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le und Prinzipien der
sgemeinschaft

Prof. Dr. Anke Simon| 3

Hintergrund

eht aus Wohngruppen (zwischen 11 bis 13 Bewohner je Gruppe).

ie des aktiven Alterns erlaubt so viel Privatheit und Unabhangigkeit wie moglich.

mischtes Betreuungsteam (je Wohnung Présenzkrafte wovon im Tagdienst 1-2 standig

anwesend sind; Pflegefachkrafte und qualifizierte Betreuungskréafte) kompensieren die

abnehmenden Fahigkeiten und entlasten die Angehorigen.

e  Bewohner mit psychogeriatrischen Einschrankungen (in der Mehrheit Demenz) und Bewohner
mit eher funktionalen, kdrperlichen Beschwerden leben zusammen.

° Die Altenheime dienen als Heim bzw. zu Hause im buchstablichen Sinn — Bewohner leben ihr

Leben mit Qualitat.
e  Jeder Bewohner verflgt uber eine private Wohneinheit bzw. Zimmer mit individuellem
Wohnraum. Darlber hinaus wird der GroRteil des Tages zusammen mit andere
diversen grofReren Gemeinschaftswohn- und Kuchenbereichen verbrac

Kiiche oder Wascherei).
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Methode
gulation zur Messung der -
rsorgungsqualitat

Versorgungsqualitat

Langsschnittstudie

4 4 o )
- 2012 (7 Hauser) Angehdrigen- ausgewahite Lebens-
- 2014 (16 Hauser) ~ufriedenheit pbjektlve qualitat der
) Indikatoren der Bewohner
- 2016 (22 Hauser) Ergebnis-
- 2018 (26 Hauser / sechs amb qualitat
. Pflege / zwei Tagespflege) L -/
- 2020 (26 Hauser / drei TagesprcEEumy schriftliche Datenquelle Strukturiertes
amb. Pflegedienst Celle) Befragung Patientenakte Interview
Paderborner QoL -Erhebung
: : . Patienten- Nottingham
Fachlich wissenschaftl fragebogen Health Profile
. . f. Angehorige
Sichtweise

© A. Simon
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Duale Hochschule
Baden-Wirttemberg

Stuttgart

P—

Lebensqualitat

ion der WHO: l

,Die subjektive Wahrnehmung einer
Person Uber ihre Stellung im Leben in
Relation zur Kultur und den
Wertesystemen in denen sie lebt und in
Bezug auf ihre Ziele, Erwartungen,
Standards und Anliegen*

sionen des menschlichen Lebens nach

ving: Ressourcen fur materiellen Wohlistand, Bildung
und Gesundheit

ing: Zugehorigkeit zu sozialen Gruppen

*Being: Moglichkeit zur Selbstverwirklichung, Sinnfindun
und Chance zur Partizipation

Gesundheitsbezogene
Lebensqualitat

© A. Simon
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Im—

Lebensqualitat Bewohner

= 508 (2018 n = 465, 2016 n = 439, 2014 n=254)

Ausschlusskriterien

- Bewohner die kurzer als drei
Monate im Haus sind,

- Bewohner die kognitiv
(Schweregrad der Demenz)
nicht in der Lage sind am
Interview teilzunehmen,

- Bewohner die korperlich (z. B.
Schwerharigkeit) nicht in der Lage
sind am Interview teilzunehmen
und

- Bewohner die sich in einer
depressiven Phase befinden.

27% von 1901 Bewohnern / Klienten
(Belegung zum Zeitpunkt der Erhebung)

63% von 804 interviewfahigen
Bewohnern / Klienten

© A. Simon
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Merkmale

probe (Hausgemeinschaften) R et

Ahnlich wie 2012, 2014, 2016, 2018 e
fehlend

GroRerer Anteil von Bewohnern, die e N

langer im Heim leben i.V. zu 2018 S—

- Gleich bleibendes S
Durchschnittsalters i.V. zu 2018 putenthalts= 1 jabr
- Etwas groRerer Anteil in Pflegegrad 12 Jahre
21.V.zu 2018 >2 Jahre
fehlend

Pflegestufe/ keine
Pflegegrad Pflegestufe 1
Pflegestufe 2

Pflegestufe 3

© A. Simon

2012
42 (29%)

103 (71%)

81.8

10,3

77 (53.1%)

49 (33.8%)

19 (13.1%)

11 (7.6%)
84 (57.9%)
47 (32.4%)

3(2.1%)

2014
74 (29%)

180 (71%)

82,8
9

(44-102)

71 (28,0)

91 (35,8)

92 (36.2)

27 (10,6%)
177 (69,7%)
48 (18,9%)

2 (0,8%)

2016
111 (25.,3)

328 (74,7)

84,4
8,2

(48-99)

123 (28,0)

133 (30,4)

182 (41,6)

30 (7,1)
309 (70,4)
94 (21,4)

5(1,1)

keine

Pflegegrad 1
Pflegegrad 2
Pflegegrad 3
Pflegegrad 4
Pflegegrad 5

fehlend

Prof. Dr. Anke Simon| 7

2018 2020
87 (21,5%) 111 (26,0%)

317(78,5%) 310 (72,6%)

0 6 (1,4%)
84,6 84,9
7.8 8,2

(47-102) (49-104)

148 (36,1%) 103 (24,1%)

101 (25,0%)/ 133 (31,1%)

157 (38,9%)\_190 (44,5%
0 1(0,2%)
194,7%)  3(0,7%)

6 (1,5%) 18 (4.2%
153 (37,9%)
172 (42,6%) 164 (38,4%)
48 (11,9%) 53 (12,4%)

3 (0,7%) 5(1,2%)

3(0,7%) 0
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flegegrade

50,0%
45,0%
40,0%
35,0%
30,0%

25,0%
20,0%
15,0%
10,0%
5,0%
0,0%

ebensqualitat Bewohner

Prof. Dr. Anke Simon|

Anteil der Pflegebedurftigen nach Pflegebedurftigkeit

43,4%

8,7%
2,5%
4,2%
. 1,2%

Pflegebedirftickeit
BeneVit
2020

31,7%%
29,6%

6,3%
0,9% I

Pflegebedlrftige in
Deutschland
vollstationar in Heimen
2018

M Pflegegrad 1 W Pflegegrad 2 mPflegegrad 3 ® Pflegegrad 4 mPflegegrad 5
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Gesundheitszustand im Alilgemeinen

Prozent

© A. Simon

Prozent

50

40

ebensqualitat Bewohner

Prof. Dr. Ank

se

0,23%

I schie

cht

schlecht mittelmafig gut sehr gut

Gesundheitszustand im Allgemeinen
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eitszustand der Bewohner Le be nsq u al |tat BeWO h ner

einschaften) .

60,0%
Vergleich mit den Referenzwerten des Jahre unt aer
Statistischen Bundesamtes o 49,1% (n Prozent
. BeneVit 2020 mannlich \Q
- Bessere V\./e':te als 40,0% T .. Benevit 2020 weiblich —%
durChSChnltt“Cher M BeneVit 2020 insgesamt \\\ N 30,9%

Gesundheitszustand in Deutschland | 5,45 | « pestatis 2019 manniich
in der Altersgruppe 75 und alter

: Destatis 2019 weiblich

W Destatis 2019 insgesamt

20,0% +—

10,0%

2,8%
03% %
0,0% -:-:-:-.

sehr schlecht | schlecht | mittelmaRig | gut | sehr gut

© A. Simon Gesundheitszustand im Allgemeinen
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zustand der Bewohner im

ich vor dem Umzug
gemeinschaften)

ebensqualitat Bewohner

etwas hohere Werte als 2018

Gesundheitszustand im Vergleich vor dem Umzug

Prozent

60
2018
E 304
o
204
[l . _
o 3,72% , , ‘ ; vigl schlechter etwas genauso etwas besser  viel besser
wviel schlechter etwas schlechter genauso etwas besser  viel | besser
Gesundheitszustand im Vergleich vor dem Umzug SChle{:hter
o Gesundheitszustand im Vergleich vor dem Umzug
. olmon
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nsqualitat / Nottingham Health
rofile (NHP)

Sechs Dimensionen / Facetten

1. Energieverlust (NHP_EN) - 3

2. Schmerz (NHP_PA) - 8

3. Emotionale Reaktion (NHP_EM) - 9
4. Schlafprobleme (NHP_SL) - 5

5. Soziale Isolation (NHP_SO)

-5
6. Mobilitatsverlust (NHP_PM) - 8

© A. Simon
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I—

Lebensqualitat

p1Bag /1511y [euibuo @

Feuund ﬂu

\

Quelle Bilder: Haensel & Roos
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Duale Hochschule

.- Lebensqualitat
nsqualitat / Nottingham Health

é’ll.'l"u’ir-haben-hier-eine-Liste-vnn-F’mbIemen,-die-man-im-AIttagsleben- haben-kann.-Geben-Sie-bei-jeder-
Aussage-an,-ob-diese-zutrifft—einfach-mit-Ja-oder-Nein.y|
/ / Wichtig-ist -dass jede-Frage-beantwortet-wird_-Wenn- Sie-nicht-sicher-sind, - ob- Sie-mit-Ja-oder-Nein-
Sechs Dimensionen / Facetten antworten sollen,-geben Sie die Antwort an, die-am ehesten zutrifft
1. Energieverlust (NHP_EN) - 3 _
2. Schmerz (NHP_PA) - 8 Jch-bin-andauernd-miide.-= - O 0o
; . o]
3. Emotionale Reaktion (NHP_EM) - 9 Ich-habe-nachts-Schmerzen.n a Oo [
o
4. Schlafprobleme (NHP_SL) - 5 Ich-fiihle-mich-niedergeschlagen.= 2 O O
. . o]
5. Soziale Isolation (NHP_SO) -5 ich-habe-unertrigliche-Schmerzen.n o O O
6. Mobilitatsverlust (NHP_PM) - 8 Ich-nehme- Tabletten,-um-schlafen-zukénnen.= a Oo Oco
o]
ich-habe-vergessen,-wie-es-ist,-Freude-zu-empfinden.a a O Ox
o
lch-fihle-mich-gereizt.n o O O
o]
ich-finde-es-schmerzhaft, meine-Kérperposition-zu- o O O
verdndern.n
o
Ich-fiihle-mich-einsam.= o O O
o
ich-kann-mich-nur-innerhalb-des-Hauses-bewegen.a a O Oz
© A. Simon -
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erte Lebensqualitat (NHP)

emeinschaften, Gber 75 Jahre)

Beste Werte bei “soziale Isolation”
und “Emotionaler Reaktion”

- Eingeschrankte Lebensqualitat bei
Mobilitat, Energie und Schlaf

Hinweis: Wertespektrum von 0-1

, Wert, umso schlechter ist die L
© A. Simon

Lebensqualitat

Prof. Dr. Anke Simon| 16

s

100,00

90,00

80,00

70,00

60,00

50,00

40,00

30,00 -

20,00 -

10,00 -

0,00 -

53,29

Energy loss

Pain

Emotional
reaction

Sleep Sozial isolation  Physical mobility
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I—

rte Lebensqualitat (NHP) Lebensq ualitat

meinschaften, Uber 75 Jahre)

Verbes- 5000 FS—
. . v Y
serung im Zeit- LY
verlauf bei 50,00
Schlafproblemen @
: - 40,00 (ST N %
- Stabile Entwicklung | ™ PR N
1 H m 3 2] ! ™
tber den Zeitverlauf A S5 g &
. 30,00 + a al
seit 2012 S wl s © A «
y - i \ » &
. . N ~N oy Q
- Etwas niedrigere 2000 | Ny IS
i ~ ~
Lebensqualitat durch 3 o
~ %
Energie- und 10,00 + i
Mobilitatsverlust
V. zu 2018 0,00
m | w | m | w | m | m m | w | m | w
Hinweis: Wertespektrum von 0-100, je héher . ) ) o
der Wert, umso schlechter ist die Energieverlust Schmerz Emotionale Reaktion Schlafprobleme Soziale Isolation Mobilitatsverlust
Lebensqualitat
BeneVit 2012 © BeneVit 2014 = BeneVit 2016 M BeneVit 2018 W BeneVit 2020 MW Leipzig Referenzwerte
© A. Simon
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Gesamtqualitat des Hauses
te zur Qualitat des Hauses

chulnote 2,04

Positive Entwicklungstendenzen
seit 2012

2012 2014 2016 2018 2020
2,52 2,21 2,19

Prozent

MNote 1 MNote 2 MNote 2 MNote 4

© A. Simon

Gesamtnote zur Qualitat des Hauses
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inden und
zufriedenheit

Lebensqualitat

Wenn Sie einmal alles in allem nehmen: Wie zufrieden sind Sie zur Zeit mit lhrem
Leben?

Farden Interviewer: Bitte sagen Sie es mir nach dieser Skala hier. 0 bedeutet Gberhaupt
nicht zufrieden, 10 bedeutet vollig zufrieden.

Mit den Werten dazwischen kdnnen Sie ihre Angaben abstufen (Genau eine Antwort
markierenl):

Uberhaupt nicht zufrieden Vollig zufrieden
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

—

Quelle: OECD Better Life Index

© A. Simon
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haften, Gber 75 Jahre)

ehrheit der Bewohner gibt hohe
Werte an

© A. Simon

Lebensqualitat

Prof. Dr. Anke Simon| 22

(in Prozent)

17,8
16,2 15,7
10,5
7,9
2.6 3,1
1}3 l I
- W ,
0 1 2 3 4 5 6 7 9 10

tiberhaupt nicht zufrieden

vollig zufrieden
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Lebensqualitat

einschaften, Uber 75 Jahre) I

ergleich mit den Referenzwerten fur
o Lebenszufriedenheit

- Lebenszufriedenheit der Bewohner
erreicht (nahezu) den Wert der
Durchnittsbevolkerung in Deutschland

BeneVit

Quelle: Gliicksatlas 2019

0,00 2,00 4,00 6,00 8,00 10,00

© A. Simon
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—

Lebensqualitat

schaften, Uber 75 Jahre) .

ehrheit der Bewohner ist ziemlich
oder sehr glucklich

Altersgruppe tber
75 Jahre

sehr glicklich (in Prozent)

M BeneVit

Vergleich mit den Referenzwerten des
World Value Survey fur Deutschland

M Deutschland
6,8
ziemlich gliicklich
-~ Kaum Unterschiede i

nicht sehr gliicklich

tberhaupt nicht gliicklich
Quelle: World Value Survey 2014

© A. Simon
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drucke der Studierenden

leine Auswahl stellvertretend fur alle drei Kurse)

© A. Simon
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»Wir haben so viel interessante Unterhaltungen geflhrt und manches mal haben uns
unsere Interviewpartnerinnen und -partner zum Nachdenken, aber auch zum
Schmunzeln gebracht. Die folgenden Zitate mdchten wir unbedingt mit euch teilen, um

ein wenig der dort herrschenden Stimmung hierher zu bringen.

[Auf die Frage, was kénnen Sie einem jungen Menschen raten, was das wichtigste im Leben ist?]

sIch bin nur zu Besuch hier.“— Bewohnerin lebt seit 93 Monaten in der Einrichtung.

,Das wichtigste im Leben? Zufriedenheit. [Pause] Und a weng Geld!!*

“Ich kann Ihnen nichts raten, denn wissens: Am Ende stirbt jeder flir sich allein.,

,Der schénste Moment in meinem Leben? Als mir das Kindle nach der Geburt auf die

Brust gelegt wurde.”

Und damit schlie3en wir, denn diesen Lebensweisheiten haben wir nichts mehr

hinzuzufuigen. Vielen Dank.*

Franziska Meister und Sarah Schnuck (Studierende)



o DHBW

)\H

Stuttgart

Was Dieter Hildebrandt der jungen
Generation mit auf den Weg gibt

Rentner Rap

Prof. Dr. Anke Simon|

28
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Duale Hochschule

Zusammenhange

tarker Zusammenhang zwischen dem
subjektiv wahrgenommenen

Baden-Wirttemberg
Stuttgart

f ,234**[,212** e
Gesundheitszustand und der Gosundheits- 1 Lebens- 1
Lebenszufriedenheit, dem zustand im  ZUllederined

y , Allgemeinen | ,292""/,268™ Gliicks-
Glucksempfinden und der | empfinden
Lebensqualitat (NHP) y -,435%*/-,361** [ Lebensqualitét }

(wie 2012, 2014, 2016 und 2018)

** Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,01 (2-seitig) signifikant.
*. Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,05 (2-seitig) signifikant.

© A. Simon Pearson / Kendall-Tau-b
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P—

Zusammenhange
menhinge zwischen den A
ensionen der Lebensqualitat

Starke Zusammenhange zwischen
Schlafqualitat / sozialer Isolation und

Korrelationen

emOtlonalem WOhlbeflnden NHP - Energy Er:g't::;l;al NHP - Social | NHP - Physical
Loss NHP - Pain Reaction NHP - Sleep Isolation Activity

NHP - Energy Loss
NHP - Pain 445"

Ebenso starke Beziehungen zwischen MRS Emofional Reaction 428" 381’ )
NHP - Sleep 332 356 ,409

Energielevel, Schmerzempfinden un NHP - Social Isolation 348’ 2917 528" 272

e NHP - Physical Activity 468" 540" 7 p
Mobilitatsverlust

**. Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,01 (2-seitig) signifikant.

*. Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,05 (2-seitig) signifikant.

(wie 2012, 2014, 2016 und

© A. Simon
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Zusammenhange

menhange zwischen
ensqualitat, Gliicksempfinden
d Lebenszufriedenheit

Lebensqualitat (NHP), Glicksempfinden und
Lebenszufriedenheit korrelieren signifikant

Korrelationen

NHP - NHP - NHP -
NHP - Emotional Social Physical
Energy Loss| NHP - Pain | Reaction |NHP - Sleep| Isolation Activity |NHP - Score
, . Lebenszufriedenheit -,225 -,204 -,431 -,256 -,331 -,224 -,390
Besonders die psychologlschen QoL- Gliicksempfinden -219° 150 -303" 156 -307 201" -317
DlmenS|0nen (emotlonale Reaktlon und Saelj::stnote zur Qualitat des ,125 0,067 ,200 0,087 ,104 0,069 ,153

**. Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,01 (2-seitig) signifikant.

soziale Isolation) und das Glucksempfin
sowie die Lebenszufriedenheit hange
zusammen

*. Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,05 (2-seitig) signifikant.

© A. Simon
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ographische Variablen

flegegrad und Aufenthaltsdauer
n keinen Einfluss auf die

Bewohner mit eingeschranktem
kognitiven Status

— empfinden leicht hohere Lebensqualitat
(auBer NHP Emotionale Reaktion)

— Leicht hohere Lebenszufriedenheit und
Glucksempfinden

— Unterschiede jedoch nicht signifika

© A. Simon

Zusammenhange

Prof. Dr. Anke Simon|

Mittel-

Kognitiver Status wert T t-Test
Lebenszufriedenheit positiv / 120 7,26 0,735/ n.s.

eingeschrankt

nicht eingeschrankt 387 7,09 0,703/ n.s.
Glicksempfinden positiv / 118 2,84 0,746/ n.s.

eingeschrankt

nicht eingeschrankt 385 2,78 0,746/ n.s.
Gesamtnote zur positiv / 104 2,12 1,139 n.s.
Qualitat des Hauses eingeschrankt

nicht eingeschrankt 368 2,01 1,170, n.s.
NHP - Score positiv / 116| 180,91 -0,639| n.s.

eingeschrankt

nicht eingeschrankt 368| 188,89 -0,599| n.s.
NHP - Energy Loss  positiv / 118/ 35,03 -0,882| n.s.

eingeschrankt

nicht eingeschrankt 387| 38,42 -0,888| n.s.
NHP - Pain positiv / 119 27,52 -0,575| n.s.

eingeschrankt

nicht eingeschrankt 377 29,31 -0,572| n.s.
NHP - Emotional positiv / 119| 22,48 1,162 n.s.
Reaction eingeschrankt

nicht eingeschrankt 381 19,85 1,062| n.s.
NHP - Physical positiv / 120, 48,85 -1,406| n.s.
Activity eingeschrankt

nicht eingeschrankt 380| 53,29 -1,382| n.s.
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Kommentare der Bewohner

I

leitung von Kategorien auf Basis Haus

qualitativer Inhaltsanalyse interview | N >
Einzelauswertung der Kommentare je érztliche Versorgung [l 5

Haus siehe Studiendokumentationen witbewohner/Mitmenschen [l s
Haustechnik ' 8

Raumlichkeiten/Anlage - 15

Freizeitangebot/ Aktivitat - 20

20 40 60 80 100 120 140 160 180 200

o

© A. Simon
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Duale Hochschule
Baden-Wirttemberg

Stuttgart

,Wir sind auf jeden Fall sehr dankbar, die beiden Seminartage miterlebt haben zu durfen.
indrucke der Studierenden Durch die Befragungen konnten wir sehr viele Persénlichkeiten sowie deren Geschichten
(kleine Auswahl stellvertretend fiir alle drei Kurse) kennenlernen, die uns stark zum Nachdenken bewegt haben. Die Interviews waren mit
sehr vielen Emotionen verbunden, da sich die Bewohner und Bewohnerinnen wahrend
der Gesprache an Geschichten aus der Vergangenheit zurtickerinnert haben.

Fir uns war es ein schones Gefuhl zu erleben, dass den Bewohnern und
Bewohnerinnen durch das Hausgemeinschaftskonzept ein moglichst wurdevolles Leben
in den letzten Lebensjahren ermoglicht wird.

[...]

Durch die Durchfuhrung der Befragungen konnte zum einen die Lebensqualitat der
Bewohner und Bewohnerinnen erhoben werden und zum anderen konnten die
Befragenden viele positive Eindrucke Uber das Hausgemeinschaftskonzept gewinnen.
Aus unserer Sicht ermoglicht das BeneVit Haus Bachtal den Hochbetagten ein
selbstbestimmtes Leben, indem die Hochbetagten so gut es geht in den Alltag aktiv
miteingebunden werden. Zudem werden die Wunsche der Bewohner und
Bewohnerinnen ernstgenommen und erfullt. Das Handeln und die Denkweise der

BeneVit Holding GmbH zeigen, dass Lebensqualitat im Alter geschaffen werden kann.®

Philipp KeRler und Patricia Dursun de los Mozos (Studierende)

© A. Simon
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»Zum Schluss mdchten wir nochmals auf die positiven persdnlichen Erfahrungen in den 2
Tagen im Haus Zusamaue eingehen. Rickblickend betrachtet war das
Integrationsseminar eine grof3e Bereicherung fur uns Studierende. Wir behalten diese
Zeit sehr positiv in Erinnerung. Die Zeit im Haus Zusamaue war sehr angenehm wir
haben uns dort sehr wohlgeflhlt. Auch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Hauses
waren stets sehr hilfsbereit und haben uns in das alltagliche Leben in der
Hausgemeinschaft integriert. Wenn man sich auf die Menschen im Pflegeheim einlasst,
kann man sehr viel von ihnen und ihrer Lebenserfahrung lernen. Auch die Dankbarkeit
und Lebensfreude der Bewohner hat uns sehr beeindruckt. Als wir jeden Tag mit den
Bewohnern und den Betreuern gemeinsam zu Mittag gegessen haben, hat uns vor allem
die Lebensfreude der beeindruckt. Bei verschiedenen Aktivitaten wie der gemeinsamen
morgendlichen Gymnastik Stunde oder dem gemeinsamen Musizieren, sind wir mit den
Senioren Uber viele interessante Themen in das Gesprach gekommen.

Abschlie3end sollte betont werden, dass es sich bei dem Seminar um eine sehr
lehrreiche und interessante Veranstaltung handelte. Wir hatten sehr viel Freude, uns mit
den hochbetagten Bewohnerinnen und Bewohnern auszutauschen und empfanden die
Zeit im Haus Zusamaue als sehr lehrreich und bereichernd. Fur die
Erfahrungsaustausche und Gesprache mit den alteren Menschen sind wir sehr dankbar.

Wir haben von dieser Erfahrung sowohl personlich als auch fachlich sehr profitiert. .*

Lisa Pointer und Laura Wagner (Studierende)
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,Das Hausgemeinschaftskonzept ist unserer Meinung nach eine sehr gute Alternative
zum normalen Pflegekonzept und wurde in vielen anderen Anlagen zu einer
Verbesserung der Lebensqualitat beitragen. Trotz altersbedingter Mobilitatsverluste sind
die meisten Bewohnerinnen und Bewohner noch sehr selbststandig und glucklich, was
ebenfalls fur das Hausgemeinschaftskonzept spricht. Wir hatten zwei sehr schone Tage
in Nenndorf und durften viele spannende und inspirierende Geschichten von
Bewohnerinnen und Bewohnern erfahren. Wir haben bis zu dem Zeitpunkt unseres
Besuches, selten 96-Jahrige Liegenstltze machen sehen oder 94-Jahrige mit Facebook
und Smartphone gesehen. Wir sind sehr dankbar diese Erfahrung machen zu darfen und

wollen an dieser Stelle auch der DHBW und BeneVit fur diese Datenerhebung danken.*

Jenny Crz, Laura Schneider, Maren Hiigel (Studierende)
© A. Simon
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[Die Geschichte von Inge & Luise]

.Bevor wir unsere Prasentation nun aber beenden, méchten wir gerne noch die
Freundschaft von Inge und Luise, welche wir im Haus Mainbogen kennen lernen durften,
vorstellen und welche, aus unserer Sicht symbolhaft dafur ist, was das
Hausgemeinschaftskonzept von BeneVit besonders macht.

Inge und Luise sind zwei Bewohnerinnen des Hauses Mainbogen. Sie stellten sich uns
als beste Freundinnen vor und wurden von den Mitarbeitenden immer liebevoll ,das
doppelte Lottchen“ genannt. Wahrend Inge kérperlich und geistig noch sehr fit ist, hat
Luise zunehmend mit einer fortschreitenden dementiellen Erkrankung zu kampfen. Beide
zusammen profitieren aber jeweils von dem anderen. Wahrend Inge sich sehr lieb und
aufmerksam um Luise kimmert, sie Uberall mit hin nimmt und sie bei vielen Dingen
unterstitzt, die Luise vielleicht alleine nicht mehr machen kénnte, ist Luise durch diese
Freundschaft wieder viel mobiler und lebensfroher geworden. Inge hingegen profitiert
ebenfalls von der besonderen Freundschaft, da sie Verantwortung fur ihre Freundin
Ubernimmt und so das Gefluhl hat gebraucht zu werden.

Wahrend unseres gesamten Aufenthaltes, sahen wir die beiden immer gemeinsam
unterwegs, ob beim Spaziergang durch die Gange des Hauses Mainbogen, beim

gemeinsamen Kaffee trinken oder Zeitunglesen.*

Lisa Hergetz und Sarah Rentmeister (Studierende)
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Studienzentrum
Gesundheitswissenschaften & Management

e des Bewertungsmalistabes...

Studiengangsleiterin
BWL - Gesundheitsmanagement

Angew. Gesundheitswissenschaften flr Pflege
und Geburtshilfe

Angewandte Pflegewissenschaften

,Ine residents said they would rather rest and that they were satisfied
with doing nothing. [...]

The life situation in the last phase of life [...] could be described as
turning inwards to come to pease with the past, the present and
appoaching death".”

Wissenschaftliche Leiterin
BMBF-Forderprojekt OPEN
MWK-Forderprojekt Master

Duale Hochschule BW Stuttgart Ericson-Lidman

simon@dhbw-stuttgart.de
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