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QUALITATSSIEGEL LEBENSORT VIELFALT®

Diversitatssensible Versorgung auch am Lebensende

EVA OBERNAUER

nter dem Motto ,Jede Liebe — jeder
Kérper — gut gepflegt” ging das Quali-
tatssiegel Lebensort Vielfalt® 2017 an
den Start. Ziel des Qualifizierungs- und
Zertifizierungsprogramms der Schwulenberatung
Berlin ist es, Voraussetzungen fiir eine gute Pflege,
Versorgung und Betreuung fiir lesbisch, schwule,
bi, trans* und inter* Personen (LSBTI*) in Pflege-
einrichtungen und Hospizen zu schaffen.

Ausgehend von der liber 40-jdhrigen Erfahrung der
Schwulenberatung Berlin in lebensweltnaher
psychosozialer Beratung, zeigen sich insbesondere
in der queeren Senior*innenarbeit spezifische
Bedarfe von LSBTI*, die zahlreiche Studien besta-
tigen (vgl. Almack, Crossland, 2018). LSBTI* haben
Angst vor Diskriminierung im Pflege- und Hospiz-
setting, duBern die Befiirchtung, sich erneut
verstecken zu miissen, und gehen davon aus, dass
Fachkréfte wenig Kenntnis von ihren Lebensreali-
taten haben.

Diese Sorgen missen vor dem Hintergrund der
Lebenserfahrungen von LSBTI* betrachtet werden,
die von Diskriminierung, Kriminalisierung und
Pathologisierung gepragt waren. So wurde bis 1990
Homosexualitdt von der WHO als Krankheit klassi-

fiziert. Trans* und inter* Personen sehen sich nach
wie vor menschenrechtswidrigen Hiirden in Recht
und Medizin ausgesetzt (vgl. Fiitty, Sauer, 2019).

Diese Diskriminierungserfahrungen stehen in Zu-
sammenhang mit dem sogenannten Minderheiten-
stress, ein chronisch hohes Stressniveau, dem vor
allem marginalisierte Personengruppen ausgesetzt
sind — mit negativen Folgen fiir die Gesundheit und
das Wohlbefinden. LSBTI* sind infolge der Diskri-
minierung auch starker von Vereinsamung und Iso-
lation betroffen (Kasprowski et al., 2021).

Die Beriicksichtigung der Bedarfe von LSBTI* im
Rahmen der hospizlich-palliativen Begleitung und
Betreuung bedeuten in der Praxis ein Minimieren
des Minderheitenstresses, proaktive Antidiskrimi-
nierung und identitdtsbejahende Versorgung. Erst
wenige Einrichtungen bundesweit halten entspre-
chende Diversitdtskonzepte vor (vgl. Schroder,
Scheffler, 2016).

Das Programm Lebensort Vielfalt® unterstiitzt Hos-
pize dabei, die Bedarfe von LSBTI* auf struktureller,
organisationspolitischer und personeller Ebene zu
beriicksichtigen und diversitdtssensible Prozesse
zu implementieren. Das Hospiz Elias in Ludwigsha-
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fen am Rhein war eines der ersten Hospize, das mit
dem Qualitatssiegel Lebensort Vielfalt® ausge-
zeichnet wurde (siehe Abb. 1). Dem Hospizleiter
Rolf Kieninger war sofort klar, dass die Hospizidee
im Grunde bereits umfasst, dass die Hospize ein
Ort der Vielfalt sein miissten. Da es immer wieder
LSBTI*-Gaste gab und deren Lebensgeschichte die
Mitarbeitenden sehr beriihrt hatten, lag es fiir das
Hospiz nahe, sich tiefgreifender mit der Thematik,
d. h. mit den Bediirfnissen von LSBTI* und ihren
moglicherweise negativen Erfahrungen mit dem
Gesundheits- und Pflegesystem auseinanderzu-
setzen, um sich eindeutig zu positionieren und zu
signalisieren, dass das Hospiz Elias alle Menschen
willkommen hei3e und niemand Angst haben bzw.
sich verstecken miisse. Dennis Marten, Bildungs-
referent im Bildungswerk Hospiz Elias, schildert,
dass seit dem Zertifizierungsprozess Diversitdt und
das Engagement gegen Diskriminierungen nun in
allen Arbeitsfeldern immer ,,mit auf dem Schirm“
seien. Auflerdem berichtet er von positiven Riick-
meldungen von Gasten und deren Zugehorigen:
»Sie haben sich als LSBTIQ* im Hospiz Elias sehr
wohl und sicher gefiihlt. Das ist die schonste
Bestatigung fiir unsere Arbeit!*

Die positive Wirkung des Programms Lebensort
Vielfalt® bestétigt auch eine externe Evaluation
von Univation — Institut fiir Evaluation von 2021.
Die Befragung von Pflegekraften zeigt, dass sich
durch die Teilnahme am Programm die AuBenwir-
kung, die Pflegequalitdt und die Arbeitsatmosphdare
verbessert haben (siehe Abb. 2).

Durch die Teilnahme meiner Einrichtung am Projekt

+Qualitatssiegel Lebensort Vielfalt®...

- hat sich die Aullenwirkung verbessert

0% 0% 40% 0% BO% 100%

... hat sich die Pflegequalitat verbessert

... hat sich die Arbeitsatmesphare verbessert.

stimmt eher stimmt eher nicht

B keine Angabe

m stimmt voll und ganz

W stimmt gar nicht

Abb. 2: Evaluation durchgefiihrt von Univation — Institut fur
Evaluation, Juli 2021

Abb. 1: Siegelverleihung v. r. n. l.: Dennis Marten, Daniela Caruana,
Gerda Graf, Simon Lang, Rolf Kieninger, Susanna Ringeisen

Ein Ergebnis der Evaluation war auch, dass das
Thema sexuelle und geschlechtliche Vielfalt als
Tiroffner fiir weitere Diversitatsthemen fungierte
und Einrichtungsleitungen daher den Wunsch einer
umfangreicheren Auseinandersetzung mit Diver-
sitat duBerten.

Die Schwulenberatung Berlin startete daher im
Herbst 2023 mit einer Erweiterung des Lebensort
Vielfalt® Programms. Neben LSBTI*-sensibler
Pflege und Versorgung wird die Qualifizierung und
Zertifizierung um den Aspekt (post-)migrationssen-
sibler Pflege erweitert und Intersektionalitat starker
beriicksichtigt. Fiir das erweiterte Programm
kooperiert die Schwulenberatung Berlin mit dem
Projekt ,,Vielfalt Pflegen“ (g2 Organisationsentwick-
lung GmbH), bisher bekannt durch eine Lernplatt-
form zur (post-)migrationssensiblen Pflege.

Gefordert durch den Verband der Privaten Kranken-
versicherung bietet das Beratungsteam des
Lebensort Vielfalt® Programms stationdren Hospizen
und ambulanten Hospizdiensten eine zweitdgige
kostenfreie Beratung vor Ort auf Grundlage des
sogenannten Diversity Checks. Dabei handelt es
sich um einen 32 Kriterien umfassenden Katalog
(siehe Abb. 3), der einerseits als Bedarfsanalyse
dient und andererseits die Grundlage fiir die Zerti-
fizierung darstellt. Der Diversity Check gliedert sich
in finf Unternehmensbereiche, in denen Diversi-
tdatssensibilitdat zum Tragen kommt, um eine
Willkommenskultur fiir LSBTI* und Menschen mit
Migrationsgeschichte zu schaffen. Neben der
Beratung sind die Begleitung im Organisationsent-
wicklungsprozess sowie Fortbildungen und die
Begutachtung kostenfrei.
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PIVEZSTY cHeck.

Unternehmenspolitik und

und Sicherheit

Pflege/Versorgung/Begleitung

Lebenswelten/Aktivitaten

Qualitdtsmanagement wird
praktiziert und bericksichtigt
diversitatssensible
Gesundheitsforderung.

Diversitat in der Belegschaft
wird angestrebt, ausgebaut
und geférdert.

Ein diskriminierungsfreier Umgang
zwischen allen relevanten Personen ist
gesichert und die Verfahren, die dies
ermoglichen, sind transparent.

Personenzentrierung ist Grundhaltung
im Pflegealltag.

Religiése bzw. spirituelle
Bediirfnisse sowie agnostische
bzw. atheistische Bedirfnisse

werden respektiert und unterstutzt.

Diversitatsbeauftragte Pesonen
sind Teil der
Organisationsstrukturen.

Das Einarbeitungskonzept flr
MA und Ehrenamtliche
beinhaltet das Themenfeld
diversitatssensible
Gesundheitsférderung.

Pflegeempfénger*innen fiihlen sich
respektiert und wertgeschatzt.

Bei pflege- und sozialrechtlichen
Beratungsbedarfen ist die Einrichtung
unterstiitzend oder vermittelnd tatig.

Information, Austausch und
Vernetzung zwischen den
Pflegeempféanger*innen und ihren
Communities werden unterstitzt.

Das Leitbild betont die
Bedeutung diversitatssensibler
Pflege.

MA absolvieren Fortbildungen
zum Themenkomplex
Diversitat in der Pflege.

Fur Menschen mit korperlichen bzw.
kognitiven Be-Hinderungen werden
Barrieren vermieden oder abgebaut.

In derAuBendarstellung wird
Vielfalt sichtbar.

Méglichkeiten des Dialogs und
der Reflexion tber
Diversitatsbedarfe werden
angeboten und genutzt.

Fir Menschen mit psychischen Be-
Hinderungen werden Barrieren
vermieden oder abgebaut.

Kommunikationsbarrieren
werden erkannt und vermieden

MA begegnen sich mit Fairness
und Respekt.

Altersbedingte Bedarfe werden erkannt
und berticksichtigt.

bzw. bewaltigt/abgebaut.

Informationsmaterialien bzgl.
Diversitat sind mehrsprachig
vorhanden und fir alle
zugénglich.

Eine Zusammenarbeit mit
diversitatssensiblen
Gesundheitsdienstleister*innen ist
gewabhrleistet.

In der Geprachsfihrung und in
Dokumenten wird Vielfalt
berticksichtigt.

Eine Trauer- und Sterbebegleitung ist
auf die individuellen Bediirfnisse von
Pflegeempfénger*innen und deren
Angehérigen/Wahlfamilien abgestimmt.

Es gibt ein Diversitatskonzept
fir die Raumlichkeiten der
Einrichtung.

Angehorige/Wahlfamilien werden auf
Wunsch in die Planung der Pflege
miteinbezogen.

Sechs von 20 Einrichtungen, die aktuell auf den
Beginn der Qualifizierung mit dem neuen Programm
warten, sind stationdre bzw. ambulante Hospize.
Darunter auch der Hospizdienst Nord des Union-
hilfswerks Berlin, mit dem die Pilotierung des
erweiterten Programms fiir ambulante Hospizdienste
im Januar 2024 startet. Hospizkoordinatorin
Susanne Lemoine verspricht sich von der Teilnahme
mehr Transparenz und Sichtbarkeit in Bezug darauf,
was sie bereits leisten, ndmlich die Vernetzung mit
migrantischen Communities oder Forthildungen
der ehrenamtlich Tatigen zum Thema sexuelle und
geschlechtliche Vielfalt. Haufig hore sie von
Mitwirkenden in palliativen Settings den Satz, ,,Wir
behandeln doch sowieso schon alle gleich®. Doch
Gleichbehandlung, so Lemoine, fiihre nicht zu einer
individuellen Begleitung am Lebensende; dazu
bendtige es Einblicke in die Biografien der zu
Begleitenden und einen sicheren Raum, als Vor-
aussetzung dafiir, dass sich die Menschen 6ffnen
und Vertrauen entwickeln.

Sichere, diversitdtssensible Rdume sind besonders
flir Menschen aus den LSBTI*- und (post-)migran-
tischen Communities extrem wichtig — erst recht
am Lebensende! Das Lebensort Vielfalt® Pro-
gramm hilft dabei, solche Rdume zu schaffen und
zu finden.
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Auf Wunsch der Autorin wurde in diesem Artikel
die Asterisk-Schreibweise verwendet.
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