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Schimpfen, Schlagen oder Beleidigen

Von Nadine A. Briigger

Jeder fiinfte, pflegebediirftige alte
Mensch erlebt hidusliche Gewalt.

Drei Kinder hat das Ehepaar D.
grossgezogen. Die Jahre ziehen ins
Land, aus den Kindern werden Er-
wachsene. Der élteste Sohn macht
sich selbststdndig und zieht ins
Nachbardorf. Die Tochter bleibt
ihm Haus der Mutter, sie wohnt in
der Einlegerwohnung. Auch der
jingere Sohn bleibt im Elternhaus.
Ein misstrauischer Mann, Einzel-
gidnger und seit vielen Jahren ar-
beitslos.

Als Herr D., der Vater, stirbt, beginnt
der jlingste Sohn, sich um seine
mittlerweile 80-jahrige Mutter zu
kiimmern. Das Haus muss verwal-
tet, der Haushalt besorgt und Pa-
pierkram erledigt werden.

Doch eines Tages stiirzt die Mut-
ter. Sie wird fiir kurze Zeit bettlédgrig.
Diese Gelegenheit nutzt der Sohn,
um jeglichen Kontakt der Mutter zu
den beiden anderen Geschwistern
abzubrechen. Er kappt den Telefon-
anschluss, verbarrikadiert den Zu-
gang zum gemeinsamen Treppen-
haus mit der Schwester und reagiert
nicht auf Besuche des grossen Bru-
ders. Um die Gesundheit der Mut-
ter aber kiimmert er sich weiterhin
vorbildlich. Kérperliche Gewalt tut
er ihr keine an.

Gesichter der Gewalt

«Die Geschwister gehen davon aus,
dass der Bruder Angst hatte, die
Pflege der Mutter zu verlieren. Das
hitte ihm nicht nur den finanziel-
len Boden unter den Fiissen wegge-
rissen, sondern auch den gesamten
Lebensinhalt genommen», erklért
der ehemalige Ziircher Stadtarzt Al-
bert Wettstein. Laut einer Studie ist
fast jede fiinfte dltere Person von
hduslicher Gewalt betroffen. Sei
dies durch Vernachldssigung, Ver-
hinderung der Durchsetzung des
eigenen Willens, psychische oder
physische Gewalt.

Die Geschichte von Frau D. und
ihren Kindern hat ihm der dlteste
Sohn selber erzdhlt. Denn Wetts-
tein ist Vorsitzender der Unabhén-
gigen Beschwerdestelle fiir das Al-
ter (UBA). Hier melden sich Men-
schen, bei denen das Leben nach
vielen Jahrzehnten aus der Bahn ge-
raten ist.

Etwa die Nichte, die erlebt, wie die
alkoholabhingige, demente Tante
den Onkel schldgt. Die Nachba-
rin, die beobachtet, wie die be-
tagte Mutter verwahrlost, wiahrend
ihre mit der Pflege betraute Toch-
ter vollig iiberfordert ist und Kopf
voran in eine Uberlastungsdepres-

sion schlittert. Die Tochter, die die
eigene Schwester verdédchtigt, den
Vater finanziell auszunehmen. Die
Spitex-Betreuerin, die beobachtet,
wie der Ehemann, verzweifelt und
mit den Nerven am Ende, seine de-
mente Frau schiittelt oder die beste
Freundin einer Frau, die von ihrem
Sohn in’s Heim verfrachtet wurde.
Héusliche Gewalt bei pflegebediirf-
tigen Menschen hat viele Gesich-
ter. Gemeinsam ist ihnen, dass zwi-
schen Opfer und Téiter eine emoti-
onale Bindung besteht. Und dass
die Opfer auf die Hilfe, Pflege und
Zuwendung der Tdter angewiesen
sind.

Es gibt nur Opfer

Patrick Fassbind von der KESB Basel
mochte in Fillen von Gewalt zwi-
schen pflegenden Angehdrigen und
ihren Eltern oder Partnern nicht zu-
erst von «Tétern» sprechen: «Meis-
tens entsteht die physische oder
psychische Gewalt aus Situationen
kompletter Uberforderung.» Bei der
Basler KESB melde sich etwa ein-
mal wochentlich eine Person oder
eine Gruppe von Menschen, die mit
der Pflege eines betagten Angeho-
rigen iiberfordert sind. Ob neben
der Uberforderung auch Gewalt im
Spiel ist, lasse sich nur sehr schwer
herausfinden: «Dass jemand von
sich aus iiber héusliche Gewalt
spricht, ist enorm selten.» Beide
Seiten schidmen sich fiir die Situa-
tion. Teilweise wiirden Betagte zu-
dem lieber die Gewalt iiber sich er-
gehen lassen, als in ein Pflegeheim
zu gehen.

Fassbind geht darum auch von ei-
ner sehr hohen Dunkelziffer aus:
«In den meisten Fillen haben wir es
mit psychischer Gewalt zu tun, sie
ist fiir Drittpersonen schwer nach-
weisbar.» Dazu gehort, wenn auf
Rufen des Betagten nicht geantwor-
tet, Bettndssen mit einem vorwurfs-
vollen «jetzt hast du schon wie-
der ins Bett gemacht, wie ein Kind»
quittiert oder mit Pflegeheimen ge-
droht werde.

«Oftmals ist aber auch die phy-
sische Gewalt so minim, dass sie
mehr Krankungen auf der Seele, als
Wunden am Koérper hinterldsst»,
fahrt Fassbind fort, «eine Ohrfeige
zum Beispiel, oder ein Zwicken, das
kénnen wir nicht erkennen». Sicht-
bar werde vor allem die Vernachlis-
sigung: «Wenn der Betroffene nicht
gewaschen wird, keine frischen
Kleider hat oder nicht genug zu Es-
sen bekommt.»

Manche Patienten werden von ih-
ren pflegenden Angehorigen ange-
bunden. Das passiert weder recht-
maissig, noch aus Boshaftigkeit,
«sondern aus Verzweiflung», sagt

Wenn aus der Ubefforderung ein Schlag ins Gesicht wird:

Di'e Pfle bétagtef Menschen

treibt ihre Angehorigen an ungekannte Grenzen.

Fassbind: Gerade Demenz-Patien-
ten wandern oft ziellos von dan-
nen und miissen regelmaissig einge-
sammelt werden. Ein zusétzlicher
Stress-Faktor fiir die Angehdrigen,
die in manchen Fallen mit einem
straff gebundenen Tuch oder Band
dafiir sorgen, dass Mama endlich im
Bett bleibt.

Die Rolle der Spitex

Der KESB bleibe, mit den Betroffe-
nen und allenfalls auch mit Aussen-
stehenden zu sprechen, die Situa-
tion abzukldren und so festzustellen,
ob durch Uberforderung das Wohl
der Betroffenen - allenfalls durch
Gewalt - gefdhrdet wird. «Wenn ja,
versuchen wir erstmal, eine einver-
nehmliche Lésung zu finden, die
die Situation entspannt», erkldrt
Fassbind. Meistens helfe es, die Spi-
tex hinzu zu ziehen und damit die
Beteiligten zu entlasten. «Eine In-
tervention - also eine Fiirsorgeri-
sche Unterbringung - ist dann no-
tig, wenn es zum Beispiel keine an-
dere Losung als ein Pflegeheim gibt,
die betroffene Person aber um jeden
Preis daheim bleiben mdochte.»
Oftmals ist es allerdings {iiber-
haupt erst die Spitex, die den Miss-
brauchs-Fall erkennt. Ohne in das
familidre Gefiige zu gehoren, dringt
sie doch tief und regelmaissig in den
Alltag der Betroffenen ein. Wie wird
dann sichergestellt, dass Fille von
Gewalt nicht unentdeckt bleiben?
Wenn die Spitex die Pflege und Be-
treuung einer Klientin oder eines
Klienten iibernehme, werde erst-

mal eine Bedarfsabkldrung ge-
macht, um herauszufinden, welche
Hilfe der Spitex die Person iiber-
haupt braucht. «Dabei macht sich

die zustdndige Pflegefachperson
ein umfassendes Bild von der Le-
benssituation der Person und von
ihrem Umfeld», erkldart Esther Bat-
tig von Spitex Schweiz. «Bei dieser
Bedarfsabklarung werden pflege-
und betreuungsrelevante Themen
genauer angeschaut. Teilweise im
Gesprach mit Klienten und Ange-
horigen, teilweise durch Beobach-
ten.» Auch das Verhalten des Klien-
ten selber werde beobachtet. Ist der
Mensch aggressiv? Rastlos? Einge-
schiichtert? Diese Faktoren kénnen
Indizien sein. Alarmsignale fiir die
Spitex seien «nicht gekldrte Verlet-
zungen, Frakturen, Verbrennungen
und Hamatome».

Hausliche Gewalt als solche zu er-
kennen, ist nicht immer einfach.
Weder fiir Aussenstehende, noch
fiir die Betroffenen selber. Besteht
ein Verdacht, kann die Unabhin-
gige Beschwerdestelle fiir das Alter
(UBA) helfen: Tel. +41 58 450 60 60
Zudem kann bei der Kindes-und
Erwachsenenschutzbehodrde
(KESB) eine Meldung gemacht
werden: Tel. +41 061 267 80 92
Beide Telefondienste sind Montag
bis Freitag von 14 bis 17 Uhr be-
setzt.

«Pflege ist kein Sonntags-

spaziergang»

Gerade Blechner ist promovierte
Psychologin und Altersforsche-
rin. Eben erschien ihr Buch «Von
wegen Uberforderung als Grund
fiir Misshandlung von Pflegebe-
diirftigen».

Frau Blechner, in Threm Buch stel-
len Sie die These auf, dass nicht
die allgemein als Ursache ausge-
machte Uberforderung verant-
wortlich fiir Gewalt sei. Warum?
Pflege ist zwar kein Sonntagspazier-
gang, aber Gewalt ist keine Folge
von Uberforderung.

Sondern?

Wenn die Beziehung vor der Pflege-
bediirftigkeit gut war, sinkt das Ri-
siko fiir Gewalt.Das Misshandlungs-
risiko steigt dagegen extrem, wenn
eine konflikthafte Beziehung bereits
vor der Pflegeiibernahme bestand,
wenn Alkohol oder Drogen im Spiel
sind, wenn Pflegende instabil, vor-
belastet oder sozial auffillig sind,
wenn jemand nur aus finanziel-
len Griinden die Pflege iibernimmt

oder weil man sich einer Verpflich-
tung nicht entziehen kann.

Wie kann diese Dynamik durch-
brochen werden?

Die Dynamik bei Gewalt ist im-
mer dieselbe: Hatte sie beim ersten
Mal keine negativen Konsequen-
zen, wird das Verhalten quasi ver-
starkt und wiederholt sich immer
ofter. Auf gewalttdtiges Verhalten
muss darum sofort reagiert werden.
Zudem sind nicht alle geeignet, die
Pflegefunktion anzunehmen.
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Bei alteren Menschen denkt man bei Gedachtnis- und Kon-
zentrationsstorungen sofort an Demenz, doch nicht selten
ist eine Depression die Ursache. Eine genaue Abklarung
und klare Diagnose sind deshalb essentiell, um die richtigen
Massnahmen einleiten zu konnen.

Bei gesundheitheute erfahren Sie, an was man die Krank-
heiten erkennt, wie eine Unterscheidung maoglich ist und wel-
che Test’s daflr durchgeflhrt werden mussen.
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