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Zum Beispiel

Mit gutem Beispiel voran:
Die Griinen Damen und Herren

im Johanniter-Krankenhaus in Bonn

Zur Einleitung dieser Handreichung mochten wir am Beispiel der Evangelischen Krankenhaus-
Hilfe e. V. (eKH) — Griine Damen und Herren im Johanniter-Krankenhaus der Evangelischen Kli-
niken Bonn gGmbH zeigen, wie sinnvoll ebrenamtliches Engagement in geriatrischen Einrichtun-
gen sein kann. Diese Krankenhaus-Hilfe ist Trager des 1. Preises im Wettbewerb ,,Das bilfreiche
Alter in der Geriatrie®, zu dem die Stiftung ProAlter 2012 einlud.

g1,

,Die Griinen Damen und Herren sind ein fes-
ter Bestandteil der Patientenversorgung, der
nicht mehr wegzudenken ist!“ erklirt Barbara
Drews, die seit 2009 ehrenamtliche Einsatzlei-
terin und Koordinatorin der Griinen Damen
und Herren im Johanniter-Krankenhaus ist,
deren Bedeutung. Ca. 50 Freiwillige engagieren
sich im Johanniter-Krankenhaus mit dem inte-
grierten Fachbereich Geriatrie. Thre Aufgaben
bestehen im Wesentlichen aus dem Stations-,
Biicher- und Bilderdienst sowie aus einem brei-
ten Angebot von Projekten. Téglich gibt es den
Besuchsdienst auf allen Stationen, Hilfen im
Alltag, Sterbebegleitung und einen ,,Griinen
Kaffeewagen® zur Bewirtung wartender Pati-
enten und Angehoriger in den Ambulanzen.
Zweimal wochentlich konnen Patienten Bilder
und Biicher im Krankenzimmer auswaihlen.

Wochentlich bieten die Griinen Damen und
Herren auf besonderen Wunsch Gottesdienst-
begleitungen und nachmittags Vorlesepaten-
schaften an. Ein ,,Onko-Café“ als offenes
Gesprichsangebot in geschiitztem Raum wird
bereits im dritten Jahr Patienten und deren An-
gehorigen einmal monatlich angeboten — und
als juingstes Projekt die Spiel-Zeit fur altere
Menschen ,,Mensch drger dich nicht — lachle“.
Vierteljahrlich ladt die Biicherei ein zum ,, Lite-
raTee“. Bediirftige Patienten werden durch ein
Notwischedepot auf Wunsch versorgt, onko-
logische Patienten mit selbstgendhten Kopfbe-
deckungen. Begleitungen zu Therapiepldtzen
und spezielle Lotsendienste gehoren ebenfalls
zum tiglichen Dienst.

Barbara Drews betont, dass unabhingig von
der speziellen Art jedes einzelnen Betreuungs-
angebotes fiir alle Grinen Damen und Herren
grundsitzlich die individuelle Zuwendung mit
Zeit dem einzelnen Patienten gegeniiber und
die Begegnung von ,,Mensch zu Mensch® der
zentrale Auftrag der eKH sei und dieser somit
auch eine grofle Bedeutung fur das Haus habe.

Die Arbeit der Grunen Damen und Herren ist
im Organigramm und im Qualititshandbuch
in das Johanniter-Krankenhaus integriert.
Nach auflen ist die eKH z. B. durch Plakate auf
allen Stationen, Visitenkarten und Flyer, durch
eigene Arbeitsraume und Arbeitskleidung so-
wie durch die tagliche Prasenz der Leiterin als
fester Bestandteil des Krankenhauses sichtbar.



Zum Beispiel

Ein eigenes, gemeinsam vereinbartes Leit-
bild, regelmafSiger Austausch in einem ,,Or-
ga-Team®“ sowie Tages-Team-Besprechun-
gen nach Bedarf, die Niederschlag finden in
zweimonatlich erscheinenden Rundbriefen,
gewihrleisten einen reibungslosen Ablauf in-
nerhalb der Rahmenbedingungen des Engage-
ments. Wesentliche Elemente dieser Verein-
barung sind u.a. die Schweigepflicht und die
freiwillige Verpflichtung, an Fortbildungen
teilzunehmen, sowie das Recht, nach eigenem
Ermessen und eigener Verantwortung den
Dienst qualitativ und quantitativ zu gestalten.
Die Altersgrenze fiir den Dienst sowie der Ver-
sicherungsschutz sind ebenfalls hier geregelt.

Ein weiterer wichtiger Punkt im Leitbild ist
die Zusammenarbeit zwischen Haupt- und
Ehrenamtlichen. Das Leitbild betont, dass
der Dienst der eKH ein ,erginzender und
unterstutzender Dienst am Patienten ist“ und
,keinesfalls in Konkurrenz zu dem Dienst der
hauptamtlich Mitarbeitenden steht und den
pflegerischen Bereich nicht beriihrt“. Diese
deutliche Trennung ist elementar wichtig und
hat sich bewahrt: ,,Die Zusammenarbeit zwi-
schen den Griinen Damen und Herren mit
den hauptamtlich Mitarbeitenden im Johanni-
ter-Krankenhaus Bonn ist im hochsten Mafle
positiv, konstruktiv, wertschitzend, respekt-
voll, kooperativ und herzlich. Kurz: Es konnte
nicht besser sein!“, schreibt Barbara Drews.

Auch die Patienten und deren Angeho-
rige gewinnen dadurch wesentlich: ,Die
Hand-in-Hand-Mentalitit ~ zwischen  den
hauptamtlich und ehrenamtlich Mitarbeiten-
den des Hauses nehmen sie als ein wohltuen-
des, der Sache dienendes und verbindendes
Element in der gemeinsamen Fiirsorge der die-
sen anvertrauten Menschen wahr*, so Barbara
Drews.

Neue Ehrenamtliche werden vorwiegend durch
den eigenen Kontakt zur eKH gewonnen. Nach
einem intensiven Erstgesprich mit der Leite-
rin begleiten diese oder erfahrene Kolleginnen
und Kollegen die Neuen in den ersten Wochen

auf den Stationen, bevor eine endgiiltige Uber-
nahme in die eKH-Gruppe erfolgt. Wahrend
des laufenden Dienstes bieten das stindige Ge-
sprachsangebot miteinander und mit der Lei-
terin sowie vereinbarte Supervisionen Entlas-
tung und gegenseitige Unterstiitzung. Dartuber
hinaus dient der zweimonatlich erscheinende
Rundbrief als ein hilfreiches Instrument: Er in-
formiert nicht nur alle aktiven und inaktiven
Grunen Damen und Herren tiber Neuigkeiten
aus der eKH und dem Krankenhaus sowie
uber wichtige Termine, sondern er bietet der
Leiterin auch die Moglichkeit, eine Reflexion
uber ,,das Leben im Allgemeinen und im Be-
sonderen® anzustofSen.

Auch die Geschiftsleitung des Johanniter-
Krankenhauses Bonn zeigt, wie wichtig und
unverzichtbar ihr das Engagement der Ehren-
amtlichen ist: Sie ladt regelmafSig zu einem ge-
meinsamen Essen oder einem Ausflug sowie zu
allen Festen und zu den meisten weiterbilden-
den Veranstaltungen des Hauses ein. Dariiber
hinaus verschenkt sie zu besonderen Anlidssen
Gutscheine oder macht kleine Sachgeschen-
ke und bietet jegliche fiir die Ausiibung des
Dienstes notwendige ideelle und materielle
Unterstiitzung an. Dass am Einsatztag das
Mittagessen bezahlt und die Fahrkosten er-
stattet werden, verdeutlicht die Wertschitzung
des ehrenamtlichen Engagements durch das
Haus.

Besondere Leistungen einzelner Griiner Da-
men und Herren werden gewiirdigt und
ausgezeichnet mit der Ehrennadel des Jo-
hanniterordens, mit dem Kronenkreuz der
Diakonie, mit der eKH-Nadel oder auch
mit einem Blumenstraufl. Ebenso selbst-
verstandlich ist eine schriftliche Bescheini-
gung der Leiterin iiber das Engagement, die
auf Wunsch jeder Freiwillige erhalten kann.

www.evangelische-kliniken-bonn.de
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Warum diese Handreichung?

In den Jahren 2012/2013 hat die Stiftung Pro
Alter — fur Selbstbestimmung und Lebensqua-
litait zusammen mit dem Kuratorium Deutsche
Altershilfe (KDA) und in Kooperation mit
dem Bundesverband Geriatrie e. V. einen bun-
desweiten Wettbewerb ,,Das hilfreiche Alter in
der Geriatrie“ ausgerichtet, an dem sich alle
geriatrischen Kliniken, Fachabteilungen und
Rehabilitationseinrichtungen beteiligen konn-
ten. Es wurden sehr iiberzeugende Beispiele
fiir ehrenamtliche Dienste ermittelt und aus-
gezeichnet, die in der Begleitung geriatrischer
Patienten hilfreich titig sind (weitere Informa-
tionen hierzu unter www.stiftung-pro-alter.
de; dort unter ,,Projekte®). Die Evangelische
Krankenhaus-Hilfe (Grine Damen und Her-
ren) im Johanniter-Krankenhaus in Bonn als
1. Preistragerin haben wir am Anfang dieser
Handreichung vorgestellt.

Die aus diesem Wettbewerb und anderen
Quellen gewonnenen Erkenntnisse wollen
wir fir die Griindung weiterer ehrenamtlicher
Dienste bzw. fiir die Unterstiitzung vorhande-
ner Dienste nutzen. Dieses Projekt wird in fol-
genden Schritten durchgefiihrt:

e Erarbeitung einer Handreichung ,,Ehren-
amtliches Engagement in der Geriatrie“

e Pilotphase mit sechs interessierten Kliniken
und Rehabilitationseinrichtungen

e Tagung zur Umsetzung fiir interessierte Kli-
niken

e individuelle Beratung in der Einrichtung

Um die Chancen fir eine erfolgreiche Um-
setzung zu erhohen, haben sich wichtige Ak-
teure auf diesem Gebiet zusammengetan, was
ebenso ungewohnlich wie erfreulich ist. Unter
der Federfiihrung der Stiftung ProAlter — fir
Selbstbestimmung und Lebensqualitat und des
Kuratoriums Deutsche Altershilfe (KDA) ar-
beiten an diesem Projekt mit:

® Dr. Cornelie Kunkat und Gabriele Trull,
Arbeitsgemeinschaft Evangelische Kranken-
haus-Hilfe e.V.

e Anneliese Florack, Bundesarbeitsgemein-
schaft Katholische Krankenhaus-Hilfe

e Kornelia Folk, Bundesministerium fiir Fa-
milie, Senioren, Frauen und Jugend

e Anke Wittrich, Bundesverband Geriatrie
e. V.

¢ Prof. Dr. Thomas Klie, Zentrum fiir Zivilge-
sellschaftliche Entwicklung

e Barbara Drews, eKH — Griine Damen und
Herren in den Evangelischen Kliniken Bonn
gGmbH

An dieser Stelle sagen wir dafiir herzlichen
Dank. Ebenso danken wir allen, die das Pro-
jekt finanziell geférdert haben. Sie sind auf der
Innenseite des Deckblattes genannt.
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Das gemeinsame Ziel besteht darin, in allen
geriatrischen Einrichtungen, die das wollen,
den Aufbau einer ehrenamtlichen Kranken-
haushilfe anzuregen bzw. bei Bedarf die vor-
handene Gruppe weiter zu qualifizieren.

Von dieser Art ehrenamtlichen Engagements
haben nach unserer Uberzeugung alle Beteilig-
ten einen grofSen Nutzen. Fiir die Patientinnen
und Patienten bedeutet der Einsatz von Frei-
willigen wertschiatzende personliche Zuwen-
dung, konkrete praktische Hilfe und Teilhabe.
Fiir die Ehrenamtlichen* ist der Einsatz in die-
sem Engagementfeld eine besonders intensive
Form praktischer Solidaritit und sorgender,
verantwortungsbewusster Beziehungen. Fir
die Einrichtungen leisten diese Dienste einen
wichtigen Beitrag zu einer umfassenden Wahr-
nehmung der Belange der Patientinnen und
Patienten und fordern den Ruf einer men-
schenfreundlichen Behandlungskultur der Ein-
richtung.

Nun hoffen und wiinschen wir, dass diese
Handreichung ihren Zweck erfiillen und zur
Griindung neuer oder Weiterqualifizierung be-
stehender Dienste ihren Teil betragen moge.

Rudolf Schmidt

Vorstandsvorsitzender der Stiftung ProAlter
Aufsichtsratsvorsitzender des

Kuratoriums Deutsche Altershilfe

Klaus GrofSjohann
Vorstandsmitglied der Stiftung ProAlter

* Das ehrenamtliche Engagement hat in den letzten Jahren einen Wandel erlebt. Dies ldsst sich schon an den
unterschiedlichen Bezeichnungen feststellen, neben Ehrenamtlichen spricht man inzwischen oft von freiwil-
lig oder biirgerschaftlich Engagierten. Wir verwenden in dieser Handreichung die Begriffe ,,Ehrenamtliche*

und ,,Freiwillige“ synonym.



Freiwillige verbessern die Lebensqualitit

1 Freiwillige verbessern die Lebensqualitat,
sie sind Multiplikatoren und Bewusstseinsbildner

,Wir wollen die Selbstiandigkeit unserer Pati-
entinnen und Patienten wiederherstellen oder
so lange wie moglich erhalten.” Nach diesem
Leitsatz handeln geriatrische Einrichtungen.
Dabei konnen ehrenamtlich Engagierte einen
mafSgeblichen Beitrag leisten.

Sie kimmern sich in vielfaltiger Form darum,
dass es den Patientinnen und Patienten in geri-
atrischen Einrichtungen gut bzw. besser geht.
So tragen sie ihren Teil zur Gesundung beli,
der Basis fiir Selbstindigkeit. Dabei bedeutet
Gesundheit nicht nur das korperliche, sondern
auch das geistige, seelische und soziale Wohl-
ergehen. Die Lebensqualitdt der Patientinnen
und Patienten fordern die Freiwilligen auf
ganz unterschiedliche Art:

e Sie schenken den Patientinnen und Patien-
ten Zeit: zum Reden, Spazierengehen, Spie-
len und manchem mehr.

e Sie sorgen durch ihre Zuwendung und
ihre Aufmerksamkeit gemeinsam mit den
Hauptamtlichen dafir, dass sich jede Pati-
entin und jeder Patient in der geriatrischen
Einrichtung willkommen und wertgeschatzt

fuhlt.

,, »Das Gesprachsangebot wird

von den Patienten oft sebr intensiv in
Anspruch genommen. Viele nutzen die
Gelegenbeit, mit jemandem zu sprechen,
der keine Ratschldge erteilt, der nicht mo-
ralisiert und keine verwandtschaftlichen
Punkte in das Gesprich einbringt. Die
Griinen Damen und Herren haben Zeit
und konnen sich auch mal neben einen
demenziell erkrankten oder dngstlichen
Menschen setzen und einfach nur da sein.
Britta Lippmann,

Kreisklinik Darmstadt-Dieburg

€

e Sie sind ,,Normalititsverstirker“ — sie len-
ken den Blick auf Dinge, die Freude bereiten
und Lebensfreude (wieder)bringen.

* Sie haben ein offenes Ohr fir die Sorgen,
Note und Wiinsche der Patientinnen und
Patienten.

e Sie geben Trost und Beistand in schwierigen
und angstmachenden Situationen.

e Sie sind manchmal einfach nur schweigend
da.

e Sie motivieren die Patientinnen und Patien-
ten, (wieder) aktiv am Leben teilzunehmen,
sei es durch den Kontakt mit anderen Er-
krankten oder die Teilnahme an Freizeitan-
geboten.

e Thr Engagement hat fiir die Patienten eine
besondere Qualitit, da sie wissen, dass die
Hilfe unentgeltlich und freiwillig geleistet
wird.

* Bei ilteren Freiwilligen erleichtert die zeit-
geschichtliche Nihe den Zugang und den
Kontakt zu den Patientinnen und Patienten
in der Geriatrie.

1.1 Wie wirken Freiwillige auf die
Organisation und die Mitarbeitenden?

* Ehrenamtlich Mitarbeitende verfiigen im
Gegensatz zu den hauptamtlich Mitarbei-
tenden uber ein bedeutend hoheres Mafd
an in der Regel frei verfiigbarer Zeit. Das
Ergebnis: intensive und personliche Kontak-
te, die auf beiderseitigem Interesse aufbau-
en. Dies kommt nicht nur den Patientinnen
und Patienten zugute, sondern auch den
Hauptamtlichen: Diese konnen sich intensiv
auf ihre Aufgaben konzentrieren mit dem
sicheren Gefiithl, dass ihre Patienten auch
uber ihren Zustiandigkeitsbereich hinaus gut
versorgt sind.

* Geriatrische Einrichtungen, die mit Frei-

willigen arbeiten, verdeutlichen nach innen
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und aufSen, dass sie sich umfassend um das
Wohlbefinden ihrer Patientinnen und Pati-
enten kiimmern. Sie decken nicht nur deren
medizinischen, pflegerischen und therapeu-
tischen Bedarf ab, sondern verstirken auch
deren Bediirfnis nach zusitzlichen personli-
chen Kontakten.

* Durch die Einbindung von Ehrenamtlichen
zeigt eine geriatrische Einrichtung, dass sie
offen ist fiir den Blick von AufSenstehenden.
Die Freiwilligen wollen die Einstellungen
und Ablidufe in ihrem neuen Wirkungsfeld
verstehen, hinterfragen vieles und bringen
eigene Ideen ein. Einrichtungen kénnen die-
se Rickmeldungen nutzen, um gewohnte
Ablaufe zu tiberprifen und zu verbessern.

* Auch in einem anderen Punkt sind Freiwilli-
ge wertvolle Qualitatsverstarker: Sie haben
durch den intensiven Kontakt zu den Patien-
ten und den Angehorigen einen guten Blick
fir deren Zufriedenheit. Sie bekommen
aufgrund dieser Nihe unverblimte Riick-
meldungen tiber mogliche Kritikpunkte, die
wertvolle Hinweise fiir das Qualitatsma-
nagement der Einrichtung sein konnen. Sie
wirken, wenn notig, deshalb auch als kriti-
sches Korrektiv, wenn Wirde und Rechte
von Patientinnen und Patienten missachtet
werden.

e Zufriedene Ehrenamtliche sind die beste
Werbung fir eine Einrichtung! Sie haben
in viele Bereiche einer geriatrischen Ein-
richtung Einblick und wissen, wie es sich
anfithlt, als Patient oder Patientin in dieser
Einrichtung zu sein. Sie geben ihre positiven
Erfahrungen weiter — eine vertrauenswiir-
digere Offentlichkeitsarbeit kann man sich
nicht vorstellen!

1.2 Was soll und kann
freiwilliges Engagement nicht?

Ehrenamtliches Engagement darf nicht als
SparmafSnahme missbraucht werden! Freiwil-
lige sind keine LickenbiifSer in Zeiten leerer
Kassen oder bei personellen Engpassen. Des-
halb sollte jede Einrichtung die Tatigkeitsfel-

,, »Der ehrenamtliche Dienst des
Krankenbauses ist ein wesentliches
Qualitatsmerkmal unseres Krankenhau-
ses. Durch die Ebrenamtlichen erbalten
die Patienten und Rebabilitanten mebr
Moglichkeit zur Begegnung, zum ,Be-
rithrtwerden’, zum Gesprach. Da unsere
Ebrenamtlichen keine Hauptamtlichen
ersetzen, ergibt sich ein Mehrwert/Ge-
winn fiir die Patienten.“ Theodor Berg-
gotz, Krankenhausseelsorger, Evangelische
Diakonissenanstalt Karlsrube-Riippurr

der zwischen Haupt- und Ehrenamtlichen so
deutlich voneinander abgrenzen, dass offen-
sichtlich ist, dass die Ehrenamtlichen keine
Aufgaben der Hauptamtlichen ubernehmen.
Zudem haben sie auch bestimmte Pflichten
wie z.B. die der Dokumentation nicht. Auch
mochten Ehrenamtliche sich und ihr Engage-
ment nicht ohne weiteres fiir die Interessen
der Einrichtung instrumentalisieren lassen.
Im Zweifelsfall mochten sie sich tendenziell
parteilich fiir die Patientinnen und Patienten
einsetzen.

1.3 Was niitzt ehrenamtliches Engagement
in geriatrischen Einrichtungen?

Freiwillige wirken — auf die Patientinnen und
Patienten, auf die Einrichtung und in die Ge-
sellschaft! Fiir die Patienten bedeutet der Ein-
satz von Freiwilligen wertschitzende person-
liche Zuwendung, konkrete praktische Hilfe

,, wDie Griinen Damen und Herren
sind besonders wichtig fiir die Patien-
tinnen und Patienten obne Angeborige
bzw. nicht ,verfiigbare’ Angehorige, die
aus beruflichen Griinden, der Entfernung
oder Mehrfachbelastungen nicht kommen
konnen.“ Heike-Ruth Klaiber,
Agaplesion Bethesda Klinik Ulm



Freiwillige verbessern die Lebensqualitit

”

,Sonnenstrablen fiir Patienten‘ fordert den
Heilungsprozess. Die Freiwilligen bringen
Ablenkung, Abwechslung und Freude. Sie
starken das positive Denken der Patien-
ten.” Hildegard MufSmdcher, Geriatrische
Klinik der Arbeiterwoblfabrt Wiirzburg

Unser ehrenamtlicher Dienst

und Teilhabe. Die Freiwilligen unterstiitzen die
Teilhabe, indem sie uber eventuell besuchende
Angehorige, Freunde und Nachbarn hinaus
eine wichtige Verbindung zur Normalitat dar-
stellen, Kontakt nach auflen schaffen, Themen
und Informationen von auflerhalb mit in die
Einrichtung bringen und sich intern darum
kiimmern, dass die Interessen und Bediirfnisse
der Patienten Gehér finden.

Aus Sicht der Einrichtungen leisten die Frei-
willigen einen Beitrag zur Verbesserung der
Lebensqualitiat der Patientinnen und Patien-
ten, sie ergianzen das Angebot der hauptamt-
lich Mitarbeitenden in der Patientenbetreuung
und entlasten diese. Zudem stellt die Zusam-
menarbeit mit Freiwilligen einen Imagegewinn
fir die Einrichtung dar. So ist auch in Zeiten
knapper Ressourcen und strenger 6konomi-
scher Vorgabe die adiaquate Begleitung der Er-
krankten garantiert.

Die Freiwilligen sind dariiber hinaus Multipli-
katoren fur die Situation von dlteren Kranken
und konnen so einen Beitrag zum gesellschaft-

,, »Durch unsere ebrenamtlichen
Angebote haben unsere Patientinnen und
Patienten Ansprechpartner auch aufSer-
halb des Klinikalltags und konnen am
sozialen und kulturellen Leben teilhaben.
Sie bringen ein Stiick Normalitit und
neue Impulse.* Silke Kobler, Dienste fiir
Menschen gGmbh, Koordinatorin Ebren-
amtliches Netzwerk Geriatrisches Zen-
trum Esslingen-Kennenburg
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lichen Bewusstsein fiir gesundheitliche Proble-
me im Alter leisten.

1.4 Wie kann man von den Erfahrungen
anderer profitieren?

Auf Bundesebene gibt es zurzeit zwei Orga-
nisationen, in denen sich viele der Kranken-
haus-Hilfen zusammengeschlossen haben:

e Evangelische Krankenhaus- und Alten-
heim-Hilfe e. V., Berlin (www.ekh-deutsch-
land.de)

* Bundesarbeitsgemeinschaft Katholische
Krankenhaus-Hilfe, Freiburg
(www.ckd.caritas.de)

Die Freiwilligen konnen sich als Gruppe die-
sen Arbeitsgemeinschaften anschliefSen.

Eine Mitgliedschaft in einer der beiden Ar-
beitsgemeinschaften hat nach deren Selbstein-
schitzung folgende Vorteile:

® Die Gruppen der Freiwilligen aus unter-
schiedlichen Krankenhdusern gehoren zu
einer bundesweiten Gemeinschaft,

e die Freiwilligen agieren unter dem bekann-
ten Namen ,,Grine Damen und Herren®,
der fir die Einrichtung ein Qualitatsmerk-
mal bedeutet,

e die Freiwilligen konnen an intensivem Ge-
danken- und Erfahrungsaustausch bei
Gruppentreffen sowie Regional- und Bun-
destagungen der Krankenhaus-Hilfen teil-
nehmen,

* sie sind automatisch eingebunden in Fortbil-
dungen,

¢ jede Gruppe der eKH wird durch eine Lan-
desbeauftragte betreut und in den Informa-
tionsfluss der Krankenhaus-Hilfen einge-
bunden,

e die Gruppen erhalten Beratung und Be-
gleitung zu diversen Themen wie z.B. Of-
fentlichkeitsarbeit,  Konfliktmanagement,
Fundraising und Werbung fiir weitere Eh-
renamtliche sowie bei der Neugriindung
von Gruppen und bei der Fortbildung neuer
und zukunftiger ehrenamtlicher Leitungen.
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2 Vor dem Start: Eine Grundsatzentscheidung

Freiwilligenarbeit ist fester Bestandteil der
Organisationsstruktur und -kultur

In vielen geriatrischen Einrichtungen sind Frei-
willige informell titig, d. h., sie engagieren sich
auflerhalb einer organisierten Struktur. Um
nach aufSen zu signalisieren, dass die Freiwil-
ligenarbeit nun zu einem wichtigen und festen
Bestandteil der Organisation gehort, empfiehlt
sich ein offizieller Start. Vorab sollten die Mit-
arbeitenden davon uberzeugt sein, dass die
Zusammenarbeit ein Gewinn fiir alle Betei-
ligten darstellt. Von der Fiihrungsebene soll-
te ein klares Signal gegeben werden, dass die
Freiwilligenarbeit als fester Bestandteil einer
menschlichen und innovativen geriatrischen
Behandlung angesehen wird.

Deutlich wird dies spitestens dann, wenn ne-
ben Leitzielen und -bildern auch Ressourcen
zur Verfugung gestellt werden, sei es ein eige-
ner Raum fiir die ehrenamtlich Engagierten,
ein eigenes Budget oder Personalstunden eines
Verantwortlichen fiur die Freiwilligen. Ein-
richtungen sind gut beraten, wenn sie in diese
Rahmenbedingungen investieren. So schaffen
sie die Voraussetzung fiir eine Zusammenar-
beit, die alle Seiten zufriedenstellt.

»Die Griinen Damen und Herren
haben ein offenes Obr fiir die Bediirfnis-
se, Sorgen und Angste der Patienten.
AufSerdem sind sie ein wichtiges Binde-
glied in unserem Beschwerdemanagement,
da Kritik und Verdrgerung direkt ange-
sprochen werden kénnen und Patien-
ten durch die offensichtliche Betriebs-
zugehorigkeit, die Dienstkleidung, direkt
ihren Ansprechpartner finden.“

Britta Lippmann, Kreiskliniken
Darmstadt-Dieburg; Kreisklinik Jugend-
heim und Kreisklinik Grof$-Umstadt

Checkliste zur Einbindung
von ehrenamtlich Mitarbeitenden

Folgende Fragen sollten von der Einrich-
tung vor dem Start fiir die Einbindung von
Freiwilligen geklart werden:

* Warum wollen wir mit Freiwilligen arbei-
ten?

* Welche Haltung haben wir gegentber
Freiwilligen und dem Ehrenamt?

e Wo liegen fiir uns die Grenzen zwischen
Haupt- und Ehrenamt?

e Wo wollen wir den ehrenamtlichen Dienst
angliedern? Moglich sind z. B. die Pflege-
dienstleitung, die Krankenhausseelsorge
oder der Sozialdienst.

e Wollen wir das Ehrenamt in unser Quali-
tatssicherungssystem aufnehmen?

e Sind wir bereit, ein eigenes Budget fur
die Kosten, die durch die freiwillig Mit-
arbeitenden entstehen, zur Verfiigung zu
stellen?

e Konnen wir den Ehrenamtlichen eigene
Ridume zur Verfiigung stellen?

e Wie gewinnen wir Freiwillige?

e Wie werden die Freiwilligen eingeplant,
begleitet, qualifiziert und anerkannt?

e Wie fithren wir die Freiwilligenarbeit in
unsere Einrichtung ein?

e Wollen wir, dass die Freiwilligen Dienst-
kleidung tragen?

* Wie wollen wir unsere Freiwilligenarbeit
nach Innen und Auflen darstellen, z. B. in
einer Informationsschrift fiir Patientinnen
und Patienten, auf unserer Website, in un-
seren Jahresberichten?
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Mogliche Widerstande

Die Integration von Ehrenamtlichen in die Ein-
richtung weckt oft Bedenken der Hauptamtli-
chen oder des Betriebs- bzw. Personalrats. Dies
konnen z.B. die Angste vor dem Abbau von
Arbeitsplatzen oder einem zeitlichen Mehr-
aufwand durch die Freiwilligen, die Sorge vor
einem Einblick in die internen Abldufe oder
vor mangelnder Anerkennung der Fachkom-
petenz sein. Diese Sorgen miissen von Anfang
an ernst genommen werden.

Durch einen offenen Austausch kénnen diese
moglichen Hindernisse fiir eine gute Zusam-
menarbeit identifiziert und im besten Falle
beseitigt werden. So lassen sich z.B. durch
eine klare, schriftlich fixierte Trennung der
Arbeitsbereiche und eindeutige Regeln fiir die
Zusammenarbeit die Bedenken und Angste er-
fahrungsgemafs reduzieren.

Gewiss wird es immer wieder Bereiche geben,
in denen sich die Aufgaben nicht deutlich tren-
nen lassen. Hier sollte von Beginn an festge-
halten werden, wer fur solche Konflikte An-
sprechpartner ist. Nichts aber wirkt besser als
die erfolgreiche Zusammenarbeit selbst.

Griine Damen mit Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern des Pflegedienstes im Gesprdch
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,, »Die bauptamtlich Mitarbeitenden
achten und schiitzen die Angebote der
ebrenamtlich Mitarbeitenden. Die Ebren-
amtlichen und ibre Angebote sind gut in
den Klinikalltag und in die Organisation
integriert. Die hauptamtlichen Mitarbei-
ter seben die ebhrenamtlichen Mitarbeiter
als Bereicherung und Unterstiitzung fiir
das Team an.“ Silke Kobler, Dienste fiir
Menschen gGmbh, Koordinatorin Ebren-
amtliches Netzwerk Geriatrisches Zent-
rum Esslingen-Kennenburg

Kooperation statt Hierarchie

Ehrenamtliches Engagement ist freiwillig
und unentgeltlich. Auch wenn Vereinbarun-
gen, z.B. Zeit und Inhalt der Tatigkeiten,
getroffen werden, sind diese rechtlich nicht
einzufordern. Es sind Absichtserkldarungen,
bei deren Nichteinhalten aufSer einer Be-
endigung der Zusammenarbeit keine Kon-
sequenz durchgesetzt werden kann. Dieser
Sachverhalt stellt einen besonderen An-
spruch an die Einbindung und Koordinati-
on der Freiwilligen dar: Statt eines Fihrens
mit Weisungsbefugnis muss die Zusammen-
arbeit auf anderen Werten basieren. Beson-
ders wichtig sind dafiir Uberzeugungskraft,
Mitbestimmung, Transparenz, Gestaltungs-
freiheit und Kooperation auf Augenhéhe.
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3 Zusammenarbeit mit Ehrenamtlichen:
Freiwilligenkoordination als Schliissel zum Erfolg

Was fiir die hauptamtlich Mitarbeitenden
selbstverstandlich ist, gilt auch fiir die freiwil-
lig Mitarbeitenden: Sie wiinschen sich eine gute
Einarbeitung, ein klares Aufgabenprofil, ver-
bindliche Ansprechpartner, Anerkennung und
Weiterentwicklung ihrer Kompetenzen durch
Weiter- und Fortbildungen, Mitgestaltungs-
moglichkeiten und mehr. In gemeinnutzigen
Organisationen, die zumeist durch ehrenamt-
liches Engagement entstanden sind und immer
mehr auf die Zusammenarbeit mit Freiwilligen
setzen, bezeichnet man die daraus resultieren-
de Aufgabe als ,,Freiwilligenkoordination®.
Sie verantwortet die Planung, Organisation
und Koordination der Freiwilligenarbeit.

Wenn eine Einrichtung sich fir die Zusam-
menarbeit mit Freiwilligen entscheidet, ist
eine hauptamtliche Koordinatorin bzw. ein
hauptamtlicher Koordinator aus der Einrich-
tung fur die Einfihrung der Freiwilligenarbeit
verantwortlich. Diese bzw. dieser Hauptamt-

LOTSENDIENST

liche hat Kontakte zur Pflege, zum medizini-
schen und zum kaufminnischen Bereich und
kennt sowohl die Interessen der Einrichtung
als auch die Bediirfnisse der Patientinnen und
Patienten und der Freiwilligen. Er hat die Auf-
gabe, die Bediirfnisse der Einrichtung, der Frei-
willigen und der Hauptamtlichen so mitein-
ander zu vereinbaren, dass alle einen Gewinn
aus der Zusammenarbeit ziehen. Er sollte eine
hohe Position im Management einnehmen. So
liegt zum einen Entscheidungsbefugnis vor,
zum anderen signalisiert die Einrichtung, wie
bedeutend die Freiwilligenarbeit fur sie ist.

Ziel sollte es sein, dass der ehrenamtliche
Dienst nach einer gewissen Zeit eine ehren-
amtliche Leitung hat, die die Einsitze selbst-
verantwortlich koordiniert und das Bindeglied
zu der hauptamtlichen Koordinatorin bzw.
dem hauptamtlichen Koordinator ist, der nach
wie vor die Verbindung zur Leitungsebene der
Einrichtung gewihrleistet.

Lotsendienst des Teams der Griinen Damen und Herren im Zentrum fiir Geriatrie und
Gerontologie des Albertinen-Krankenhauses in Hamburg
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Die einzelnen Schritte
in der Zusammenarbeit mit Freiwilligen

Sobald die Zusammenarbeit mit Ehrenamtli-
chen einrichtungsintern verabredet und vorbe-
reitet ist und jemand fur die Freiwilligenarbeit
als Koordinator bzw. Koordinatorin benannt
wurde, bietet es sich an, in folgenden Schritten
vorzugehen, die im Anschluss detailliert und
mit Praxisbeispielen unterlegt vertieft werden.

,, »Uns fallt die Gewinnung neuer
Ebrenamtlicher relativ leicht. Unsere
Ebrenamtlichen sprechen ibnen bekannte
Menschen an, sich auch als
Ebrenamtliche ausbilden zu lassen.
Birgit Zander, Pfarrerin,
Dominikus-Krankenhaus Berlin

Erster Schritt:

Vorbereitung eines

ehrenamtlichen Dienstes

Zwei Aspekte gilt es in diesem Schritt zusam-
menzufiigen: den Bedarf der geriatrischen
Einrichtung und die Wiinsche und Fihig-
keiten der Freiwilligen. Beides wird in einer
moglichst genauen Titigkeitsbeschreibung
zusammengefasst, die als Basisinformation
fiir ein ausfihrliches Erstgespriach dient.

Zweiter Schritt:

Die Ansprache und Gewinnung

von Ehrenamtlichen

Jetzt gilt es, auf die Engagementmaoglichkeit
der Einrichtung offentlich aufmerksam zu
machen, um freiwillig Mitarbeitende zu ge-
winnen.

Dritter Schritt:

Das Erstgesprach

In einem ausfiihrlichen Erstgesprach mit ei-
nem interessierten Freiwilligen werden die
Moglichkeiten und Voraussetzungen zur
Zusammenarbeit auf beiden Seiten geklart.

Vierter Schritt:

Die Einarbeitung

Wenn beide Seiten eine Zusammenarbeit be-
schliefen, steht die Einarbeitung des Freiwil-
ligen an.

Fiinfter Schritt:

Die langfristige Zusammenarbeit

Auch nach der gelungenen Einarbeitung
werden die Ehrenamtlichen begleitet und un-
terstitzt durch die fir die Freiwilligen Ver-
antwortlichen. Neben Reflexionsgesprachen
und Supervision unterstiitzen dabei Qualifi-
zierungen die Zusammenarbeit.

Sechster Schritt:

Die Anerkennung

Ehrenamtliche arbeiten ohne finanzielle Ge-
genleistung, d. h., ihre Arbeit ist anderwei-
tig zu belohnen, Stichwort ,,Anerkennungs-
kultur®“. Die Formen der Anerkennung sind
vielfaltig.

Siebter Schritt:

Das Ende der Zusammenarbeit

Wenn eine Freiwillige bzw. ein Freiwilliger
aus dem Dienst ausscheidet, ist dies ebenso
wie der Eintritt ein wichtiger Schritt, der ent-
sprechend vorbereitet und gewtirdigt werden
muss. Ein sensibles Thema ist nach wie vor
der ,ungewollte“ Abschied, also das Been-
den der Zusammenarbeit durch eine von bei-
den Seiten.
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Erster Schritt

Vorbereitung eines
ehrenamtlichen Dienstes

Motive und Erwartungen der Ehrenamtlichen

Ausschlaggebend fiir die Arbeit mit Freiwilli-
gen in der eigenen Einrichtung ist das Wissen
um die Motive und Bediirfnisse der potenziel-
len Freiwilligen. Anhaltspunkte gibt der Frei-
willigensurvey, den die Bundesregierung seit
1999 alle fiinf Jahre veroffentlicht. So sind die
beiden Hauptmotive, sich freiwillig zu enga-
gieren, der Wunsch, die Gesellschaft zumin-
dest im Kleinen mitzugestalten, und das Zu-
sammenkommen mit anderen Menschen. Bei
den Erwartungen an das Engagement rangie-
ren an vorderster Stelle der ,,SpafS an der Ta-
tigkeit, anderen Menschen zu helfen, etwas
fiir das Gemeinwohl zu tun und mit sympathi-
schen Menschen zusammenzukommen.

Deutlich wird, dass freiwillig Engagierte ge-
sellschaftliche Solidaritdt leben und Verant-
wortung fiir andere tibernehmen. Geriatrische
Einrichtungen konnen den Freiwilligen hierfir
einen institutionellen Rahmen bieten und sie
in ihrem Engagement unterstiitzen. Sie sollten
aber bedenken, dass sich die Freiwilligen nicht
in erster Linie fir die geriatrische Einrichtung
engagieren, sondern fiir die Patienten. Stellt
die geriatrische Einrichtung sicher, dass das
Engagement den Patientinnen und Patienten
zugutekommt, werden sich die Freiwilligen
gerne engagieren.

” ,Fiir die mdannlichen Patienten

ist es schon, wenn sie einen mdannlichen
Ebrenamtlichen als Ansprechpartner
baben. Mit ihm kénnen sie iiber den
V[B Stuttgart, technische Dinge oder das
Aquarium reden. Silke Kobler, Dienste
fiir Menschen gGmbh, Koordinatorin
Ehrenamtliches Netzwerk Geriatrisches
Zentrum Esslingen-Kennenburg

Das biirgerschaftliche Engagement
alterer Menschen

Die Zahl der ehrenamtlich engagierten
alteren Menschen ist in den letzten zehn
Jahren kontinuierlich gestiegen. Die Zahl
der uiber 60-jahrigen Freiwilligen stieg von
23 % im Jahr 1999 uber 26 % (2004) auf
28 % im Jahr 2008 (Quelle: Hauptbericht
des Freiwilligensurvey 2009).

Laut der Generali Altersstudie 2013 geben
mehr als die Halfte der 65- bis 85-]Jdhrigen
als eine Motivation an, anderen helfen zu
wollen, 44 % verbinden mit ihrem Engage-
ment vor allem den Wunsch nach sozialen
Kontakten. Fast die Hilfte (44 %) nennt
die Erreichbarkeit der Einrichtung als ein
wesentliches Element fiir ihr Engagement.
Von den bisher Nichtengagierten in dieser
Altersgruppe gibt jeder Zweite an, dass er
bzw. sie direkt angesprochen und gefragt
werden mochte, um sich zu engagieren.

Erstellen eines Tatigkeitsprofils

Bei der Erstellung eines Tatigkeitsprofils wird
systematisch der Bedarf nach ehrenamtlicher
Unterstiitzung in der Einrichtung erhoben.
Leitfragen dabei konnen zum Beispiel sein:

e Fiir welche Art der Zuwendung fiir den Pa-
tienten fehlt uns die Zeit?

e Welche Ideen zur Verbesserung unseres An-
gebots konnen wir aufgrund von Zeit- oder
Personalmangel nicht umsetzen?

e Auflern die Patientinnen und Patienten so-
wie deren Angehorige Wiinsche, die wir ger-
ne erfiillen wiirden, aber nicht konnen?

* Welche besonderen Erfahrungen bringen il-
tere Ehrenamtliche mit?

Die so identifizierten Aufgaben konnen mogli-
che Herausforderungen fur freiwillig Mitwir-
kende sein. Neben der Definition des eigenen
Bedarfs empfiehlt sich natiirlich, ein offenes
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Ohr fiir die Vorlieben und Hobbys der Ehren-
amtlichen zu haben: Freiwillig Mitarbeitende
kommen aus unterschiedlichen Milieus, pflegen
verschiedene Lebensstile, schopfen aus vielfalti-
gen beruflichen und privaten Erfahrungen und
haben oft viele Ideen, wie sie diese Kompeten-
zen in die Einrichtung einbringen kénnen.

Im Anhang finden Sie eine Checkliste. Diese
listet die wichtigsten Fragen auf, deren Beant-
wortung eine konkrete Beschreibung der Tatig-
keit, der Einarbeitung, Begleitung, Fortbildung
und Anerkennung eines Freiwilligen bietet. Die
Checkliste unterstiitzt die interne Planung und
Vorbereitung des Einsatzes und ist eine gute
Grundlage fiir das Erstgesprach. Sie wird nicht
an die Ehrenamtlichen ausgehiandigt.

Freiwilliges Engagement —
fir alle und mit allen

Patientinnen und Patienten in geriatrischen
Einrichtungen sind hochst unterschiedlich:
Sie sind alleinstehend oder familidr einge-
bunden, haben eine berufliche Karriere hin-
ter sich oder ihr Leben lang fiir die Familie
gesorgt. Sie sind finanziell gut ausgestattet
oder leben von einer niedrigen Rente, sind
nach Deutschland eingewandert oder leben
seit Generationen in der gleichen Region.

Wie auch immer der Hintergrund und die
Biographie sind: Fiir jede Patientin und je-
den Patienten ist es wohltuend, wenn der
jeweilige Lebensweg nicht nur akzeptiert,
sondern auch verstanden wird. Daher emp-
fiehlt es sich, bei der Zusammenstellung der
Gruppe der Freiwilligen darauf zu achten,
in ihr die Vielfalt der Patienten widerzu-
spiegeln. So konnen z.B. bewusst Freiwil-
lige mit einem bestimmten religiosen oder
kulturellen Hintergrund angeworben oder
explizit Manner — eine zumeist unterrepra-
sentierte Gruppe bei den Griinen Damen
und Herren — eingeladen werden, sich in
der Einrichtung zu engagieren.
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Zweiter Schritt

Die Ansprache und Gewinnung
von Ehrenamtlichen

Wie erfahren die (potenziellen) Freiwilligen
von dem Engagementangebot?

Ob iiber Mund-zu-Mund-Propaganda, Pres-
searbeit, Flyer — potenzielle Ehrenamtliche
konnen uber vielfiltige Wege angesprochen
werden. Sehr zu empfehlen ist die Gewinnung
uber bereits aktive Ehrenamtliche, da sie von
ihrer Tatigkeit tiberzeugt sind und diese so gut
wie kein anderer beschreiben konnen.

Grundsitzlich empfiehlt sich die Nutzung un-
terschiedlicher Kommunikationswege:

* Gedrucktes Informationsmaterial wie z.B.
ein Plakat, ein Faltblatt, in dem Ansprech-
personen, Tatigkeiten und Rahmenbedin-
gungen vorgestellt werden,

¢ cine Meldung auf der Website der geriatri-
schen Einrichtung,

* eine Anzeige in einer regionalen Tages- oder
Wochenzeitung,

e cine Einladung zu einer Informationsver-
anstaltung fiir interessierte Freiwillige und/
oder

* cine Pressemitteilung, z. B. im Rahmen der
bundesweiten Woche des biirgerschaftlichen
Engagements, zur Freiwilligenarbeit der
Einrichtung.

Hilfreich ist auch die Werbung tiber die ort-
liche Freiwilligenagentur oder das Senioren-
biiro. Diese lokalen Mittlerorganisationen
bringen die Anfragen von gemeinniitzigen
Einrichtungen, die Freiwillige suchen, und en-
gagementinteressierten Menschen zusammen.
Die Seniorenbiiros konzentrieren sich dabei
auf die Vermittlung von ilteren Freiwilligen.
Oft lassen sich auch die ortlichen Kirchenge-
meinden gerne auf Mithilfe ansprechen.
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Dritter Schritt

Das Erstgesprach

Wie erfahren die (potenziellen) Freiwilligen
von dem Engagementangebot?

Wenn sich Interessierte auf das Engagement-
angebot melden, steht als nachster Schritt ein
Erstgesprach an. Es ist fur beide Seiten unver-
bindlich, und es entstehen keine Verpflichtun-
gen zur Zusammenarbeit. Gefithrt wird das
Gesprach von dem Verantwortlichen fiir die
Ehrenamtlichen, d.h. entweder von der Lei-
tung der Ehrenamtlichen oder der hauptamtli-
chen Koordinatorin bzw. dem hauptamtlichen
Koordinator aus der Leitungsebene der geriat-
rischen Einrichtung.

In diesem Gesprach wird geklart, ob die Inter-
essen und Ressourcen der Einrichtung und die
der bzw. des potenziellen Freiwilligen zueinan-
der passen.

Diese Entscheidung treffen beide Seiten unab-
hingig voneinander. Sie kann am Ende des Ge-
sprachs oder spiter erfolgen. Falls von Seiten
der Einrichtung eine Zusammenarbeit nicht
gewlnscht wird, sollte dies freundlich kom-
muniziert werden. Sollte der interessierte Frei-
willige sich gegen das Engagement entschei-
den, konnen Riickfragen wertvolle Hinweise
fir das Freiwilligenmanagement geben.

Die folgende detaillierte Tatigkeitsbeschrei-
bung dient als Grundlage fur das Gesprach.

» Wir geben davon aus, dass der
Bedarf an Ebrenamtlichen in Zukunft
wachsen wird, da immer mebr Allein-
stehende zu uns kommen.“ Theodor Berg-
gotz, Krankenhausseelsorger, Evangelische
Diakonissenanstalt Karlsrube-Riippurr

Vorschlag fiir den Ablauf
eines Erstgesprachs

1. Gegenseitiges Kennenlernen
Kurze namentliche Vorstellung

2. Erlautern des geplanten Ablaufs
des Gespriachs
Dauer, Inhalt und Zielsetzung

3. Vorstellen der Einrichtung
Trager, Leitziele, Besonderheiten,
Haltung und Erfahrungen zum biirger-
schaftlichen Engagement

4. Vorstellen des interessierten Freiwilligen
Beruflicher und familiarer Hintergrund,
Engagementerfahrungen, Kompetenzen,
Motive, Erwartungen und Ressourcen
des Freiwilligen

5. Vorstellen des Engagementangebots
Aufgaben, Rahmenbedingungen,
Zusammensetzung der ehrenamtlichen
Gruppe, Voraussetzungen, Herausfor-
derungen

6. Kliren, ob weiterhin ein
beiderseitiges Interesse an einer
Zusammenarbeit besteht

7. Absprachen zu weiterem Vorgehen und
Vereinbarung von Terminen
Vereinbarung einer Hospitation, ggf.
Engagementvereinbarung

8. Danken fiir das Interesse
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Die Engagementvereinbarung

Wenn sich beide Seiten — die geriatrische Einrich-
tung und der/die Freiwillige — zu einer Zusam-
menarbeit entschlieflen, sollte dies schriftlich
festgehalten werden. Schriftliche Vereinbarun-
gen geben beiden Seiten Sicherheit. Allerdings
sollte bedacht werden, dass eine vertragsihnli-
che Dienstvereinbarung auf manche Engagierte
aufgrund der ,,gefiihlten Nahe“ zu einem Ar-
beitsvertrag abschreckend wirken kann. Des-
halb kann es sinnvoll sein, ein Exemplar einer
Engagementvereinbarung zu iibergeben, damit
der Interessent sich diese zu Hause in Ruhe
durchlesen kann. Inhalte dieser Absprache sind:

e Kontaktdaten des Freiwilligen

* Arbeitsbereich/Aufgaben des/der Freiwilligen

* Ansprechpartner in der geriatrischen Ein-
richtung

e Zeitaufwand

e Fortbildung und Begleitung

e Kostenerstattung

® Versicherungsschutz

e Tatigkeitsnachweis

e Schweigepflicht

® Beenden der Zusammenarbeit

Hinweise zur Kostenerstattung

Ehrenamtliches Engagement erfolgt unentgelt-
lich, d.h., es wird kein Honorar fur die Tatig-
keit gezahlt. Allerdings sollte das Engagement
auch den Engagierten kein Geld kosten. Der fiir
die Tatigkeit entstehende Aufwand, wie z.B.
Fahrtkosten, Dienstkleidung, Einkauf von Ma-
terial oder Fortbildungskosten, sollte erstattet
werden, sei es Uber eine Abrechnung der tat-
sachlichen Kosten, sei es durch eine Pauschale.

Vorsicht ist allerdings geboten, wenn sich die
Hohe der pauschalen Aufwandsentschidigung
von einer Erstattung hin zu einem Zugewinn
entwickelt. So kann sich das Engagement, eine
durch Solidaritat, Mitgefuhl und Streben nach
immateriellem Zugewinn motivierte Tatigkeit,
in eine (unter-)bezahlte Arbeit entwickeln.
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Hinweise zur Versicherung

Im Engagementbereich sind zwei Versicherun-
gen wichtig: die Haftpflichtversicherung, die
gegen Schdden versichert, die die ehrenamtlich
Tatigen im Rahmen ihrer Tatigkeit anderen
zufugen, und die Unfallversicherung, die die
Freiwilligen vor den finanziellen Folgen von
Unfillen schiitzt. Die geriatrischen Einrich-
tungen konnen ihre Ehrenamtlichen zumeist
problemlos tiber ihre Berufsgenossenschaften
unfallversichern, auch die Haftpflichtversiche-
rung der Einrichtungen schiitzt in der Regel
die ehrenamtlich Tatigen. Um sicherzugehen,
empfiehlt es sich, vorab eine schriftliche In-
formation von der Berufsgenossenschaft bzw.
Haftpflichtversicherung einzuholen.

Engagement ist wertvoll —
ob langerfristig oder kurzfristig

Freiwilliges Engagement in einer geriat-
rischen Einrichtung kann sich vielfiltig
gestalten. Den grofSten Bekanntheitsgrad
haben sicherlich die Grinen Damen und
Herren, die sich nach dem Vorbild der
,Pink Ladies“ aus den USA ehrenamtlich
um Patienten in Krankenhdusern kiimmern.

Neben diesem langerfristig angelegten
Engagement sind aber auch andere For-
men moglich. So konnen Freiwillige auch
punktuell und kurzfristig mitarbeiten, z. B.
durch die Hilfe bei einem Sommerfest oder
die Begleitung bei einem Ausflug. Fiir diese
kurzfristigen Engagements empfehlen sich
alle Tatigkeiten, die keine besondere Ein-
arbeitung benotigen.

Nicht nur die praktische Hilfe ist fiir die
Einrichtungen interessant. Oft ist solch
ein Kurzzeiteinsatz auch der Beginn eines
langfristigen Engagements. Zudem macht
auch ein kurzfristiger Einsatz die Einrich-
tung bekannt — begeisterte Freiwillige sind
die besten Werbetriger!
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Vierter Schritt

Die Einarbeitung

Wie jeder Mitarbeiter benétigen auch Freiwil-
lige eine Einarbeitungszeit, in der sie mit den
Abladufen in der Einrichtung vertraut gemacht
werden und die haupt- und ehrenamtlichen
Kolleginnen und Kollegen in ihrem Einsatz-
bereich sowie die Patientinnen und Patienten
kennen lernen konnen.

Empfehlenswert ist es, am ersten Tag des frei-
willigen Einsatzes gemeinsam mit dem/der
neuen Freiwilligen eine Fithrung durch die
Einrichtung zu machen. Neben einer Orien-
tierung bietet sich hier auch immer wieder die
Maoglichkeit, in einem lockeren Gesprach die
Kolleg(inn)en sowie Patient(inn)en vorzustel-
len.

Eine Zusammenstellung wichtiger Informa-
tionen der Einrichtung wie z.B. ein Organi-
gramm des Krankenhauses, Einladungen zum
nichsten Gruppentreffen und zu Fortbildun-
gen oder ein Flyer zur Freiwilligenarbeit soll-
ten ausgehandigt werden.

Je nach Aufgabengebiet bietet sich fur die ers-
ten Einsitze eine Hospitation an. So koénnen
Riickfragen zeitnah beantwortet und die Kul-
tur des Miteinanders zwischen den Freiwilli-
gen, den Patienten und den hauptamtlich Mit-
arbeitenden in der Praxis erlebt werden. Fiir
die Anleitung des/der Ehrenamtlichen ist eine
feste Ansprechperson verantwortlich, die diese
Aufgabe delegieren kann.

,Die Patientinnen und Patienten
haben durch das dhnliche Lebensalter der
Ebrenamtlichen Gesprichspartner mit
dbnlichem Hintergrund und Lebenserfah-
rungen.“ Silke Kohler, Dienste fiir Men-
schen gGmbh, Koordinatorin Ebrenamt-
liches Netzwerk Geriatrisches Zentrum
Esslingen-Kennenburg

Fiinfter Schritt

Die langfristige Zusammenarbeit
Reflexion und Supervision

Auch nach der gelungenen Einarbeitung werden
die Freiwilligen durch eine feste Ansprechperson
begleitet und unterstiitzt. Sie steht fir Fragen
oder Probleme zur Verfiigung und ladt regelma-
ig zur Reflexion der Zusammenarbeit ein.

Aufgrund der gerade in geriatrischen Einrich-
tungen moglichen Belastung der Ehrenamtli-
chen durch die Konfrontation mit Krankheit,
Einsamkeit und Sterben empfehlen sich regel-
mafSige, z. B. monatliche Gruppentreffen und/
oder Gruppensupervisionen. Die Freiwilligen
konnen hier ihr Handeln und Wirken tiberprii-
fen, sich gegenseitig beratend unterstitzen und
sich durch den Austausch psychisch entlasten.
Die Supervision kann durch interne oder ex-
terne Mitarbeitende geleitet werden.

Qualifizierung

Das ehrenamtliche Engagement in einer geri-
atrischen Einrichtung erfordert oft besonde-
re Kenntnisse, die nicht bei jeder oder jedem
Freiwilligen vorausgesetzt werden konnen. So
kann es sich empfehlen, schon vor dem ersten
Einsatz eine Qualifizierung anzubieten und be-
gleitend zu dem Engagement weitere Fortbil-
dungen zu organisieren.

Je nach Einsatzgebiet ist zu tiberlegen, ob eine

Qualifizierung in einem oder mehreren der fol-

genden Bereiche sinnvoll sein konnte:

* Grundhaltung im Besuchsdienst

* Haltung zu Krankheit und Leid

e Haltung zum Alter und zum Altern

* Umgang mit Krankheit in unterschiedlichen
Kulturen

* Umgang mit Patienten, insbesondere mit
Menschen mit Behinderungen, mit Demenz
oder anderen kognitiven Beeintrachtigun-
gen und mit Sterbenden
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e Typische Krankheitsbilder in der Geriatrie,
z.B. Demenz, Diabetes oder Gehbehinde-
rungen

* Therapieformen im Krankenhaus

e Palliativmedizin

e Gespriachskompetenz als Kernkompetenz

e Heilsame Berithrung in Pflege und Therapie

e Spiritualitat

¢ Umgang mit eigenen Ressourcen
und Kriften

e Umgang mit Rollator und Rollstuhl

* Hygiene im Krankenhaus

* Arbeitssicherheit und Unfallverhiitung

e Umgang mit Patientenbeschwerden

Die Fortbildungen sollten den Ehrenamtlichen
geniigend Raum zum Erfahrungsaustausch ge-
ben. Gerade aus dem personlich Erlebten kann
viel gelernt werden, und zugleich kann der
Austausch als Reflexionsmoglichkeit genutzt
werden.

Fort- und Weiterbildung

Fort- und Weiterbildung ist nicht nur deshalb
wichtig, weil sie die Qualitdt der ehrenamtli-
chen Arbeit fordern und sichern hilft. Sie hat
sich dartuiber hinaus als ein wirksames Instru-
ment der Anerkennung erwiesen und bewihrt,
welches insbesondere auch jiingere Menschen
und Menschen mit Migrationsgeschichte so
empfinden.

,, ., Unsere Ebrenamtlichen erbalten
die gleichen Vergiinstigungen wie die
Hauptamtlichen, zum Beispiel bei den
Leistungen der Baderabteilung und der
Mobility Clinic. Dariiber binaus bieten
wir einmal jabrlich einen Seminartag und
eitnen Dankeschonabend an, zu dem auch
der Lebenspartner bzw. die Lebenspart-
nerin mit eingeladen ist.“ Silke Kobler,
Dienste fiir Menschen gGmbh, Koordina-
torin Ebrenamtliches Netzwerk Geriatri-
sches Zentrum Esslingen-Kennenburg
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Sechster Schritt

Die Anerkennung

Ehrenamtlich Engagierte arbeiten unentgelt-
lich, aber nicht umsonst. Thr Engagement
bedarf einer besonderen, individuellen Aner-
kennungskultur, die den Bediirfnissen der Frei-
willigen folgt. Als Anregung konnen dienen:

Moglichkeiten, ,,Danke” zu sagen

¢ Forderung der sozialen Kontakte

Laut Freiwilligensurvey ist das ,,Zusammen-
kommen mit sympathischen Menschen“ eine
besonders stark ausgeprigte Erwartung an das
Engagement. Einladungen zu Feiern und Ver-
anstaltungen in der Einrichtung sind daher be-
liebte Formen der Anerkennung. Die Einrich-
tungen konnen offiziell ,Danke“ sagen und
die Ehrenamtlichen ihr soziales Netzwerk aus-
bauen. So kann ein jahrliches Dankeschonfest
fur die Engagierten oder ein gemeinsamer Aus-
flug organisiert werden. Auch die Einladung
zu den reguldren Veranstaltungen der Einrich-
tung wie einem Tag der Offenen Tiir, zu Weih-
nachtsfeiern oder Sommerfesten fordert die
Zusammenarbeit und das Engagement.

o Offentliche Wiirdigung

Durch eine o6ffentlichkeitswirksame Darstel-
lung des freiwilligen Engagements zeigt eine
Einrichtung die Bedeutung des Ehrenamtes fiir
die Versorgung ihrer Patientinnen und Patien-
ten. So kann aus aktuellem Anlass, wie z. B.
der ,Woche des biirgerschaftlichen Engage-
ments“, die Presse eingeladen werden, uber
den ehrenamtlichen Dienst zu berichten. Oder
der Biirgermeister wird gewonnen, den Frei-
willigen durch einen kleinen Empfang im Rat-
haus offentlich zu danken. Auch einrichtungs-
intern sorgt Sichtbarkeit fiir Anerkennung.
Dies kann eine Tafel mit Fotos und Namen
der Ehrenamtlichen, die den Mitarbeitenden
und den Patienten Orientierung bietet, oder
die Vorstellung einer Freiwilligen mit ihrem
Engagement in der Hauszeitschrift sein.



e Mitgestaltung ermoglichen

Die Gesellschaft — zumindest im Kleinen — mit-
zugestalten, ist laut Freiwilligensurvey eine
treibende Kraft fiir das Engagement. Ebenso
genieflen eigene Verantwortung und Entschei-
dungsmoglichkeit einen hohen Stellenwert.
Entsprechend kann es fiir sehr eigenstindige
und ideenreiche Ehrenamtliche wichtig sein, ei-
nen eigenen Verantwortungsbereich ausfiillen
zu konnen, der die Angebote der Einrichtung
sinnvoll erginzt. Die Aufgabe des Freiwilli-
genkoordinators bzw. der Freiwilligenkoordi-
natorin liegt dann in der Begleitung durch fach-
liche Beratung, Integration in die bestehenden
Angebote und Fortbildung der Freiwilligen fiir
das neue Aufgabenfeld. Ein Beispiel kann die
eigenverantwortliche Gestaltung und Durch-
fuhrung eines Patientencafés sein, bei dem die
Hauptamtlichen unterstiitzend titig sind, etwa
durch Fortbildung im Bereich Hygiene.

e Engagementnachweise und Zertifikate

Eine schriftliche Bescheinigung uber die eh-
renamtliche Tatigkeit kann insbesondere fiir
Berufstitige oder in der Ausbildung bzw. im
Studium befindliche Freiwillige interessant
sein. Biirgerschaftliches Engagement wird in
diesen Bereichen oft als eine Qualifizierung
anerkannt. Ahnlich einem Arbeitszeugnis wer-
den die Einsatzstelle, der Aufgabenbereich, die
Dauer des Einsatzes und besondere Herausfor-
derungen hervorgehoben. Auf Wunsch des Eh-
renamtlichen kann auch eine Beurteilung ihrer
Leistung hinzugefugt werden.

¢ Urkunden, Ehrennadeln und Blumenstraufie
Altbewihrt sind die traditionellen Formen der
Auszeichnung. Sie konnen zu verschiedenen
Anlissen wie Engagementjubilien oder dem
Ausscheiden aus dem Engagement tiberreicht
werden. ODb dies offentlich geschieht oder im
kleinen Rahmen, sollte immer von der Per-
son des bzw. der Ehrenamtlichen abhingig
gemacht werden. Die einen lieben die Biihne,
andere empfinden einen offentlichen Auftritt
als Belastung, manche lehnen ein Dankeschon
grundsitzlich ab, da sie ihr Engagement als
selbstverstandlich empfinden.

Zusammenarbeit mit Ebrenamtlichen E &
Ve

,, » Wir schicken unseren Ebhrenamt-

lichen zum Geburtstag einen Brief,
und zu Weibnachtsen erbalten sie ein
Geschenk.“ Theodor Berggotz, Kranken-
hausseelsorger, Evangelische Diakonissen-
anstalt Karlsruhe-Riippurr

e Ehrenamtskarte

Als eine besondere Wiirdigung des ehrenamt-
lichen Engagements hat sich inzwischen die
Ehrenamtskarte etabliert. Sie gewihrt ihren
Inhabern Ermifligungen in offentlichen, ge-
meinniitzigen und privaten Einrichtungen.
Bedingungen fiir den Erhalt sind zumeist ein
Mindestalter von 18 Jahren und ein langjih-
riges Engagement iiber mehrere Wochenstun-
den hinweg. Die Ehrenamtskarte gilt zwischen
ein und drei Jahren und ist nicht tibertragbar.
Ausgestellt wird sie von den teilnehmenden
Stadten und Gemeinden. Informationen zur
Ehrenamtskarte gibt es bei den jeweiligen Lan-
desregierungen, den Landkreis- und den Stadt-
verwaltungen.

Anerkennung ist Ausdruck einer Haltung

Anerkennung dufSert sich aber nicht nur
in offentlicher Wiirdigung, Geburtstags-
karten, Einladungen zu Feiern oder Ahn-
lichem. Eine wahre Anerkennungskultur
ist in der tagtiglichen Zusammenarbeit zu
spiiren. Sie fingt bei guten Rahmenbedin-
gungen fiir das Engagement an und setzt
sich fort im Umgang — durch eine nament-
liche BegriifSung, durch ein Lacheln, durch
ein ernstgemeintes ,,Wie geht es?“ und im
Ubertragen von Verantwortung, durch eine
qualifizierte Begleitung, durch Fortbildun-
gen und Supervision, durch Einbindung in
den Informationsfluss — kurz gesagt durch
alles, was den Ehrenamtlichen zeigt, dass
ihre Mitarbeit von grofSer Bedeutung ist
und sie Teil der Organisation sind.

21



Zusammenarbeit mit Ebhrenamtlichen

Siebter Schritt

Das Ende der Zusammenarbeit
Griinde fiir ein Beenden der Zusammenarbeit

Auch die Zusammenarbeit zwischen der Ein-
richtung und dem oder der Freiwilligen hat
ein Ende. Unterschiedlich sind die Griinde, die
dazu fuhren. Entweder war das Engagement
von Anfang an zeitlich befristet, so dass der
Termin fiir alle Beteiligten absehbar war. Es
kann aber auch sein, dass eine der beiden Seiten
die Zusammenarbeit beenden mochte. Griinde
konnen verianderte Rahmenbedingungen sein
wie z.B. ein Umzug oder die SchliefSung einer
Abteilung. Ebenso ist es moglich, dass die je-
weiligen Erwartungen an die Zusammenarbeit
nicht erfiillt werden und deswegen ein Ende
zumindest von einer Seite angestrebt wird.

Unabhingig von dem Ausloser fur das Ende
der Zusammenarbeit sollte der oder die Ehren-
amtliche zu einem Abschlussgesprich eingela-
den werden. Inhalte des Gesprichs sind ein
Ruckblick auf die Zusammenarbeit, ein Dan-
keschon von Seiten der Einrichtung fiir das ge-
leistete Engagement und ein Ausblick, ob und
wie ein weiterer Kontakt moglich ist.

Griine Damen verabschieden einen Patienten
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Ein Beenden durch die Einrichtung

Eine besondere Herausforderung fiir die Ein-
richtung ist ein Beenden der Zusammenarbeit,
wenn der oder die Freiwillige sich weiterhin
engagieren mochte. Eine einseitige Aufhebung
der Zusammenarbeit kann als eine personliche
Kriankung erlebt werden. Dies ldsst sich ver-
meiden oder zumindest reduzieren. So konnen
in den regelmifSigen Reflexionstreffen die von
Seiten der Einrichtung bemerkten Mingel in
der Zusammenarbeit angesprochen und ge-
meinsam Losungen gesucht werden. Falls die-
se nicht gefunden werden, sollte ein einseitiges
Beenden der Zusammenarbeit vorab mit den
Zustandigen in der Einrichtung besprochen
und entschieden werden. Die Griinde sollten
dem oder der Freiwilligen in einem sachlichen
Gesprich mitgeteilt werden. Wie bei jedem an-
deren Abschlussgespriach werden das Engage-
ment und der Einsatz des bzw. der Freiwilligen
gewiirdigt. Zudem wird abgesprochen, in wel-
cher Form der Abschied gegeniiber haupt- und
ehrenamtlichen Mitarbeitenden und den Pati-
enten kommuniziert wird.

Einrichtungen sollte sehr daran gelegen sein,
einen fur alle Seiten moglichst zufriedenstel-
lenden Abschied zu gestalten. Die Freiwilli-
gen sind Botschafter der Einrichtungen nach
aufSen. Zudem signalisiert ein gelungener Ab-
schied, dass die Freiwilligen auch tiber ihr En-
gagement hinaus Wertschiatzung erfahren.



Arbeitshilfen

4 Arbeitshilfen

Checkliste fur eine Tatigkeitsbeschreibung

Ansprechpartner

Ansprechpartner:

Aufgabengebiet/Position:

Sprechzeiten/erreichbar:

Tatigkeitsangebot

In welchen Bereichen sollen die
Ebrenamtlichen tatig sein?

Einzelkontakte zu Patientinnen und Patienten
Besuchsdienst

Lotsendienst

Hausfiithrungen

Begleitung zu Veranstaltungen
Begleitung zu Gottesdiensten
Begleitung zu Untersuchungen
kleine Alltagshilfen
Sitzwachen

Sterbebegleitung

OP Begleitdienst

Begleitung bei der Entlassung
Sonstiges:

Oo0ooooooogoodg

Begleitung der Angehorigen

[0 Angehorigencafé

[0 Kontakt- und Gesprachsangebote
fiur Angehorige

[0 Betreuung von Kindern
wiahrend der Besuchszeiten

Freizeitangebote

O Bibliotheksdienst

] Bilderdienst

Mitgestaltung von Festen/Gottesdiensten
Vorlesen

Spielen

Spazierengehen
musische/kiinstlerische Angebote
Gedichtnistraining

Nachtcafé fir Menschen mit Demenz
Mitarbeit im Krankenhausradio
Sonstiges:

I A B O O

Weitere Aufgaben
[0 Leitung einzelner Einsatzbereiche
von Ehrenamtlichen
[0 Buro/Verwaltung des ehrenamtlichen
Dienstes
0 Offentlichkeitsarbeit des ehrenamtlichen
Dienstes in Zusammenarbeit mit der
Einrichtung
Gruppenangebote
Begleitdienst im Taxi
Praktische bzw. handwerkliche Tatigkeiten
Sonstiges:

O0Oo0no
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Anforderungen an die Ehrenamtlichen

Alter

[0 mindestens ___ Jahre
[0 hochstens ___ Jahre

[0 keine Einschrankungen

Geschlecht
[0 mannlich [0 weiblich
Fiihrungszeugnis
O nicht notwendig [ notwendig
Gesundheitszeugnis

[0 nicht notwendig [0 notwendig

Kompetenzen und Erfahrungen

Stellt die Aufgabe besondere Anforderungen,
z.B. ein besonderes Maf$ an Einfiithlungs-
vermogen, Belastbarkeit, Geduld, selb-
standigem Handeln?

O ja [0 nein

Wenn ja: Was sollten die Freiwilligen in

besonderem Maf$ mitbringen?

[0 Bereitschaft und Fahigkeit, sich auf altere
Menschen einzustellen

00 psychische und korperliche Belastbarkeit

O Erfahrungen mit alteren /alten Menschen

[0 Erfahrungen mit Krankheit im Alter

Kultureller und religioser Hintergrund
Werden aufgrund der Patientenklientel Frei-
willige mit einem bestimmten kulturellen oder
religiosen Hintergrund bevorzugt?

O ja O nein

Wenn ja: Was wird gesucht?
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Engagement von korperlich
eingeschrankten Menschen

Ist ein Engagement von Menschen mit kor-
perlicher Einschrankung unbegrenzt moglich?
O ja O nein

Wenn nein: Mit welchen Einschrankungen ist
ein Engagement zurzeit nicht moglich?

[0 Schwerhorigkeit

[0 Gehbeeintrachtigung

[0 Sehbehinderung

OO0 Sonstiges:

Rahmenbedingungen

Wie gestaltet sich die ehrenamtliche Arbeit?
[1 Arbeit eher alleine

[0 Arbeit im Team

O einmaliger Kurzzeiteinsatz

[0 gelegentliche/projektbezogene Mitarbeit
[ zeitlich befristete Mitarbeit

von ___bis ___ Uhr

regelmafige Mitarbeit

O Sonstiges:

O

Qualifizierung

Ist die Teilnahme an Qualifizierungen und
Schulungen grundsatzlich verpflichtend?
[0 nein

] ja, und zwar:

Zeitaufwand pro Woche fiir das Engagement
O unter 5 Stunden

[0 5-10 Stunden

[0 nach Vereinbarung
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Zeiteinteilung
O flexibel
O terminlich festgelegt

Beginn des Engagements
0O flexibel
O zu einem festen Termin:

Leistungen

Welche Leistungen erbringt die Einrichtung
fiir die Freiwilligen?

Einarbeitung und Begleitung

O Einarbeitung durch eine Fachkraft

O feste Ansprechpersonen wihrend
des Engagements

O Kollegiale Beratung unter den Freiwilligen

O Supervision

[0 Balintgruppen

[0 Unterstiitzung beim Aufbau neuer
Tatigkeitsbereiche

[0 Dienstkleidung

[ Zusammenarbeit mit/in Netzwerken

Qualifizierung
O Qualifizierung vor Beginn der Tatigkeit
O weiterfuhrende Qualifizierung
und Fortbildung
O Sonstiges:

Ausstattung

[0 Ausstattung mit Medien/Arbeitsmaterialien

O Eigener Arbeitsraum fir Freiwillige

O kostenlose oder zu Mitarbeiterpreisen
angebotene Verpflegung

[0 Gebiihrenfreies Parken

O Sonstiges:

Anerkennung

O Tatigkeitsnachweise

[0 Vorstellen in der internen und externen
Offentlichkeitsarbeit

O Einladung zum jahrlichen Dankeschonfest
fir die Freiwilligen

[0 Teilnahme an den Festen und
Veranstaltungen der Einrichtung

[0 Ehrungen

O Sonstiges:

Versicherung

O Haftpflichtversicherung
[0 Unfallversicherung

O Sonstiges:

Finanzielle Kostenerstattung
O Erstattung entstandener Kosten
[0 Fahrtkosten in Hohe von:

[0 Aufwandsentschiadigung in Hohe von:

Wie werden die Engagementvereinbarungen
mit den Freiwilligen getroffen?

O schriftliche Engagementvereinbarungen
[0 mundliche Engagementvereinbarungen
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Beispiel fiir eine Engagementvereinbarung

Hilfe

BAG Das Netzwerk
KKaiE:Ii;cheP >/\ éKb von Ehrenamtlichen
rankenhaus <. \:

Personalbogen
1. Aligemeine Personalien

Familienname:

Vorname:

Erlernter Beruf:

Anschrift:

Telefon/Fax:

Familienstand:

geb.

Religion:

KonfektionsgroBe fir Kittel:

Versicherung

Krankenkasse:

Wahrend der ehrenamtlichen Tatigkeit im Krankenhaus ist die Mitarbeiterin/der Mitarbeiter Gber die bestehende
Unfall- und Haftpflichtversicherung versichert. Dazu zahlt auch der direkte Hin- und Riickweg zwischen der
Wohnung und dem Krankenhaus.

2. Fremdsprachenkenntnisse

Es bestehen folgende Fremdsprachenkenntnisse:

3. Schweigepflicht

Die Mitarbeiterin/der Mitarbeiter ist Gber die bestehende Schweigepflicht informiert worden und hat eine
Schweigepflichterkldrung unterschrieben.

Ort, Datum Unterschrift
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Bereitschaftserklarung fir den Dienst in der
Katholischen Krankenhaus-Hilfe

Ich erkldre mich bereit, in der Katholischen Krankenhaus-Hilfe-Gruppe am

mitzuarbeiten.

Name:

Anschrift:

Tel./Fax:

Ich kann regelmaBig einmal wdchentlich/alle zwei Wochen Dienst tun:

Datum Unterschrift

Erkldarung zur Schweigepflicht

Betrifft die Mitarbeit in der Katholischen Krankenhaus-Hilfe

Name:

Anschrift:

Der ehrenamtliche Dienst im Krankenhaus und am Krankenbett fallt unter die gesetzliche Schweigepflicht.

Hiermit erkldre ich, dass ich liber alles, was ich im Krankenhaus sehe und hére, Stillschweigen bewahren

werde.

Datum Unterschrift
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Stiftung ProAlter

Die Stiftung ProAlter — fur Selbstbestimmung und
Lebensqualitit — wurde zum 1. Oktober 2007 vom
Kuratorium Deutsche Altershilfe e. V. (KDA) ge-
grindet. Die Stiftung will Selbstbestimmung und
Lebensqualitit fur das hilfebedurftige und das hilf-
reiche Alter erhohen, indem sie soziale Netzwerke
Alterer fiir Altere ermutigt und die Bildung neu-
er Netzwerke anregt und unterstitzt. Die Stiftung
realisiert ihre Arbeitsschwerpunkte in Form von
Projekten mit definierten Zielen, einem bestimm-
ten Zeitrahmen, einem klaren Arbeitsprogramm,
der Evaluation der Ergebnisse und einer gesicher-
ten Finanzierung. Die Stiftung bietet eine Plattform
fiir Kooperationen in allen Fragen des hilfreichen
Alters, aber auch fiir weitere altersbezogene The-
men, um Ziele auf einer gemeinsamen Basis zu ver-
folgen und durchzusetzen. Sie fordert und erganzt
damit zugleich die Arbeit des KDA, das seinerseits
Projektpartner ist und dariiber hinaus den Aufbau
der Stiftung unterstitzt. Die Stiftung ist unabhin-
gig und parteipolitisch neutral. Die zustiandige Stif-
tungsaufsichtsbehorde hat die Stiftung als rechts-
fahige Stiftung des biirgerlichen Rechts mit Sitz in
Koln anerkannt. Die Oberfinanzdirektion Koln hat
der Stiftung die Gemeinnutzigkeit zuerkannt.

Stiftungsvorstand:

e Prilat em. Rudolf Schmidt, Hofgeismar
(Vorsitzender)

e Angelika Grifin vom Hagen, Mockern

(Stellv. Vorsitzende)

Klaus GrofSjohann, Bonn

Inge Hafner, Esslingen

Prof. Dr. Engelbert Kerkhoff, Monchengladbach

® Dr. Jorg Steinhausen, Koln

Stiftungsrat:

e Dr. h.c. Jirgen Gohde, Kassel

¢ Dr. med. Eberhard Jiittner, Artern
Prof. Dr. Thomas Klie, Freiburg
Prof. Dr. h.c. Ursula Lehr, Bonn
Wolfgang Riehl, Koln

Dr. Willi Riickert, Briihl

Dr. Almut Satrapa-Schill, Stuttgart

Kontakt: An der Pauluskirche 3, 50677 Koln
Telefon 0221/931847-31, Fax 0221/931847-47
E-Mail: info@stiftung-pro-alter.de

Internet: www.stiftung-pro-alter.de

Kuratorium Deutsche Altershilfe e. V.

Das Kuratorium Deutsche Altershilfe (KDA) ist ein
gemeinnutziger Verein, der sich dafiir einsetzt, dass
Selbstbestimmung fiir dltere Menschen zu einem ge-
lebten Grundrecht in dieser Gesellschaft wird und
dass hierfiir die notigen Rahmenbedingungen ge-
schaffen werden. Dies bildet die Basis fiir eine hohe
Lebensqualitat im Alter. Um dies zu verwirklichen,
arbeitet das KDA gemeinsam mit seinen Partnern
daran, altere Menschen zu stirken und ihre Lebens-
raume lebenswert zu gestalten. Das KDA versteht
sich dabei als Innovations- und Entwicklungszen-
trum fiir eine moderne Altenhilfe. Es sammelt, ent-
wickelt und verbreitet Know-how fiir mehr Selbst-
bestimmung und Lebensqualitdt im Alter.

Das KDA wurde 1962 vom Bundesprisidenten
Heinrich Liibke und seiner Frau Wilhelmine Liibke
ins Leben gerufen. Anlass fiir die Griitndung waren
die damals als unzureichend empfundene Versor-
gung dlterer Menschen und vor allem die Situation
der Heime mit ihrem Charakter von Verwahran-
stalten. Laut Satzung hat der Verein die Aufgabe,
»die Lebenssituation betagter alterer Mitbuirger zu
erforschen und so zu beeinflussen, dass sie eine Le-
bensfithrung erlaubt, die der Wiirde des Menschen
entspricht®.

Das Kuratorium steht unter der Schirmherr-
schaft des Bundesprasidenten, der die Mitglieder
des Vereins — rund 60 Kuratorinnen und Kurato-
ren — beruft. Sie wihlen aus ihrer Mitte einen Vor-
stand, der die Arbeit des Vereins leitet, und einen
Aufsichtsrat.

Vorstand:

* Dr. h.c. Jirgen Gohde, Vorsitzender
* Angelika Grifin vom Hagen

* Dr. phil. Almut Satrapa-Schill

Aufsichtsrat:

e Prilat em. Rudolf Schmidt (Vors.), Hofgeismar
e Prof. Dr. Gerhard Naegele (stv. Vors.), Wittmund
e Dr. Eberhard Juttner, Artern

* Helmut Kneppe, Siegen

e Franz ]. Stoffer, Koln

* Dr. Joachim Wilbers, Frankfurt

Kontakt: An der Pauluskirche 3, 50677 Koln
Telefon 0221/931847-0, Fax 0221/931847-6
E-Mail: info@kda.de,

Internet: www.kda.de
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