1 Einleitung

p
Kurziibersicht
In diesem Kapitel erfahren Sie etwas tber:

¢ den Aufbau, die methodische Entwicklung und die Handhabung des
Praxisbuchs
e das den Inhalten zugrundeliegende Gewaltpraventionsprojekt PEKo
& Ziele und Zielgruppen des Praxishandbuchs

1.1  Aufbau des Praxishandbuchs

Dieses Praxishandbuch ist in verschiedene Abschnitte unterteilt: Es besteht
aus Hintergrund- und Umsetzungskapiteln sowie weiteren erginzenden
Informationen zur Umsetzung eines Gewaltpraventionsprojektes in Threr
Einrichtung. Abgerundet wird das Praxishandbuch mit spezifischen Arbeits-
hilfen, welche sich in Kapitel 6 befinden (» Kap. 6). Zur weiteren einfiih-
renden Erlduterung werden im Folgenden die verschiedenen Abschnitte des
Handbuchs dargestellt sowie ein Uberblick tiber die grafische Darstellung
weiterer Informationen gegeben.

Das Praxishandbuch »Gewaltpravention in der Altenpflege« gliedert sich in
folgende Bereiche:

Theoretische Hintergrundkapitel

¢ In der Einleitung (» Kap. 1) finden Sie Informationen zur Nutzung und
zum theoretischen Rahmen des Praxishandbuchs.

o Im Hintergrund (» Kap. 2) finden Sie Informationen zum Thema Gewalt
in der Pflege, d.h. zu verschiedenen Gewaltdefinitionen, méoglichen
Entstehungshintergrinden und Konsequenzen von Gewalt sowie zur
Gewaltprivention.
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1 Einleitung

Praktische Umsetzungskapitel

Unter Projektarbeit (»Kap.3) finden Sie Informationen zu Projektkom-
ponenten und Empfehlungen fiir eine gelingende Umsetzung eines
Gewaltpriventionsprojektes am Beispiel des Gewaltpraventionsprojektes
PEKo in Ihrer Einrichtung.

Unter Evaluation gewaltpriventiver Interventionen (» Kap. 4) werden Mog-
lichkeiten zur Evaluation der Projektarbeit erlautert.

Kern des Praxishandbuchs sind die Module zur praktischen Umsetzung
(» Kap. 5) mit Beschreibung moglicher Interventionen. Hier bekommen
Sie einen Uberblick tber Inhalte und Ziele moglicher Interventionskom-
ponenten. Zusitzlich erhalten Sie Empfehlungen zur Entwicklung und
Umsetzung des Projektes in Threr Einrichtung und eine grobe Einschat-
zung des zu erwartenden zeitlichen, personellen und materiellen Auf-
wandes.

Zusitzlich zu den Umsetzungsmodulen gibt es einen Arbeitsbereich mit
unterstiitzenden Handlungshilfen, Praxisbeispielen und weiterfithrenden
Informationen, die Sie bei der praktischen Entwicklung und Umsetzung
der zuvor ausgewihlten Interventionen hinzuziechen koénnen. Diese
Arbeitshilfen finden Sie in Kapitel 6 (» Kap. 6).

Weiterfiihrende Informationen

Abschliefend finden Sie ein Interventionsverzeichnis (» Kap. 8), welches die
Interventionen nach Zeitpunkt und Aufwand sortiert darstellt. Am Ende des
Buches finden Sie auflerdem die Losungen der Lernerfolgskontrollen
(»Kap.9), die am Ende einzelner Kapitel zu finden sind, sowie eine
Auflistung der Referenzen.

Zur optischen Darstellung weiterer Informationen wurden folgende gra-
phische Elemente gewahlt:
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Kurziibersicht: Die gerahmten Felder am Anfang jedes Kapitels sollen
einen schnellen Uberblick tiber das Kapitel geben.

Zusatzinformationen und Hinweise fiir die Umsetzung: Die grauen Kisten
enthalten einerseits zusatzliche Informationen. Insbesondere werden hier
methodische Vorgehensweisen und Begrifflichkeiten erklart. Andererseits
werden Informationen fiir die Umsetzung der Projektarbeit gegeben, die
es ermoglichen, sich ein Bild von den beschriebenen Interventionskom-
ponenten in der Praxis zu machen.

© 2023 W. Kohlhammer, Stuttgart



1.2 Das Gewaltpraventionsprojekt PEKo
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1.2 Das Gewaltpraventionsprojekt PEKo

Ist Gewalt in der Pflege Alltag? Kommt es in Pflegeeinrichtungen zu Gewalk,
weil die Einrichtungen wegschauen? Ist Gewalt in der Pflege systembedingt?
Die Anzahl korperlicher Gewaltereignisse nimmt seit einigen Jahren ab.
Gleichzeitig hat sich die Sensibilitét fiir das, was als Gewalt wahrgenommen
wird, im Laufe der Zeit erhoht und verandert (Pinker, 2013). Es besteht kein
Zweifel: Gewalt in der Pflege kommt vor. Ziel ist es, die Haufigkeit von
Gewaltereignissen zu minimieren und, wenn moglich, auslésende Faktoren
fir deren Auftreten zu vermeiden. Mit diesem Buch méchten wir Sie dabei
unterstiitzen und Gewalt enttabuisieren, Sie fir das Erkennen von Gewalt
sensibilisieren und Thnen Handlungsmoglichkeiten zur Pravention von und
zum Umgang mit Gewaltereignissen in der Pflege aufzeigen.

Es gibt bereits Projekte zur Gewaltpravention, die aber bislang nicht
nachweisbar Gewaltereignisse in der hiuslichen und stationiren Altenpflege
reduzieren konnten (Zentrum fir Qualitit in der Pflege, 2015). Das
Gewaltpraventionsprojekt PEKo diente als Grundlage fiir die Inhalte des
Thnen vorliegenden Buches. Die ersten Ergebnisse des PEKo-Projektes
zeigen, dass durch die Sensibilisierung fiir das Thema im Rahmen eines
gemeinsamen Vorgehens gewaltpraventive Interventionen entwickelt und
nachhaltig in den Einrichtungen eingefiihrt werden kénnen.

Der Name PEKo ist die Kurzform fiir die »Partizipative Entwicklung und
Evaluation eines multimodalen Konzeptes zur Pravention von Gewalt in der
stationdren Altenpflege«. Entwickelt wurde das PEKo-Projekt an den
Studienzentren verschiedener Hochschulen und Universititen, die auch
heute noch aktiv mitwirken. Die Universitat zu Libeck, die Hochschule
Fulda, die Martin-Luther-Universitit Halle-Wittenberg sowie die Universitit
zu Koln haben es sich zur Aufgabe gemacht, dem Gewaltgeschehen in
verschiedenen Pflegesettings entgegenzuwirken. Die Techniker Krankenkas-
se unterstiitzt und fordert das Projekt an allen Standorten. Kernpunke stellt
der »partizipative Ansatz« dar, also der Einbezug aller Beteiligten im
gesamten Projekeverlauf.
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1 Einleitung

Abb. 1:
PEKo-Grundprinzipien
(eigene Darstellung)

1.2.1 Grundprinzipien des
Gewaltpraventionsprojektes PEKo

Zentrales Ziel von PEKo ist es, einerseits mit den Mitarbeiter*innen der am
Projekt beteiligten Pflegeeinrichtungen ein gemeinsames Verstindnis von
Gewalt zu erarbeiten (Senstbilisierung) und andererseits Malnahmen zur
Vorbeugung von Gewalt zu entwickeln (Interventionsentwicklung). Wissen-
schaftliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter aus den am Projekt beteiligten
Studienzentren haben im bisherigen Projektverlauf gemeinsam mit Pfle-
genden und weiteren pflegenah verorteten Beschiftigten Interventionen und
Praventionskonzepte erarbeitet, die im weiteren Verlauf von den Einrich-
tungen umgesetzt werden (Partizipation). Diese partizipative Vorgehensweise
ermoglicht es, an den Bedirfnissen der Einrichtungen orientierte Interven-
tionen zu entwickeln und vorhandene Ressourcen einzubeziehen, wodurch
die einrichtungsspezifischen Interventionen und Konzepte gut in die
Strukturen und Ablaufe des Berufsalltags der stationiren Altenpflege
eingebunden werden kénnen. Die Moglichkeiten zur Mitgestaltung und
ein transparenter Umgang mit der Projektarbeit erh6hen zugleich die
Akzeptanz der Interventionen in der Zielgruppe. Durch die einrichtungs-
orientierte Ausrichtung und die hohe Akzeptanz wird sichergestellt, dass die
entwickelten Interventionen auch tber das Projektende hinaus von den
Mitarbeiter*innen der Einrichtungen angewendet werden konnen (Nach-

baltigkeit).

Fortbestand
auch nach
Beendigung
des Projektes

Individuell auf Gemeinsames Nachvollziehbar

Einrichtung Erarbeiten von fur alle
abgestimmt MaBnahmen Beteiligten

1.2.2 Entwicklung von Interventionen

Im ersten Projektdurchlauf (von April 2018 bis August 2021) haben 53
Einrichtungen der stationdren Altenpflege teilgenommen. In den teilneh-
menden Einrichtungen wurden individuelle, gewaltpraventive Interventio-
nen entwickelt. Grundlage war im ersten Schritt die Bildung einer fiir das
Projekt verantwortlichen Arbeitsgruppe, das sogenannte PEKo-Team, das von
den wissenschaftlichen Mitarbeiter*innen der Studienzentren wihrend der
Projektlaufzeit fortlaufend begleitet wurde. Das PEKo-Team bestimmte im
eigenen Kreis eine Person, die als PEKo-Beauftragte*r fungierte und eine
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1.3 Ziele des Praxishandbuchs

Vermittlungsrolle zwischen der Einrichtung und den Studienzentren ein-
nahm.

Anschliefend wurde auf eine eigene Definition des Gewaltbegriffes
hingearbeitet, welches als der zentrale Baustein in der Gewaltpravention
betrachtet wird. Jede*r Einzelne reflektierte hierbei das eigene Verstindnis
von Gewalt und Gewaltformen. Auf dieser Grundlage erarbeitete das PEKo-
Team mit der Unterstiitzung der Studienzentren einrichtungsspezifische
Interventionen. In vielen Einrichtungen wurde eine Vielfalt an kreativen
Umsetzungen durch das PEKo-Team beobachtet, welche in Kapitel §
»Module zur praktischen Umsetzung« (» Kap. 5) sowie in den erginzenden
Arbeitshilfen in Kapitel 6 detailliert dargestellt werden (» Kap. 6).

1.3  Ziele des Praxishandbuchs

Dieses Praxishandbuch wurde entwickelt, um Einrichtungen der stationiren
Altenpflege dabei zu unterstiitzen, gewaltpriventive Interventionen zu
entwickeln und umzusetzen. Ziel ist es, die Mitarbeiter*innen der Einrich-
tungen fiir den Themenkomplex »Gewalt in der Pflege« zu sensibilisieren
und ihnen Handlungssicherheit im Umgang mit Gewalt zu geben. Ebenso
konnen Bewohner*innen und deren Angehorige hierbei adressiert und
integriert werden. Um eine langfristige Vermeidung von Gewaltereignissen
und einen professionellen Umgang mit ihnen zu erreichen, sollten die
entwickelten Interventionen und die dafiir notwendigen Strukturen in
einem eigenen Konzept festgehalten und verankert werden. Die angestof3e-
nen Verdnderungsprozesse beeinflussen dabei die Team- und Einrichtungs-
kultur, mit dem Ziel, eine Kultur der Offenheit, des Hinschauens und der
gegenseitigen Unterstiitzung anzubahnen.

Im vorliegenden Praxishandbuch finden sich keine vorgefertigten oder
standardisierten Maffnahmen, wie beispielsweise vorgefertigte Informa-
tionsmaterialien oder Schulungskonzepte. Ziel der aufgefithrten Infor-
mationen und Handlungshilfen ist es, Gewaltpravention als eigenstin-
diges Projekt umzusetzen, indem konkrete Maffnahmen in den
Einrichtungen entwickelt und umgesetzt werden, die sich an den
individuellen Bedarfen und Bediirfnissen der Beteiligten orientieren.
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1 Einleitung

1.4  Zielgruppe des Praxishandbuchs

Das Handbuch richtet sich an alle Interessierten in Einrichtungen der
stationdren Altenpflege, die das Thema Gewalt in der Pflege enttabuisieren
und ihren Mitarbeiter*innen praventive Losungsmoglichkeiten und Sicher-
heit im Umgang mit Gewalt bieten wollen. Dem partizipativen Ansatz
folgend, setzt das Projekt an der Basis der Einrichtungen an.

Individuelle Priventionsstrategien werden im gemeinsamen Austausch
entwickelt. Teilnehmen kdnnen Mitarbeiter*innen aus allen Berufsgruppen
mit bewohner*innennahen Tatigkeiten, wie z.B. Pflegefachpersonen und
Pflegehilfspersonen, Therapiepersonal, Betreuungspersonal bzw. des Sozia-
len Dienstes und/oder Mitarbeiter*innen der Hauswirtschaft. Diese kdnnen
durch Mitarbeiter*innen aus dem Bereich Qualititsmanagement und aus der
Leitungsebene erginzt und unterstiitzt werden. Die Hauptzielgruppe des
Handbuchs sind somit Beschiftigte in Einrichtungen der stationiren
Altenpflege. Weiterhin beteiligt werden koénnen Bewohner*innen der
beteiligten Einrichtungen sowie deren Angehorige.

1.5 Entwicklung des Praxishandbuchs

Far die Entwicklung des Handbuchs wurden die Ergebnisse und Erfahrun-
gen aller bisherigen PEKo-Projekteinrichtungen mit dem aktuellen natio-
nalen und internationalen Forschungsstand abgeglichen.

Eine vorldufige Version des Handbuchs wurde im Rahmen eines Work-
shops von Vertreter*innen aus Altenpflegeeinrichtungen, Pflegewissenschaft
und Pflegepadagogik diskutiert und anhand der Anderungsvorschlige
abschlieflend tberarbeitet. Dieses Praxishandbuch ist somit eine Kombina-
tion aus:

Projekterfahrungen und -ergebnissen,

deren Bewertung durch Anwender*innen,

Erginzung und Bewertung anhand wissenschaftlicher Studien

sowie der abschliefenden Konsentierung der Gesamtergebnisse durch
Expert*innen verschiedener pflegerischer Schwerpunktbereiche.

Zusatzliche Informationen

Anhand von sechs leitfadengestiitzten Interviews mit PEKo-Teammit-
gliedern aus Projekteinrichtungen wurden die mit den Interventionen
verbundenen Ziele mittels Qualitativer Inhaltsanalyse nach Mayring
(2015) analysiert und allgemeine Wirkmechanismen von gewaltpraven-
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1.6 Anwendung des Praxishandbuchs

tiven Interventionen abgeleitet. Erginzend dazu wurde untersuche,
welche Verinderungen in Bezug auf die im Projekt entwickelten
Mafinahmen wahrgenommen wurden und wie die Interviewpartner*in-
nen deren Erfolg und Durchfiithrbarkeit bewerteten. Zusatzlich wurden
fordernde und hemmende Faktoren fiir die Entwicklung und Umsetzung
der Interventionen analysiert.

Alle in den Einrichtungen entwickelten Interventionen wurden in
Anlehnung an das TIDieR-Schema (Template for Intervention Descrip-
tion and Replication) (Hoffmann et al., 2014) systematisch ausgewertet
und den allgemeinen Wirkmechanismen, die in den Interviews beschrie-
ben wurden, zugeordnet. Inhaltlich und strukturell vergleichbare Inter-
ventionen wurden in Kurzbeschreibungen zusammengefasst und von
Mitarbeiter*innen der Projekteinrichtungen in einer Online-Befragung
hinsichtlich gewaltpraventiver Wirksamkeit, Aufwand und Durchfihr-
barkeit eingeschitzt. Die Ergebnisse wurden mit den Merkmalen und
Wirkmechanismen weiterer evidenzbasierter Interventionen (unverof-
fentlicht Dammermann et al.) verglichen und erginzt. Gemeinsam
bilden sie die Grundlage fiir die Module zur praktischen Umsetzung
(»Kap. 5) und die Arbeitshilfen (» Kap. 6).

1.6  Anwendung des Praxishandbuchs

Das Thnen vorliegende Handbuch ist ein praxisorientierter Handlungsleit-
faden fir die eigenstindige Entwicklung und Umsetzung von gewaltpri-
ventiven Maffnahmen. Die Hinweise zur Nutzung des Handbuchs (» Kap. 1)
sollen Sie dabei unterstiitzen, sich mit der empfohlenen Projektarbeit
vertraut zu machen.

Mit den Hintergrundinformationen zum Thema Gewalt (»Kap.2)
konnen Sie sich in den Themenkomplex einarbeiten, um einen inhaltlichen
Uberblick tber Umfang und Bedeutung des Themas fir die Altenpflege zu
erhalten. Sie konnen diese Informationen auch in Ihrer laufenden Projekt-
arbeit aufgreifen und z.B. als theoretische Grundlage fir Ihr eigenes
Gewaltpraventionskonzept verwenden.

Die in Kapitel 3 beschriebene Vorgehensweise der Projektarbeit basiert
auf klaren Grundsitzen, die bereits die Grundpfeiler des Ursprungsprojekts
waren und z. B. im Leitfaden »Pravention in stationiren Pflegeeinrichtun-
gen« des GKV-Spitzenverbandes (2020) empfohlen werden (»Kap.3).
Kernpunkt ist dabei ein partizipativer und moglichst transparenter Ansatz.
Die vielfaltigen Perspektiven der einbezogenen Berufsgruppen und deren
unterschiedliche Berithrungspunkte mit dem Thema Gewalt ermdglichen
es, individuell auf die unterschiedlichen Bedarfe der Einrichtungen zuge-
schnittene Interventionen zu entwickeln und umzusetzen.
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1 Einleitung

Die Empfehlungen zur Projektarbeit unterstiitzen Sie dabei, das Projekt
in Threr Einrichtung zu starten und umzusetzen. Die dort beschriebenen
festen Projektbestandteile Gewaltpriventionsteam, Gewaltpriventionsbeauf-
tragter und Aufiaktveranstaltung bilden die Grundlage fiir die partizipative
und individuelle Gestaltung des Projektes. Kapitel 4 bietet Ihnen Hinweise
zur Evaluation der Projektarbeit sowie den entwickelten und implementier-
ten Interventionen (»>Kap.4). Die Module zur praktischen Umsetzung
(»Kap. 5) enthalten Interventionen und sind so angelegt, dass sie auf Thre
Bediirfnisse und Anforderungen angepasst werden konnen. Die Arbeitshil-
fen (»Kap.6) unterstiitzen Sie mit Leitfragen, Beispielen und weiteren
Hintergrundinformationen dabei, diese individuellen Bedarfe und Moglich-
keiten zu reflektieren. Das Praxishandbuch soll Sie durch die Projektarbeit
leiten und Thnen Unterstiitzung bei der individuellen Ausrichtung Threr
Praventionsstrategie bieten. Die Entwicklung und Einfithrung eigener, noch
nicht beschriebener Maflnahmen ist selbstverstindlich mdglich und er-
winscht.
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2 Hintergrundinformationen zum Thema
Gewalt

( I - h
Kurziibersicht
In diesem Kapitel erfahren Sie etwas tber:
e verschiedene Formen und Dimensionen von Gewalt
e Hiufigkeiten, Ursachen und Konsequenzen von Gewalt
& Pravention von Gewalt )

Gewalt ist ein Begriff, fiir den es in der Fachliteratur und im allgemeinen
Verstandnis keine eindeutige Definition gibt. Laut Weltgesundheitsorgani-
sation (WHO) wird Gewalt von jedem Menschen unterschiedlich erlebt und
wahrgenommen (WHO, 2003). Je nachdem, wen Sie fragen, werden Sie
unterschiedliche Antworten erhalten, welches Verhalten als akzeptabel
eingestuft und was als Gefihrdung empfunden wird, sowohl in Threm
personlichen als auch in Threm beruflichen Umfeld.

Im Zusammenhang mit der Pflege alterer Menschen hat die WHO Gewalt
genauer beschrieben als:

»eine einmalige oder wiederholte Handlung oder das Unterlassen einer angemes-
senen Reaktion, die im Rahmen einer Vertrauensbeziehung stattfindet und
wodurch einer élteren Person Schaden oder Leid zugefiigt wird« (WHO, 2022
S. 1, zit. nach Eggert et al., 2017, S. 13)

Anders als bei der allgemeinen Definition von Gewalt ist hier die Absicht der
gewaltausiibenden Person kein entscheidendes Merkmal. Die Entscheidung,
was als Gewalt empfunden wird, soll bei der Person liegen, die unangemes-
senes Verhalten oder Gewaltereignisse erlebt und nicht bei der Person, die
das Verhalten austibt. Das Erleben von Gewalt ist somit nicht zwingend an
eine bewusste aggressive Absicht der Verursachenden gekniipft (Nau et al.,
2018). Gewalt zwischen Pflegebedirftigen und Pflegenden kann sich
wechselseitig bedingen.

Soziale Beziehungen sind von einem Verhaltnis des Gebens und
Nehmens gekennzeichnet, das durch eine Pflegebedurftigkeit ins Un-
gleichgewicht gerit (Brucker & Kimmel, 2017). Wer pflegebedurftig wird,
erfahrt Abhingigkeit von Dritten. Das kann zu einem Machtgefille
zwischen Pflegenden und Pflegebedirftigen fithren und in Gewaltsitua-
tionen minden. Indem Sie die Ursachen und Motive fiir Gewalt in der
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2 Hintergrundinformationen zum Thema Gewalt

Pflege niher betrachten, konnen Sie haufig auch eine Verbesserung der
Pflegebeziehungen erreichen.

2.1 Formen und Dimensionen von Gewalt

Gewalt in der Pflege kann in verschiedenen Formen auftreten. Sie kann alle
Beteiligten im Alltag einer Pflegeeinrichtung betreffen und geschieht
keineswegs immer absichtlich. Gewalt kann zwischen Beschiftigten einer
Einrichtung und den pflegebediirftigen Personen in beide Richtungen
auftreten, zwischen pflegenden Angehorigen und Pflegebediirftigen, aber
auch innerhalb des Personals selbst bzw. unter Bewohner*innen.

Pflegebediirftige erleben Gewalt nicht nur in kérperlicher Form, sondern
bereits durch Vernachlissigung, Demiitigung, freiheitsentziehende Maf-
nahmen oder Eingriffe in die Selbstbestimmung (Sulmann & Vathjunker,
2020). Gewalt muss dabei nicht immer von einer Person ausgehen, sondern
kann indireke durch starre Strukturen entstehen, z.B. wenn festgelegte
Tagesablaufe in einer Einrichtung nur wenig Spielraum ermoglichen, um
individuelle Wiinsche zu berticksichtigen.

Gewaltformen

Korperliche Gewalt
Psychische Gewalt
Vernachlissigung
Finanzielle Ausnutzung
Intime Ubergriffe

Betroffene

e Pflegebediirftige Personen

e Pflegende Angehorige

e Beschaftigte, z. B. professionell Pflegende

Intention

e Unabsichtlich
e Absichtlich

(vgl. Sulmann & Vathjunker, 2020)

Zu korperlicher Gewalt gegeniiber Pflegebediirftigen zahlen unerlaubte
oder hiufige Anwendung freiheitsentziehender Mafinahmen, die Person
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