeckt, insbesondere auch fiir Personen, fiir die die Hilfe-
stellung Jahr und Tag Notwendigkeit ist,

Im Vordergrund unserer Tdtigkeit stehen praktischeHilfen

wie zum Beispiel Hilfe im Haushalt, beim Einkaufen, Be-
gleitung bei Behdrdengingen u. A. , weiters pflegerische
Hilfen wie Waschen, Anziehen, Hilfe beim Aufstehen und ins
Bett gehen sowie Hilfen im Freizeitbereich, bei Ausbildung
und Berufsausbildung. ( Geleistete Hilfen durch den Mobilen

Hilfsdienst siehe Abb, 6 der statistischen Beschreibungen )

1.4 Organisation von Betreuungen

Das Bﬁfo des Mobilen Hilfsdienstes ist von Montag bis
Freitag von 10-12 Uhr und von 14-16 Uhr besetzt. In dieser
Zeit konnen sich die betreffenden Personen telefomnisch

oder persdnlich mit Mitarbeitern des Hilfsdienstes in Ver-
bindung setzen. Bei einem ausfiihrlichen Erstkontakt wird
genau besprochen, welche Hilfestellung in welchem Zeitaus-
mafl bendtigt wird und je nach finanzieller Situation des
Betroffenen wird ein Antrag nach dem Tiroler Rehabilitations-
gesetz oder dem Sozialhilfegesetz gestellt.
Wir haben mit der Tiroler Landesregierung eimen Stundensatz
von 100 Schilling vereinbart, davon bekommt der Helfer

70 Schilling fiir die geleisteten Hilfen, der Rest wird fir
Fahrtkosten und andere Aufwendungen verrechnet, Mit diesen
Informationen bemiihen wir uns, den Wiinschen der Betroffenen
entsprechend einen geeigneten Helfer oder eine Helferin zu
finden. Neben der praktischen und pflegerischen Hilfe die

zu leisten ist, spielt mndmlich der Beziehungsaspekt Helfer -
Betroffener eine nicht unbedeutende Rolle, Die Stdrke unse-
rer Organisation sehen wir auch darin, daB hier im Unter=-
schied zu Heimen auch das persodnliche Verhiltnis von Betrof-

fenem und Helfer berilicksichtigt werden kann.,
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Abbildung 4 zeigt die mit der Entwicklung der Personen-
2) Die Entwicklung der praktischen Titigkeit des

anzahl verbundene Steigerung der Gesamtbetreuungsstun-
Mobilen Hilfsdienstes

den von Mai bis November 1985 auf,

und in der Abbildung 5 werden diese geleisteten Betreu-
Der Verein Mobiler Hilfsdienst begann mit seiner prak- ungsstunden nach den verschiedenen Arten von Hilfen auf-
tischen Tdtigkeit am 2, Mai 1985. Zu dieser Zeit nah- geschliisselt.

men drei hauptamtlich Angestellte, eine Leiterin bzw,

Die letzte Abbildung 6 gibt AufschluB iiber Anzahl, Alter
Koordinatorin und zwei Pflege/Betreuungspersonen, fi-

. - . und Geschlecht sowie Beruf der im November fiir Hilfs-
nanziert durch das Sozialministerium, die Arbeit auf.

Im ersten Monat meldeten sich fiinf behinderte Personen, dienste singassizten: Laienhelfen/innan,
die die Hilfe des Mobilen Hilfsdienstes in Anspruch

nehmen wollten und auch bekamen.

Zu Beginn unserer praktischen Tadtigkeit war die finan-

zielle Situation des Projekts weitgehend ungeklédrt, Be-

dingt durch die UngewifBheit unserer finanziellen Situa-

tion konnte nur in sehr beschrénktem AusmaB Offentlich- !
keitsarbeit geleistet werden.

Dennoch wurden wir in den folgenden Monaten von Anrufen

iiberflutet, die uns den grofen Bedarf an ambulanter

Hilfe deutlich machte und zugleich zeigte, dafl offen-

bar bestehende Organisationen diesen Bedarf nicht dedken

konnten.

Nach 8 Monaten seit dem Beginn der Tadtigkeit unseres

Vereins sind es bereits 57 Personen, die unsere Hilfs-

dienste in Anspruch nehmen und ca. 75 Laienhelfer/innen,

die sich fiir Hilfeleistungen gemeldet haben.

Die folgende statistische Beschreibung versucht diese
rapide Aufwidrtsentwicklung des Mobilen Hilfsdienstes, der
Anzahl der Personen, die ihn in Anspruch genommen haben
(in Verbindung damit die ansteigende Stundenanzahl der
geleisteten Hilfsdienste) und der Anzahl der mitarbei-

tenden Laienhelfer/innen zu verdeutlichen,

Die Abbildungen 1, 2, 3 beschreiben die Entwicklung

der Anzahl von Betroffenen, die vom Mobilen Hilfsdienst
betreut wurden und werden, die Altersstruktur und das
Geschlecht der betreuten Personen sowie die Behinderungs—

arten, durch welche sie auf Hilfe angewiesen sind,




Abb, 1

Anzahl der Personen,
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die im Zeitraum Mai - Dezember 1985

den Mobilen Hilfsdienst in Anspruch genommen haben.
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Anmerkung: Die Personenanzahl vom Dez,

85 ist mit dem Stand vom

11, 12, 1985 abgebildet ( Weitere Neuzugidnge sind

zu erwarten ).
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Abb, 2
Entwicklung der Personenanzahl, die den Mobilen Hilfsdienst
von Mai bis November in Anspruch genommen hat, aufge-
schliisselt nach ihrer Altersstruktur.
Monate
Alter Mai Juni | Juli Aug, Sept, Okt. Nov,
d. Personen
Kinder - 18 Jahre 1 / 1 2 2 2 3
18 -~ 4O Jahre 1 2 3 3 6 g 8
4o - 60 Jahre 3 5 6 6 6 6 6
60 - 90 Jahre / 2 10 21 26 28 30
u, dariiber
Personen insgesamt 5 9 20 32 ko 43 Ly

Abb. 2a

Personenanzahl, die den Mobilen Hilfsdienst im November 1985

in Anspruch genommen hat,

aufgeschliisselt nach Alter u, Geschlecht

Geschlecht

Alter weiblich ménnlich gesamt

d, Personen

Kinder - 18 Jahre 3 3
18 =~ 4O Jahre 4 L 8
4O ~ 60 Jahre 2 4 6
60 ~ 90 Jahre 26 4 30
u, dariiber

Personen insgesamt 32 15 by
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Abb, 3

Behinderungsarten der Personen, die im November 1985

den Mobilen Hilfsdienst in Anspruch nahmen, ( n = 47 )
Behinderungsarten Anzahl d. Personen
Multiple Sklerose ( MS ) 5
Zerebralparese ( CP ) 2
Querschnittslahmung 2
Kinderlihmung ( Poliomyelitis ) 3
Geistige Behinderung 2
Blindheit ( grofteils erblindet ) 6

Einfachnennungen: Spina bifida ( offenes
Riickenmark), Polyarthritis, Beinamputation,
Little'sche Krankheit, Gehbehinderung

nach Alkoholentzug, Wirbelsduleschaden 6

Beeintrachtigung im Alter: ( alters-
bedingte Gebrechlichkeit, Schlaganfall-

nachwirkungen, Parkinson'sche Krankheit ) 21

Personen ( Betroffene ) insgesamt 47

Mehr als die HAdlfte aller Personen, die den Mobilen
Hilfsdienst im November in Anspruch nahmen, bendtigten

diese Hilfe aufgrund ihrer altersbedingten Gebrechlichkeit,
Diese separat angefiihrte Gruppe "Beeintrichtigung im Alter"
ergibt gemeinsam mit der Gruppe der Erblindeten, die auch
alle der letzten Altersgruppe angehidren, mehr als 57 Prozent
der Personen. ( Ersichtlich ist dieser grofBe Anteil alter *

Personen an der Gesamtgruppe der Betroffenen bzw. vom

=-11=

Mobilen Hilfsdienst Betreuten auch an der Abb, 2, Auf-

schliisselung der Betroffenen nach Alter und Geschlecht.)

Von der groBen Streuung verschiedenster Behinderungsarten,
welche die zweite groBe Gruppe der eher jiingeren Personen
kennzeichnet, fdllt noch die hdufiger vorkommende Er-
krankung ‘an Multipler Sklerose auf., Geistig behinderte
Personen bzw, deren Angehdrige nehmen nur in ganz ge-
ringem MaBe die Hilfe des Mobilen Hilfsdienstes in An-
spruch (erst Ende November nahmen Angehorige der zwei-

ten Person m. geistiger Behinderung Kontakt mit uns auf ).
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Abb, 4 Gesamtbetreuungsstunden durch den Mobilen Hilfsdienst
vom Mai 1985 bis November 1985,
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Abb, 5
Anzahl der im November 1985 vom Mobilen Hilfsdienst ge-
leisteten Stunden, aufgeschliisselt nach den verschiedenen

Arten von Hilfen, die in Anspruch genommen werden,

Arten von Hilfen

( Stunden i. Nov )

1) Praktische Alltagshilfen (wie Hilfe im Haus-
halt, Einkaufen, Einheizen, Kochen etc.)

2) Pflegerische Hilfen (Hilfen, die auf den 7525
Korper bezogen sind wie: Waschen, Anziehen,

Hilfe beim Zubettgehen etc.)

3) Medizinische Hilfen (Hilfe b. Tablettenein- 26,0

nahmen, Absaugen, Blasenspiilungen etc.)

4) Hilfen in Schule und Ausbildung 6,0

5) Hilfen am Arbeitsplatz

6) Hilfen zu Kommunikation und Freizeitgestaltung 33530

817,5 Std.

Diese Darstellung von 6 verschiedenen, voneinander klar abgegrenz-
ten Arten von Hilfen so0ll nicht den Eindruck vermitteln, daf diese
Hilfestellungen fiir eine Person in der Praxis ebenso klar abgrenz-
bar sind.

Wer praktische Alltagshilfen braucht, weil er alleine nicht mehr
in der Lage ist, sich das Holz zum Einheizen aus dem Keller zu
holen oder sich selber fiirs Friihstiick Brot zu besorgen, ist auch
pflegebediirftig, Und umgekehrt braucht eine pflegebediirftige
Person nicht nur Hilfe zum Aufstehen, Anziehen und Waschen, son-

derm logischerweise auch Hilfe fiir Besorgungen und im Haushalt,
sowie Begleitung fiir einen Museums- od. Kinobesuch,

Fiir die konkrete étundenverteilung der Abb, 6 bedeutet das: Nicht

zu trennen sind zeitlich die Pflege - u. die damit verbundenen
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praktischen Alltagshilfen.

Nur eine Person, ein bei den Eltern lebender fiinfzehnjdhri-
ger Junge, nimmt "nur" die Lernhilfe in Anspruch, da er

die praktisch-pflegerische Hilfe von den Eltern erhdlt,

Von den insgesamt L7 Personen, die im November vom Mobi-
len Hilfsdienst betreut wurden, sind also 46 Personen auf
die ( wie oben beschrieben ) untrennbar verbundenen prakti-
schen und pflegerischen Hilfen im Alltag angewiesen,

Von diesen angefiihrten Personen brauchen drei zusidtzlich
Hilfen zur richtigen und regelmdBigen Tabletteneinnahme,
Blasenspiilung oder #hnlichem, und nur wenige - 6 Personen -
nehmen zusidtzlich Hilfe fiir einen Spaziergang, zum Briefe
schreiben oder Schwimmengehen in Anspruch, obwohl dies fiir
sie oft die einzige Moglichkeit ist, aus dem Hause und an
die frische Luft zu kommen, weil es fiir den Betroffenen
alleine zu gefdhrlich oder aufgrund bestimmter Hindernisse
wie Treppen etc. unmdglich ist.

Fir die Bereiche Hilfe in der Schule und Hilfen am Arbeits-
platz sind (leider) die gesellschaftlichen Voraussetzungen
nicht gegeben, Integration in Schule und am Arbeitsplatz

gehdrt eher noch in den Bereich der Wunschvorstellungen.

Abb,

Anzahl der Laienhelfer,

6
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die im November 1985 regelmidfiig

Hilfsdienste leisteten, aufgeschliisselt nach Alter und

Geschlecht,

Alter méannlich weiblich gesamt

18 = 25 J. 11 9 20

25 - 35 7. / 12 12

35 - 45 7, 1 2 3

b5 J. u.dariiber 1 1

Laienhelfer/innen

insgesamt 12 (Minner) 24 (Frauen) 36
= 1 Drittel = 2 Drittel

Abb, Ta

Berufe der derzeit ( Nov. ) beschiftigten Laienhelfer, (n = 36)

20 5o %
by
“* :jj;://
Mt -~
n ;::::;//
10 /
! /
‘ / M3, .
! % 7 55%
2 = = ==
Hausfrauen Student/innen Teilzeitbe- Lehrer/in
u, Schiiler schiaft.u.
Krankenschw,
Arbeitslose

50 % der Laienhelfer/innen sind Studenten ( davon 2 Schiiler ).

33,3 % sind Hausfrauen, die restlichen Helfer verteilen sich

auf verschiedenste Berufe.
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Zur Abb, 6

Wihrend der Mobile Hilfsdienst im Mai 1985 mit drei
hauptamtlich Angestellten seine Arbeit aufnahm und im
Juni die ersten drei Laienhelfer/innen auf Stundenbasis
ambulante Hilfsdienste leisteten,

sind mittlerweile ( Dez.) fiinfundsiebzig geeignete Be-
werber in der Kartei erfaflit, welche sich voriibergehend
oder dauerhaft bereit erklédrten, ambulante Hilfen zu
leisten. Einsatzméglichkeiten/zeiten, persdnliche Daten
u.a. sind in der Kartei vermerkt, um bei Bedarf den ge-
eigneten Helfer fiir einen speziellen Hilfeeinsatz zu
finden.

Von den 75 Laienhelfer/innen,in der Kartei vermerkt,
sind derzeit 36 Personen regelmi#Big fiir bestimmte Hilfs-
dienste bei den jeweils gleichen Betroffenen eingeteilt.
Der Grund dafiir, daB im November von allen Helfern nur
ca., die Hilfte tatsdchlich mitarbeitete liegt vor allem
in der wenig sinnvoll erscheinenden Vergabe von jeweils
1 = 2 Einsatzstunden pro Helfer und der damit verbundenen
Belastung des Betroffenen, sich jeden Tag in der Woche

auf einen neuen Helfer einstellen zu miissen.

Der Anreiz, auf Stundenbasis bezahlte ambulante Hilfse-
dienste zu leisten, ist vor allem fiir Studierende und

fiir Hausfrauen grofl, die iiber eine bestimmte Frei- bzw,
Zwischenzeit verfiigen, in der sie einer sinnvollen Be-

schiftigung nachgehen wollen.

=

3) Finanzierung des Projekts

Die Finanzierung des Projekts fur das 1, Jahr, das heifit
vom 1, Mai 1985 bis Ende April 1986 sieht folgendermaflien
aus:

Neben den Personalsubventionen des Sozialministeriums und
den 50,000 Schilling aus der Forderung sozialinnovativer
Projekte ( ebenfalls Sozialministerium )

erhielten wir an Subventionen 170,000 Schilling vom Land
Tirol, und 50,000 Schilling sind bei der Stadt Innsbruck

beantragt.

3.1 Schwierigkeiten bei der Finanzierung ( Bezahlung l,der

geleisteten ambulanten Hilfsdienste

Wie auster (folgenden) Abbildung 7 ersichtlich, sind wvon
den im Nov. vom Mobilen Hilfsdienst betreuten Personen von
vornherein die Hdlfte Selbstzahler, d.h, fiir diese Personen
wird aufgrund ihres Einkommens, schon gewdhrter Pflege -u,
Hilflosenzuschiisse oder auch best. Vermtgensverhdltnisse
kein Antrag auf Rehabilitation oder Sozialhilfe gestellt.
Doch fiir die andere H#lfte der Betroffenen, fiir die berech-
tigterweise Antridge auf Zuschiisse gestellt worden sind,
weil sie sich sonst die Hilfe micht leisten kdnnen und da-
durch oft gezwungen sind ins Heim zu gehen ( was im End-~
effekt bestimmt nicht billiger ist ), sieht die Situation
sehr schlecht aus,

Wdhrend die Abb. 7 zeigt, fir wieviel Personen Antridge auf
Rehabilitation od. Sozialhilfe gestellt worden sind ( weil
es fiir diese Personen von der positiven Erledigung ihres An-
trages abhidngt, ob sie iiberhaupt die fiir sie notwendige
Hilfe in Anspruch nehmen kﬁnnen),

zeigt Abb, 8 ganz konkret die gegenwirtige Lage der Finan-
zierung der Einsatzstunden der Hilfen, namlich:

da@ iiber 80% der Betroffenen fiir diese fiir sie notwendigen

Hilfen selbst aufkommen miissen.




Abb, 7

Anzahl der Personen,
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fiir die im Zeitraum Mai - Nov,

1985 Antrige

auf Sozialhilfe oder Rehabilitation gestellt worden sind, unab-

hingig davon,

ob diese positiv,

negativ od.

nicht behandelt wor-
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Abb. 8

Statistische Beschreibung der im November tatsdchlich

Anspruchsberechtigten.
Aufschliisselung der gestellten Antrige (f. Anspruchsberech-
tigung) nach Art der Behandlung:

bisher nichtbehandelte A., abgelehnte A,, bewilligte A.

den sind; sowie die Anzahl der Personen, filir die aus best. Griinden
kein Antrag gestellt worden ist ( Sseibstzahler ).
Monate

Anspruchs- < -
Serechis Mai Juni Juli Aug. Sept. Okt. Nov.
Rehabilitations- 3 6 8 8 9 10 13
gesetz
Sozialhilfe- 1 2 T 8 9 11 11
gesetz
Selbstzahler 1 1 5 16 22 22 23
(ohne Anspruch)
Personen insges, 5 9 20 32 40 43 47

Abb, bha

Anzahl der geleisteten Stunden (f,

die 3 Personengruppen wie oben).

gestellte bish.nicht abgelehnte bewilligte
Antrige behandelt Antrige Antrige
1
Sozialhilfe- |
1 2
gesetz 1 6 3
Rehabilita- 13 7 0 &
tionsgesetz
insgesamt ' 24 9 6 9
Anzahl u.
ozentsatz
Personen Prozentsatz

Anspruchs-
berecht.
Sozialhilfe 3 6,38%
Rehabilitation 6 12,76%
Selbstzahler 38 80,85% l

Ans ruchs-Monate

P Mai Juni Juli Aug. Sept. | Okt, Nov.
berecht.
Rehabilitationsg.| 57,5 46,0 60,5 52,0 73,5 96,5 192,0
Sozialhilfeg. 1,0 78,0 |218,0 |=238,0 | 321,0 | 297,0 284,0
Selbstzahler 10,0 7,5 51,5 |[336,0 |371,0 | 373,0 341,5
Stunden insges. 68,5 131,5 330,0 626,0 76545 766,5 817,5

Wie man an der praktischen Handhabung von Sozialhilfe -~ u, Reha-
bilitationsgesetz ersieht, wird der Mobile Hilfsdienst in Richtung
eines privatwirtschaftlichen Dienstleistungsbetriebsgedréngt;
einer Betreuungsform, die keineswegs unserem Konzept entspricht.
Dazu kommen fiir die Betroffenen lange Wartezeiten ( 4-6 Monate,
bis ein Antrag behandelt worden ist ) und damit grofile Unsicherhei-
ten, ob riickwirkend alle Hilfseinsatzstunden selbst bezahlt wer-

den miissen, oder ob Zuschiisse gewdhrt werden.
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h) Einige konkrete Beispiele aus unserer praktischen
Tdtigkeit mit Personen, die unsere Hilfe in Anspruch

nehmen:

Eine Frau, die seit eimer Operation im Rollstuhl sitzt,
fiinfzig Jahre alt ist, muBte nach dem Tod ihrer Mutter

( mit der sie zusammengelebt hat ) in ein Altersheim.

Als wir mit ihr Kontakt aufgenommen haben, war sie psy-
chisch in einer sehr schlechten Verfassung. Sie galt als
schwerer Pflegefall, wollte aber trotzdem nicht im Heim
leben,

Es ist uns gelungen, sie mit Hilfe eines #drztlichen Gut-
achtens probeweise fiir 14 Tage aus dem Heim zu holen.

In dieser Zeit bekamen wir die Mdglichkeit zu erproben,
ob sie mit Hilfe eines (unseres) ambulanten Hilfsdienstes
in ihrer eigenen Wohnung leben konnte.

Innerhalb kiirzester Zeit hat sich herausgestellt, daB sie
sehr wohl zu Hause leben kann und seitdem wechselt sich
ein Team von ca., 10 Helfern und Helferinnen ab, um ihr

tédglich die notigen Hilfestellungen zu geben.

Ein anderes Beispiel: Eine ca, 70jidhrige Frau, die an der
Parkinsonschen Krankeit leidet, muBte in die Nervenheil-
anstalt Hall eingewiesen werden, da es nicht gewdhrleistet
war, daB sie selbstidndig in bestimmten Zeitabstinden ihre
Medikamente einnehmen konnte, Zwei mal t#glich geht vom
Mobilen Hilfsdienst jetzt jemand zu dieser Frau, die Ver-
abreichung der Medizin ist damit gewdhrleistet und sie

mufi nicht mehr befiirchten, in einem Heim oder der Nerven-

heilanstalt untergebracht zu werden,

@ i

Beispiel 3

Eine ca., 60jéhrige Frau betreut seit 30 Jahren ihren
Mann, der im Laufe der OJahre 14 Gehirnschlige erlitten
hat. Er braucht eine Betreuung rund um die Uhr, die
diese Frau alleine leisten muBte. Sie war psychisch
und korperlich vollig iiberfordert und sah sich deshalb
gezwungen, ihren Mann in einem Pflegeheim unterzubrin-
gen, Dadurch, daB wir zwel mal wdchentlich den Anwesen-
heitsdienst iibernommen haben, kann sie zumindest in
dieser Zeit die Wohnung verlassen ohne Angst zu haben,

dafl in der Zwischenzeit etwas passiert.

Beispiel 4

Eine 25jdhrige Frau lebt bei ihrem Vater. Aufgrund ihrer
sehr fdrtgeschrittenen Erkrankung an Multipler Sklerose
wird sie von ihrem Vater alleine rund um die Uhr be-

treut. Sie liegt im Bett und kann ohne Hilfe nicht allein
bleiben, Der Vater ist nur aufgrund eines Arbeitsunfalles,
der ihn zum Friihrentner machte in der Lage, diese Pflege

zu iibernehmen,

Durch unsere Anwesenheitsdienste ( 4,5 Stunden pro Woche)
ist es dem Vater moglich, zu selbstgewdhlter Zeit wenigstens
die dringlichsten Behdrdengidnge u., a. Erledigungen zu
machen., Zus&dtzlich ist der Kontakt zu jungen gleichaltrigen

Menschen fiir die Frau von grofer Bedeutung.

Beispiel 5

Ein finfzehnjdhriger Bub ist seit seiner Geburt wahrneh-
mungsgestort und besucht eine Sonderschule in Innsbruck,

Da die Amregungen, die innerhalb der Familie fir den Buben
kommen, zwar ungeheuer wichtig sind jedoch nicht ausreichen,
weil Kontakte mit "AuBen" und Gleichaltrigen fehlen, ist

das spielerische Lernen mit einer neuen jungen Bezugsperson
fiir den Buben besonders bedeutsam, und hier ist Lernen im
umfassenden Sinne gemeint, nicht nur das Lernen eines Faches.
Eine junge Frau vom Mobilen Hilfsdienst geht jede Woche fiir

ein paar Stunden zu ihm, hat diese Lernhijilfe iibernommen,
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5) "Ambulante Betreuung" aus der Sicht von Betroffenen

Hermann N,

Dank meiner Mutter, bei der ich wohnen kann, muB ich
nicht ins Heim., Seit zwei Jahren ist sie fiir mich rund
um die Uhr da, Da sie schon 78 Jahre alt ist, ist es fiir
sie keine leichte Aufgabe., Vor dem Augenblick, wo meine
Mutter diese Arbeit micht mehr machen kann, fiirchte ich
mich.

Ende Mai war meine Mutter fiir drei Wochen auf Kur, Da
fir diese Zeit niemand meine Betreuung iibernehmen konnte,
muBte ich fiir die drei Wochen in die Klinik,

Wdhrend der Woche kommt Jeden Tag in der Friih und am
Abend jemand von den Johannitern, die mir beim Aufstehen,
Waschen und Anziehen helfen, Am Wochenende war ich immer
auf Nachbarn und Freunde angewiesen, Seit Anfang Juli
kommt regelmiéfiig am Wochenende jemand vom Mobilen Hilfs-
dienst, was fiir uns eine grofle Entlastung bedeutet, Ob
diese Form der Betreuung ausreichen wird, wenn ich ein-
mal alleine leben muB, weiB ich nicht, Ich lebe trotz
allem sehr gerne, weil mit Hilfe der Johanniter und dem
Mobilen Hilfsdienst kann ich meine Freizeit nach meinen

Vorstellungen gestalten.

Mein Name ist Volker Marini, und ich mochte ein biBchen
aus meinem Leben erzihlen., Es hat sich wohl einiges ver-
dndert, Einmal hat sich mein Zustand schén langsam etwas
mehr verschlechtert und ich brauche schier fiir jeden Hand-
griff Hilfe. So kommen am Morgen Leute vom Behinderten-
forum und holen mich aus dem Bett., Zu Mittag legen mich
Leute vom Mobilen Hilfsdienst nieder und erledigen mit mir
Schreibarbeiten. Am Abend helfen mir die Johanniter und
noch viele andere auch, lch bedanke mich sehr dafiir,

Dies alles geschieht 365 mal im Jahr, weil ich nicht ins
Heim will, Erlebnisse, die ich in heim#dhnlichen Kranken-

hdusern hatte, waren dazu maBgebend. Meine eigene Meinung

-2

war grundsitzlich belanglos und man sagte mir, wenn ich

in ein Sanatorium will, miiBte ich in die Schweiz gehen

und 3000.- Schilling pro Tag bezahlen. Auch wurde ich

aus angeblichem Personalmangel 17 Stunden am Tag ins Bett
verbannt., Sie kdnnen sich vorstellen, daB ich nach diesen
3 Wochen nur mit Miihe wieder sitzen lernte, da meine Mus-
kelkraft vdllig erschlafft war.

Anderswo z.B., wurde ich morgens nach dem Duschbad ins Zim-
mer gestellt, das Pflegepersonal bettete noch schnell auf
und ging mit den Worten "wir kommen gleich wieder" zur Tir
hinaus (ich muBte ndmlich noch angezogen werden).

Weil mir nach einiger Zeit zu frosteln begann liutete ich,
worauf wer kam und mir wirsch sagte, wir haben gesagt es
kommt wer, merken sie sich das,

Oder erst unlingst aus der Nachbaschaft.

Man hére, ich war im Gasthaus (gleich neben der Wohnungs-
tﬁre) wo ich jemanden bat, mich abends ins Bett zu legen.
Nach einigem Murren haben sich zwei Minner dazu bereit er-
klsirt, obwohl ich mit ihnen im Blddeln ein Herz und eine
Seele war. Beim Insbettlegen war zuerst die Frage, ob dies

nicht mein Nachbar, der mit der behinderten Frau machen

konnte =- oder man hiore wieder, meine Freundin - dieses Lu-

der, konne das ja auch tun,

Gespriche dieser Art, wie wir sie immer wieder fiihren miis-
sen, konnten Binde fiillen, Ja, um ein halbwegs angenehmes
Leben fiithren zu konnen, bedarf es vieler Menschen, Es kann
auch keine Rede von Uberbetreuung sein, wenn man viele Be-
kannte hat., Es bleiben noch viele Stunden, die man alleine
bewdltigen muB. Kurzum, die Krankheit bereitet mir weniger
Schwierigkeiten als der Umgang mit der Gesellschaft,

Ich frage mich sicherlich auch, ob ich der Wuggi, der Un-
gustl oder wie auch immer bin. Ich méchte nicht als Queru-
lant dastehen, nur weil ich leben méchte, wie viele andere
auch,

Oder ich frage Sie, mdchten Sie ins Heim?




einen wichtigen neuen Qualitétssprung

fur die Schule Uiberhaupt bedeutet usw.

Das heiBt nicht die Kostenfrage zu vernachlis-
sigen, sondern sie eher als gesellschaftlichen
Verteilungskampf der "Schwéchsten" in

der Gesellschaft zu sehen,

Und noch etwas beziiglich Geld. Es ist ziem-
lich absurd, daB fiir private Vereine in der
Behindertenbetreuung, z. B. fiir die Lebens-
hilfe, von der &ffentlichen Hand derartig

und Einzelpersonen, die nicht ins Heim

wollen oder Famillen, die ihr Kind nicht

ins Heim geben wollen, finanziell kaum
‘unterstiitzt werden. AuBer dem sogenannten
Pflegegeld in der Hohe bis ca. 2.500 Schilling
ist da nichts zu bekommen. DaB das Nicht-ins-
Heim-gehen finanziell besser unterstiitzt
wird, ist eine unserer wichtigsten Forderungen
fur die Zukunft. Denn nur so kénnen Behinder-
te ihre Heimeinweisung selbst verhindern

und sich bezahlte Hilfspersonen organisieren,

viel Geld ausgegeben wird (pro Heimplatz
monatlich ca. 20,000 Schilling) £

missen.

ohne auf Institutionen zuriickgreifen zu

Volker Marini

Kurzreferat bei der Veranstaltung
"Wer will ins Heim?", Innsbruck.

November 1982.

Ich weif nicht wie ich anfangen soll.
Was mir wichtig ist, ist das, daf ich
leben kann, wie ich immer gelebt ha-
be. '

Zweifelsohne bedarf ich wegen mei-
ner Behinderung vermehrter Hilfe
und gleichermafen, wie ich meine
Mitmenschen darum bitte, fordere
ich sie dazu auf mir zu helfen.

Auf diese Art und Wiese ist es mir
bisher gelungen so recht und schlecht
durchs Leben zu kommen, -ohne in
ein Heim zu milssen.

Tag fiir Tag kommen junge Leute
faus dem Sigmund-Kripp-Haus) zu
mir und helfen mir morgens vom
Aufstehen bis aufs Klo gehen. Am
Abend bringen mich Leute mit denen
ich unterwegs bin oder Leute von der
Rettung ins Bett.

Immer jemanden zu finden, der mir
hilft, ist wie ein Seiltanz und ein
Kunststiick,

\Z.B. vor einigen Tagen konnte ich
mich nachts nicht umdrehen und ver-
suchte um 4 Uhr in der Friih Hilfe
herbeizurufen. Ich habe mir wirklich
lange iiberiegt, ob ich mitten in der

Nacht jemanden holen soll und habe
das erst gemacht, wie ich mich so
schlecht fiihite, daf ich wirklich nicht
mehr anders konnte. Ich mufte meh-
rere Leute anrufen und war nicht si-
cher, ob ich iiberhaupt jemanden fin-
den wilrde.

Solche Probleme habe ich Tag fir
Tug, oft weip ich nicht, wer mich ins
Bett bringen wird.

Die Situation verscharft sich firr mich

derzeit, da ich manchmal nicht mehr
telefonieren kann, d.h. nicht mehr

die Wehischeibe betdtigen und den
Hdrer halten kann.

Wié bereits erwdhnt, wilnsche ich mir
einfach als mindiger Mensch leben
Zu diirfen.

Ich stelle mir das so vor, daf ich in
meiner Menschenwiirde nicht be-
schrankt werde. Jetzt ist es 2.B. so,
dap ich dfters zwangsldufig schon am
Nachmittag ins Bett muf, weil gerade
Hilfe da ist. Oder: Oft ist es so, daf
bei Hilfeleistungen mein Wort kaum
ein Gewicht hat, meinen eigenen
Wiinschen kaum statt gegeben wird.
Auch von wohlmeinenden Helfern

werde ich immer wieder als unmiin-
dig betrachtet, weil ich auf sie ange-
wiesen bin. Genau das gleiche kenne
ich von Freunden in Heimen. Auch
da miissen Pflegefdile frithzeitig ins
Bett, um den.Nachtdienst zu entla-
sten, und sind mehr oder weniger
vollstdndig entmiindigt.

Ich frage mich, welche Alternativen
ich habe. Ich méchte nicht zwanghaft
und dauernd auf Nachbarn angewie-
sen sein. Das zerstért Freundschaft
und Hilfe wird zum Spiefruteniauf.
Die Nachbarn sind iberfordert. Ich
danke wirklich jedem herzlich, der

mir hilft, aber ich will dabei ICH

selbst bleiben.

Die Verbesserung meines Lebenszu-
standes kann — glaube ich — nicht
ein Heim sein. Eine grofie Hilfe wdre
es fiir mich, wenn ich jederzeit einen
Hilfsdienst abrufen kénnte.

Mein Vorschlag wdre die Errichtung
eines mobilen Hauspflegedienstes,
welcher tdglich 24 Stunden lang ab-
rufbar sein soll.
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Nr. 411

INNSBRUCK (C. S.) ,,Dankbar, brav und lolcht ZUu ver-
walten — so will uns die Gesellschaft haben. Wir m&chten
aber nicht von der Wiege bls zum Grab so leben, wie es
andere fUr richtig haiten. Wir mdchten unser Leben
selbstverantwortlich gestalten. Helft uns dabel.'‘ Das ist
der Wunsch erwachsener Behinderter in Innsbruck, die
klrzlich zu einer Diskussion einluden.

MEHR PRIVATEN FREIRAUM wunschen olch lehindoﬂo g

 rgrindets Claus 3

'. helf

Die Initiativgruppe Behin-
derte — Nichtbehinderte in Inns-
bruck' macht auf ein Problem
aufmerksam: Erwachsene Be-
hinderte haben es schwer, ihren
Mitmenschen  klarzumachen,
daf sie nicht nur ,,versorgt” wer-
den wollen, sondern dafl man ih-
nen die Moglichkeit geben sollte,

i ihr Leben selbst zu gestalten. Das
., dies durchfithrbar ist, wollte die
¢ Initiativgruppe bei einem Dis-

kussionsabend im Arbeiterkam-
"mersaal Innsbruck beweisen.

Als Alternative zu Sonder-
einrichtungen und Heimen
wurde in Miinchen vor vier
“-Jahren die Vereinigung Inte-
grationsférderung 'Vh) ge-
Litar-
Inms-

bmkphommmndmllu

il
‘Wohnung, Mitarbeiter der
wo Hilfe gebraught
welvd- Aufsteben in der

Wiinsche an die Stadtviter: .
Wohnun en mit Pflegedienst

Friih etwa, boim Einkaufen

" und auch bei der Arbeit. Es ge-

schieht aber alles nach dem
Willen des Behinderten und
nicht nach dem Willen des Hel-
fers. Dieser tut seine Arbeit
auch nicht ,gnadenhalber”,
sondern er wird vom Behinder-
ton bezahlt. Fussek: , Diese Art
der Betreunung ist nicht nur bil-
liger als die Unterbringung in
einem Heim, sie bewahrt auch
die Menschenwiirde.”

Wie sieht es i Innsbruck aus?
Dr. Volker Schénwiese, Sprecher
der Initiativgruppe: ,In Inns-

bruck gibt es rund 10.0Q0 Kdr-.
perbehmdert.e Bei uns herrscht.
ein grofier Mangel an mobilen.
Bmuunpdi :weil die entsprechende Hilfe
* die nicht ins Heim wollen, mis- .

uneml.ebenlangbaiihmh—]
72 dis- Kinrichtung  vor. - Behin- ' milie bleiben. Esiaeinoehs bel seien, wurde von Inns-

ensten. Behinderts,

Bhnchmdung.
zn fordern.”” Hier &
ein Uindenken stattfindey.

Volker. lelnl schw, bl—

- hinderter Rollstublfahrer:
Jch wiinsche mir einfach, als
' mindiger Mensch zu leben. Ich
danke jedem, der mir hilft, aber
,ich .moéchte dabei ich selbst
. bleiben.” Marini hat eine Woh-
nung im O-Dorf. In der Friih
helfen ihm meist Mitarbeiter
des Sigmund-Kripp-Hauses
beim Aufstehen. ,,Wie ich am
Abend ins Bett komme, weifl
ich meistens nicht. Manchmal
muB ich schon um 17 Uhr ins
Bett, nur weil zufillig jemand
da ist, der mir hilft. Mein Vor-
schlag: Ein Hilfsdienst, der je-
derzait abrufbereit ist.”
Innsbrucks Politiker haben
versprochen, bei jedem Neubau
zehn Prozent der Wohnungen
Behinderten zur Verfigung zu
stellen, Wie VBM Niescher mit-
teilte, sind im Objekt Ulfiswiese
15 Wohnungen an Behinderte
vergeben. Allerdings ist man
sich micht im klaren, ob dort
auch ein Pflegedienst installiert
.werden soll. Meinung der Behin-
derten: Ohne Pflegedienst ist das
nur eine halbe Sathe. Viele Be-
hinderte melden sich nur des-
halb nicht fir eine Wohnung,

nicht garantiert ist.
Daf dis Vorschllige akzapta-

‘brucks Pelitikern micht be-
l!nlfllt, mit kenkreten Ver-

wer man aber
Ino‘hr als von!chtig

Nur mehr

astlose
Ruinen!

INNSBRUCK. 38 Leserin-
nen und Leser wandten sich
letzte Woche an ,, Innsbruck
aktuell”, um ein ,Zerstd-

ork’’ zu unterbin-
den. 268 Robinienbiume in
den schmalen Griinstreifea
lings der Viktor-Dankl-
Strafle - sind namlich vem
Hungertod bedrobt. Als sie
vor etlichen Jahren ge-
pflanzt wurden, gediehen
sie prichtig. Seit einigen
Jahren aber kommen jeden
Winter Arbeiter und schnei-
den alle auBer den gansz
dicken Asten ab. Dadurch
verlieren die Baume die
Knospen fiir den Austrisb
im Friihjahr. Spiter als
iberall anders zeigen sich
neue Blitter. Die ersten drei
Biume, sind heuer aber
schon abgestorben und ner
mohr astlose Ruinen.
" Ein gutes Stick Lebens-
qualitiit der Bewohner ¢ines
dicht verbauten Stadtgebie-
tes ist bedroht. Werden die
Biume heuer noch einmal
gestutzt, wird sich keiner
mehr erholen kénnen, be-
farchten die Anrainer.
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INNSBRUCK. Behinderte und alte Menschen sind
zur Bewaltigung ihres Lebens vielfach auf prakti-
sche Hilfeleistungen angewiesen. Kénnen diese Lei-
" stungen, wie etwa ankleiden, einkaufen und wa-
schen nicht mehr selbst erbracht werden, bleibt oft
als einziger Weg die Heimeinweisung offen. Der
kiirzlich gegriindete Verein , Mobiler Hilfsdienst”
mdchte betroffenen Personen jene Hilfcleistungen
anbieten, die notwendig sind, um in der eigenen
Wohnung bleiben zu kénnen. Der Verein MOHI ist
- aus der Initiativgruppe Behinderter-Nichtbehinder-
ter hervorgegangen.

Derzeit stehen fiir den Betreuungseinsatz zwei An-
gestellte und eine bedarfsgerechte Anzahl von Laien-
helfern und Laienhelferinnen zur Verfiigung. Die
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Einsitze werden von einer Sozialpddagogin koordi-
niert.

Geleistet werden praktische und pflegerische Hil-
fen, soweit diese von Laien ausgefiihrt werden kén-
nen. Aber auch bei der Berufsausbildung und der
Freizeitgestaltung mdchte man hilfreich zur Seite
stehen, 2

Der ,,Mobile Hilfsdienst” kann von allen Behin-
derten, ungeachtet des Schweregrades der Behinde-
rung, in Anspruch genommen werden., Fenauere
Auskiinfte liber die Tatigkeit des Vereines kénnen
von Montag bis Freitag von 10 bis 12 und von 14 bis
16 Uhr unter der Telefonnummer 0 52 22/
49 12 09 eingeholt werden. Das Biiro des MOHI
befindet sich in der Pradlerstrafie 10,

Feuer Verein okl

PN T
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INNSBRUCK. Behinderte oder alte alleinstehende
Menschen sollen nicht linger in Xeime abgeschoben
werden. Der kirzlich gegriindete Verein Mobiler
Hilfsdienst (MOEI) stellt sich die Aufgabe, Behinder-
ten die Méglichkeit zu geben, in ihrer gewohnten
Umgebung bleiben zu kinnen und dort die Dicnste
der Helfer in Anspruch zu nehmen. Dahci geht es um
alltigliche Arbeiten, wie sie der Betroffene kaum
selber ausflihren kann (beispielsweise Ankleiden,
Kochen, Einkaufen, etc.) und pflegerische Hilfen,
soweit Laien diese ausfiihren kénnen. Man geht von
den Bediirfnissen der Behinderten aus, die selbst die
Anweisungen an ihre Betreuer geben sollen, und
betrachtet den Betroffenen als ,,Experten in eigener
Sache”. Aych Familien von Behinderten, die oft am
Rande ihrer Krifte stehen, kénnen Hilfe bei der
Betreuung ihrer Angehérigen iiber den Telefon-
dienst im MOHI-Biiro anfordern.

A T.0% e s T e T ﬂ: &
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Derzeit hat der Verein erst 20 Mitglieder und zwei
im Rahmen der Aktion 8000 angestelite Mitarbeiter,
von denen fiinf Behinderte betreut werden. Grofiere
Leistungen iibersteigen momentan die Kréfte des
MO, da die Finanzierung noch nicht génzlich ge-
klart ist. Zwar hat sich das Sozialministerium bereit
erklirt, 75 Prozent der Lohnkosten zu iibernehmen,
der Restbetrag soll von Stadt und Land tibernommen
werden. So ist der Verein zur Zeit zur Untitigkeit
verurteilt, cbwohl es weder an Helfern noch an Hil-
fesuchenden fehlen wiirde. Die Betreuer sollen mit
einem Stundenlohn von 70 Schilling bezahlt wer-
den, um bei den Behinderten nicht das Gefiihl der
Abhingigkeit aufkommen zu lassen und cine regel-
mifiige Betreuung zu pewihrleisten. Interessenten
konnen sich im Biiro der MOHI niher informieren:
Pradler Strafie 10, Tel. 49 12 09. Biirozeiten: Mo-Fr
10-12 Uhr, 14-16 Uhr. . ;

| - wiiobiler Hilfsdionst«
ab sofort in lnnchruck

Behinderte sollen zuy Hause leben diirfen

Die Furcht vor der

Einwei-

sung in ein Pfiege- oder Alten-
heim hiingt oft wie ein Damo-
klesschwert iiber dem Leben
alter oder behinderter Mitbiir-
ger. In Innsbruck soll diese
Angst jetzt weitgehend abge-
baut werden - durch den
Verein ,Mobiler Hillsdienst”
(MOHI in tnnsbruck. Damit
behinderte und alte Menschen
maglichst lange zu Hause Jo-

ben kénnen, hat der Verein seil

1. Mai cin Biirs in der Pradlos

StraBe 10 eingerichtet, in dem
alle Behinderlen und Hilfsbe-
dirfligen Hilfe anfordern und
alle Hilfswilligen ihre Dienste
anbieten kénnen. Die Betreu-
ungist allerdings nicht kosten-
los, die Helfer miissen bezahlt
werden. Das Land Tirol wird
diese Kosten nach einem ent-
sprechenden Antrag Gibernch-
men. Genauere Auskiinfte er-
teilt das MOH! unter der Inns-

brucker Telefonnummer
AQ 1) na
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- Alltag Behinderter: Wer will schon i ins Heim?

Ambulante Hilfsdienste noch zuwenig ausgebaut Geldmangel

INNSBRUCK. Keiner wollte ins Heim, der am
Mittwoch bei der vom Mobilen Hilfsdienst (MOHI)
veranstalteten Podiumsdiskussion {iber Probleme
behinderter und pflegebediirftiger Menschen war.
Und man erfuhr: Die Behinderten werden behin-
dert. Namlich in der selbstindigen Gestaltung ihres
Lebens. Dr. Volker Schonwiese, Dr, Elisabeth Hase-
nauer, Mag. Franz Weinberger, Mag. Schénach, Lan-
desrat Greiderer, Hofrat Dr. Huber und Senatsrat Dr.
Schweizer, saflen einem Raiffeisensaal voll interes-
sierter Menschen gegeniiber.

Mehrere Behinderte, die zu Hause wohnen, er-
zahlten, wie unterschiedlich Hilfshereitschaft emp-
funden werden kann. Hilfe als Grundrecht wird oft
zum Almosen. Und auf die Dauer ist es Verwandten,
Freunden oder Nachbarn auch meist zuviel, die ge-
samte Pflege zu iibernehmen. ,,Immer jemanden zu
finden, der mir hilft, ist wie ein Seiltanz und ein
Kunststiick”, sagte ein Rollstuhlfahrer.

Seit kurzem gibt es aber neben Heim und Nach-

barschaftshilfe noch eine dritte Mdglichkm der Be. .

treuung, den Mobilen Hilfsdienst, einen Verein, der
Pflegebediirftigen einfache Alltagshilfen anbietet.
Eine Anzahl von Berufs- und Laienhelfern putzen,
kaufen ein, leisten pflegerische Dienste und helfen
bei der Freizeitgestaltung und Berufsausbildung. Die
Nachfrage zeigt, dafl hier eine echte Versorgungs-
licke klafft. Trotzdem ist die Dauerfinanzierung des
MOHI noch unsicher.

Es liegt vor allem an der derzeitigen Gesetzeslage,
dafl Anwirter, die gerade etwas mehr als die Min-
destrente beziehen, nur teilweise eine Unterstiitzung
fiir eine ambulante Pflege bekommen. Zusitzlich
mufl man mit monatelangen Wartezeiten rechnen.

Podlumsduskussion

Beamum in Lob und fanden, jede mo!nle Versorgung
sei zu firdern. Der Schwarze Peter wanderte im
Laufe des Abends, umm beim Rechnungshof zu lan-
den. Was letztlich keiner verstand, denn, wie Mag.
Schonach nachwies, ist die ambulante Betreuung
Pflegebediirftiger nicht nur zielfiihrender, sondern
auch billiger als die stationfire.

Wie die Alternativen zum Heim kiinftig aussehen
kdnnten, schildert Dr. Volker Schdnwiese: MOHI ist
noch bis auf das Doppelte seiner derzeitigen Kapa-
zitdt ausbaubar. In anderen Tiroler Stidten kénnten
ahnliche Einrichtungen entstehen.” Eine weitere
Mbdglichkeit wiren behindertengerechte Wohnanla-

" gen mit einem hauseigenen 24-Stunden-Bereit-

Schade, daf} bei uns hier kein Pfeffer wichst”, sagt’

ein Behinderter aus dem O-Dorf. ,Die Unu_zrstﬁt»
zungsbedingungen sind keineswegs rosig”, driickt es
Frau Dr. Hasenauer, hauptamtlicher MOHI Koordx
nator, aus.

Dabei ergingen sicham Mittwoch d1e znstandagen

schaftsdienst, wie ihn vor drei Jahren der damalige
Vizebiirgermeister Romuald Niescher fiir die Ulfis-
wiese (Hotting-West) angekiindigt hatte. Bis heute
wurde daraus wenig, die Behinderten dort werden
vom-MOHI betreut.  Zur . Podiumsdiskussion kam
kein: poliuscher Verireter der Stadt.



Winterspiele — aber
kein Pflegedienst

@® Behinderte uber die

fehlende Hilfe der
Stadt verbittert

@ Zivildiener-Groteske:
Vier im Alpenzoo,
keiner fur Behinderte

.Die  Behinderten-Olym-
piade ist ein Propagandaspek-
takel fir eine kleine Elite und
tragt nur dazu bei, daB Politi-
ker glauben, sie brauchen nun
fur die weitaus grofiere Gruppe
von Behinderten, die keinen
Sport betreiben, nichts mehr
zu tun.”

Diese Aussage stammt von
Dr. Volker Schonwiese, Assi-
stent fiir Erziehungswissen-
schaften an der Universitit
Innsbruck — und selbst kdrper-
behindert.

Tatsdchlich wird der von der
«Initiativgruppe  Behinderte-
Nichtbehinderte* geforderte
Hauspflegedienst der Stadt
Innsbruck seit zwei Jahren
nicht verwirklicht!

Schénwiese, Initiator dieser
Vorschldge an die Stadt, be-
griindet seine Forderungen mit
dem kostengiinstigen ambu-
lanten Pflegedienst gegeniiber
_teuren Heimplatzen.

* In einem Schreiben vom No-

iwvember 1983 teilt allerdings .

[

Birgermeister Romuald Nie-
scher der Behinderteninitiativ-
gruppe mit, .der Einsatz von
Zivildienern auf Grund der gel-
tenden Organisationsform® sei
unmdglich.

.Noch vor den Weihnachts-
feiertagen” sei mit der Fertig-
stellung der Sozialstation Ul-
fiswiese zu rechnen.

Die geplante ambulante Hil-
festelle ist jedoch bis heute
noch nicht in Betrieb.

.Die Adaptierungsarbeiten
in der Wohnung haben sich
verzdgert*, begriindet Stadtrat
Dr. Paul Kummer den MiB-
stand. Schénwiese hingegen
ortet in der bisherigen Vor-
gangsweise der Stadtviter ge-
geniiber Behinderten Desinter-
esse: ,Wieso hat zum Beispiel
der Alpenzoo vier Zivildiener
fir die Tierpflege erhalten,
und fiir Behinderte soll das
nicht moglich sein?*

Die Medaillen der Behinder-
ten-Olympiade haben eben
zwei Seiten . . .
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Pflegegesetz fiir Alte und Behinderte

Konkrete
Utopie

in der
Sozialpolitik

Von Bernhard Schon

Die Bundesreilemng will
kein Geld ausgeben und die
Familie stirken, die SPD
schlagt ein zusdtzliches
Pflegeversicherungssystem

" vor, die Griinen wollen
die Abschaffung der Heime,
den Auf- und Ausbau
alternativer Pflegemodelle
und ein Bundesleistungs-
gesetz fiir alle.
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pflegeversicherung

E in Vergleich zwischen dem jetzt
vorgelegten Entwurf zu einem
Bundespflegegesetz der Griinen,
dem Vorschlag des hessischen SPD-
Sozialministers zu einer Pflegeversi-
cherung und den Uberlegungen der
Bundesregierung zeigt: Einzig im
griinen Entwurf ist die Bereitschaft
zu einer Regelung zu erkennen, die
die Rechte der Betroffenen ernst
nimmt, zur finanziellen Autonomie
fihren und mittelfristig die 6ffentli-
che Forderung von Alten- und Be-
hindertenghettos (-heimen) beenden
kann..

Das Wettrennen um die 6ffentlich-
keitswirksame Prisentation einer Al-
ternative zur bisherigen Pflegeversi-
cherung gewann zunichst das Hessi-
sche Sozialministerium (HSM), in-
dem es einen Gesetzentwurf zur Pfle-
geversicherung im Sommer letzten
Jahres vorlegte. Der Entwurf geht in
eine dhnliche Richtung wie ein Vor-
schlag des Deutschen Vereins fiir 6f-
fentliche und private Fiirsorge (DV)
(1) und will eine groBere finanzielle
Unabhingigkeit bei Heim-, aber

auch ber Hauspllege sichern. So soll
bei Hauspflege ein pauschaliertes
Pflegegeld (entsprechend den Pflege-
stufen I-f1l von 342,-, bzw. 581 -,
bzw. 824,-), bei Heimpflege eine
Pflegekostenpauschale abziiglich der
sog. Hotelkosten gewahrt werden.
(DV 1984) Primédr werden jedoch,
wie bei der Krankenversicherung,
Sachmittel erstattet (HSM 1984).
Der Ministeriums- Vorschlag strebt
die Bildung eines neuen Zweigs der
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Sozialversicherung an, in der alle
Biirger/innen mit einem Beitrag von
etwa einem Prozent ihres Einkom-
mens versichert sein sollen, der DV-
Entwurf baut noch die Hiirde einer
15jahrigen Wartezeit fir Leistungs-
berechtigung auf, womit nach eige-
nen Angaben die unter 40-jahrigen
als Leistungsempfinger ausscheiden.

An erster Stelle steht bei diesen
Vorschlagen die finanzielle Neurege-
lung bzw. eine Entlastung der offent-
lichen Haushalte durch die allge-
meine Erhebung von Versicherungs-
beitrigen — eine konzeptionelle Um-
strukturierung der Altenhilfe ist
nicht vorgesehen.

Zuriick zur Familie -
ohne Geld

Immerhin stellt der SPD-Entwurf
schon einen Fortschritt im Vergleich
zu den Uberlegungen der Bundesre-
gierung dar. Dort wird namlich vor
allem eine Starkung der ,,Solidarge-
meinschaft Familie* intendiert. So
sollen mobile Dienste iiber eine be-
grenzte Erweiterung des Aufgaben-
katalogs der Krankenkassen zur Un-
terstittzung hauslicher Pflege ausge-
baut werden (ohne die Unterschei-
dung zwischen ,Krankheit“ und
.Pflegebedurftigkeit* aufzuheben),
die dafur notwendigen Finanzmittel
will sich die Bundesergierung durch
Umverteilung im Haushalt der Kran-
kenkassen beschaffen. Lingerfristig
sind steuerliche Entlastungen fiir
Pflegende und MaBnahmen im Woh-
nungsbau (,.Forderung des Wohnens
mehrerer Generationen unter einem
Dach*) vorgesehen.

Im Deutschen Bundestag wurde
noch einmal klargestellt, wohin der
CDU-Vorschlag zielt:

mit ausdriicklicher Anerkennung
fest, daB ein hoher Anteil von Pflege-
bedurftigen zu Hause von Angehdri-
gen und Bekannten gepflegt werden.
Sie geht davon aus, daB der bisherige
Anteil der hiuslichen Pflege auch in
Zukunft erhalten bleiben und wenn
moglich erhoht werden sollte.

Ganz abgesehen davon, daB selbst
nach Schatzungen aus dem CDU-Fa-
milienministerium bereits 80% der
dber 65jahrigen Pflegebediirftigen
von ihren Familien betreut werden,
ist der Verweis auf die liebevolle Pfle-
gesituation in der Familie mehr als
fraglich (2).

Dem Entwurf fur ein Bundespflege-
gesetz ist eine intensive Diskussion
zwischen Grinen und Vertretern der
Betroffenen-Initiativen aus dem Be-
hinderten- und Altenbereich voraus-
gegangen. Das Gesetz versucht dem-
entsprechend auch eine ganze Reihe
von grundsitzlichen sozialpolitischen
Uberlegungen in Forderungen, Lei-
stungen und Strukturen umzusetzen.

Kempunkte des Entwurfs sind:

- der Grundsatz der Einheitlichkeit
und Gleichbehandlung, ob nun
Krankheit, Behinderung oder hohes
Lebensalter Ursache der Pfiegebe-
dirftigkeit sind. AuBerdem sind die
Leistungen einkommensunabhangig,
um - ahnlich wie bei Krankheit —
deutlich zu machen, daB Pflegefalle
von der Solidargemeinschaft aller ge-
tragen werden missen.

— die Stirkung der Selbstbestim-
mung. Die Pflegebediirftigen konnen
die Form der Pflege (z.B. Familien-
angehoriger oder andere Person) und
die Art und den Umfang der Pflege-
lei 2 selbst besti , da
Pflege- und Unterstiitzungsgeld sich
ausschlicBlich abstrakt am Bedarf be-
messen. In den neu einzurichtenden
Pflegekommissionen, die dber Wi-
derspriiche nach der Bedarfsfeststel-

Ein Gesetz fir die
Autonomie der Alten

~Ambulante Versorgung hat Vor-
rang vor stationirer Versorgung und
ist entsprechend dem hohen Rang
personlicher Zuwendung und Hilfe
zu fordern und zu unterstitzen, weil
es nach Auffassung der Bundesregie-
rung menschlich und verninftig ist,
daf Pflegebedirftige die Zuwendung
ihrer Angehorigen erfahren und die
sozialen Bindungen der Pflegebe-
diirftigen durch Verbleiben in der ge-
wohnten Umgebung erhalten blei-
ben. Die Versorgung in der hausli-
chen Umgebung ist daruber hinaus
im allgemeinen auch kostenginsti-
ger. Die Bundesregierung sieht, in
welchem MaBe Familien mit der
Pflege belastet sein knoen. Sie stellt

lung heiden, haben Vertreter
von Selbsthilfe- und Initiativgruppen
die Mehrheit.

— die Abschaffung der Pflegeheime
bis 1995 und der gleichzeitig stattfin-
dende Aufbau ambulanter Pflegehil-
fen. Parallel zur stufenweise Ab-
schaffung der ,Sonderbehandiung™
in Alten- und Behinderten-Heimen
sollen flichendeckend ambulante
Pflegehilfen und ,normale’ Wohn-
méglichkeiten fir Pflegebedirftige,
Wohngruppen sowie Tages- und
Nachteinrichtungen geschaffen wer-
den.

In der schriftlichen Begrindung
zum Gesetzentwurf rechnen die Gra-
nen die finanziellen Effekte vor, sie
stiitzea sich dabei auf ein Gutachten
von Dr. Manfred Leimer (FH Kdin).
Danach wird das Lésungsmodell der
Grinen - ausgehend von denselben

17



pflegeversicherung

Die Wohngruppcnpﬂege soll nach Vorstellung der griinen Initiato-

ren fiir ein Bund

h

hend die Hei brin-
d einer Modellrech die sich

gung ersetzen. Sie ",w

entstehen wiirden.

auf die im bisherigen System stationér umergebmchten Pflegebe-
dirftigen bezieht, welche Kosten im Vergleich zur Heimpflege

Die Berechnung geht von folgenden Voraussetzungen aus:
1. Die Personalkosten orientieren sich an einer durchschnittli-
chen Vergiitung nach BAT Vla...
2. Die Berechnung geht weiterhin von der professioncll betreuten

schen Leistungen (teilweise) ehrenamtlich erbracht werden...

kenpflegerinnen

3. Die Lebenshaltungskosten wurden anhand der fiir 1983 ausge-
wiesenen durchschnittlichen Lebenshaltungskosten einschlieBlich

Vier Pflegebediirftige mit zwei ausgebildeten Alten- oder Kran-

} hal

itiativen moglich sein, sozmlpolm

~Gerade der eklatante Mangel an

sche Verdnderungen grundlegender
Art herbeizufihren. Zudem hat auch
die Hoffnung der Griinen auf die Po-
tenz von Basisinitiativen und die Ver-
dnderung kommunaler Forderung in
Richtung selbstorgamsnener Grup-
pen noch wenig mit der Realitat zu
tun (5).

Trotzdem bietet der Gesetzent-
wurf und seine Begriindung eine

bul Hilfen ist es, der die
Selbsthilfebereitschaft von Familie
und Nachbarschaft erheblich redu-
ziert. Gerade mit der Betouerukg
von Schwerstpflegebediirftigen sind
die Familien hoffnungslos uberfor-
dert. Dies fiihrt dazu, daB ilte Men-
schen auch dann in Pflegeheime
iiberstellt werden, wenn die Familien

Professionelle Pflege und Selbst-
hilfe durch die Familien und Nach-
barn sind keine Entscheidungsalter-

und Behinderten-Gruppen eingeflos-
sen sind.

unabdingbaren pflegerischen Aufga-
ben zu entlasten, wird auch der An-

“I'--h te Ansatz bei aber Arg ation meessnonahsncrung Apmerkaages
= auch eine entscheidende Schwiiche: und Nachbarschafishilfe in Einklang
Modellrechung fiir ambulante Pflege Es wird wohl kaum iber Gesetzesin. _bringen kdnnte: (1)D Verein fir 81 und private

und Fiirsorge: Sozialversicherungsrechtliche
Absicherung des Risikos der Pflegobedirftig-
keit. Nachrichtendienst des DV Nr. 64 (1984),
S§.277-248

(2) Dazu vor allem dic Interviews und die psy-
chologische Interpretatioa der ichen Plle-
geaituation bei Marianne Kinzel-Schdn, Wenn
Ehem aller werden FrankfurtM. 1984

3R ung der G tbevolk
rung, unv Ms

(4) So sind 2.B. 5,5% der 60- bis 65jhhrigen,
38,2% der 65- bis 80jihrigen und 34,1% der
ube.r 80jahrigen sch\ver pﬁe.ebcdurfn' Vg
F und M nher i

Wohngruppe aus. Dies geschicht aus rein kalkulatorischen Griin- - — - - - _ £ 2

den. Es sind Modelle denkbar, in denen alte, pflegebedilrftige Wie realistisch ist die L‘Lﬁ;;ﬂgjﬂ"{fggﬁ;ﬁ’;‘:‘ﬁ:dﬂf tere Menschen in der Statuik der Bundesrep:
ey Tyiias g = bl'kDeuudllmd.Berli 1982

Menschen in Wohngemeinschaften integriert sind unddlepﬂegen Griinen-Initiative? en- (5') e e Kontrofie: dueck i

Basis und dic Rolle der Kommunen bei einer
dezentralen Sozialpolitik auch das Interview
von Schon/Wagner mit den hessischen Sozialpo-
litikern Bleul und Vielhauer, in: extra sozialar-

der Vorsorgeausgaben fir mittlere Eink It. Statistisch b A . i i . = 4 5
Jahrbuch umgerechnet. wichtige Diskussionsbasis, in der er- nativen, sondern miissen als ein Sy-  beit 10/84
‘ kennbar viele Ergebnisse der Zusam- stem komplementirer Hilfsvollziige (6) Bundestagsdrucksache 1072609, S 14
Fallbeispiel menarbeit  mit Vertretern von entwickelt werden. Wenn es gelingt, Literatarbiawels
Grauen Panthern, Alteni iven die Familien von den professionell  Zur Situation in den Al plicgehei in der

Bundesrepublik und zum Problem von pliege-
bedirftigen alien Eliern sind folgende Blcher

;_' tzs:,:‘:::ﬁzt:;sﬁzt{:r frm, 72000 DM Vor allem die differenzierte Ein- teil der Familien ansteigen, die bereit '_m,:;::::?f:lx::'(s,.;'::';‘::mn‘ wmiskehen
6 Personen 56 056,14 DM schitzung eines ineindndergreifen- sind, die Eltern im eigenen Haushalt st der Tag schon gelaufen. Der allthgliche Skan-
Bruttojahresgesamtkosten 128 056,14 DM den Systems von Hilfeangeboten zu belassen.” (6) d.um'mscih(‘"l i rm"m"\;'m Eliern alt
pro Monat 10 671,35 DM hebt sich von anderen Diskussions- ~ Man darf gespannt sein, wie ibnli- ;erdz";:“r‘mk‘f'““:‘l::“" G
 anteilige Lebenshaltungs- beitragen ab. Mit ihren Ausfihrun- che Initiativen in anderen sozialpoli-

kosten fiir Personal mtl. 1557.12DM gen zur Pflege in der Familie zeigen tisch relevanten Bereichen aussehen
Verbleibende Kosten 9 114:23 DM die Grinen, wie eine sozialpolitische werden.
pro Pflegebedurftigen 2 278,58 DM
/ Pflegegeld von 1 400 DM 878,55DM
7 Unterstiitzungsgeld 150 DM 728,55 DM
verbleibende Kosten pro Tag 24,28DM

3. Durchschnittliche Lebenshaltungs-
kostenin Rentnerhaushalten
pro Tag und Person 24,92DM

Bei dieser (und weiteren) Berechnung(en) kann nachgewiesen
werden, daB Wohngruppen trotz eines erheblich verbesserten Be-
treuungsschlissels bei einem taglichen ZuschuB von 52 DM aus
dem Bundespflegegesetz zu Bedingungen arbeiten kdnnen, die
den Pflegebedirftigen keine zusatzlichen finanziellen Lasten auf-
biirden. In sehr gut gefiihrten Pflegeheimen betrigt der Pflege-

gesetz)” Drucksache 1622609)

schliissel 1 : 4, in den meisten 1 : 5 und bei vielen 1: 6.
(8us .Entwurf eines Gesetzes zur Finanzierung einer b

Pflege (Bundespfl

zu MER" Ich a_bonniere die taz fir

einen Monat zum

Sonderpreis
(nur Vorauszahlung per
Bedarfszahlen far Pflegebediirftig- Je nach Art und Umfang der Pllege-  ders groB. Zwischen 1950 und 1982 - Verrechnungsscheck
keit, wie sic auch dem DV-Modell bediirftigkeit soll ein Pﬂegegeld von ist der Anteil der 65- bis 70jahrigen oder bar)
zugrunde liegen — 6,7 Milliarden DM mind .-, hoc 1400 von 1923 900 auf 2 459 400 gestie- H Name:
mehr kosten. Allerdings wiirden DM gezahlt werden. Bei leichteren gen, der der 75- bis 80jéhrigen ist fast 2
diese Kosten durch Vollbeschifti- Fallen bzw. zusatzlich wird ein Un- um das Zweicinhalbfache gestiegen
gung von mindestens 200000 Perso- terstiitzungsgeld gewahrt. Ebenso und der der 80- bis 85jahrigen hat sich 4 E Adresse:
nen und die entsprechenden Mehr-  werden die erforderlichen Kosten fiir von 381 800 auf 1 185 300 mehr als
einnshmen in der Lohnsteuer vonca.  eine Pflegeperson (einschlieBlich der  verdreifacht (3). Wenn man gleich-
1.6 Milliarden sowie Minderausga- Sozialleistungen fir die pflegende zeitig bedenkt, daB mit zunchmen- i
Datum/Unterschrift:

ben in der Arbeitslosenversicherung
von 1.4 Milliarden auf faktisch drei
Milliarden DM gesenkt. Diese fakti-
sche Mehrbelastung von drei Milliar-
den aber liege noch unterhalb der

Person), fir eine Wohngruppe oder
auch fiir andere, neue Pflegemodelle
ubermommen. In allen diesen Fillen
werden Unterstitzungs- bzw. Pflege-
geld angemessen“ gekiirzt, jedoch

dem Alter auch die Pflegebedurftig-
keit steigt (4), wird deutlich, daB eine
Reform im Pflegebereich dringend
notwendig ist.

In dieser Situation stelit der Ent-

FiR 15.-DM

an: taz Abo-Abteil
Wattstr. 11/12, 1
Berlin 65

Steigerungsbeitrage, die bei Beibe- hochstens bis zu einem Drittel. wurf der Griinen einen Versuch dar, 18y
haltung des bisherigen Systems in  Es werden heute mehr Menschen ait, sowohl eine finanzielle als auch eine
den nichsten vier Jahren zu erwarten  gerade in den dltesten Altersgruppen  inhaltliche Verdnderung der Pfiege-
seien ist der prozentuale Zuwachs beson-  struktur herbeizufithren. Der unter-
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