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Bekanntgabe in der Sitzung des Sozialausschusses vom 09.07.2020
Offentliche Sitzung

. Vortrag der Referentin
Zusammenfassung

Mit Beschluss der Vollversammlung vom 18.12.2013* wurde das Sozialreferat beauftragt,
die ,Rahmenkonzeption 2014 - 2020 zur interkulturellen Offnung der Langzeitpflege in
Munchen* umzusetzen. Das Sozialreferat wurde mit dem Beschluss der Vollversammlung
vom 25.07.2018 beauftragt, dem Stadtrat bereits im Jahr 2019 vor dem endgdiltigen
Projektende Uber Ergebnisse zu berichten und zugleich weitere Finanzierungsbedarfe
anzumelden?. Dies erfolgte in der Sitzung des Sozialausschusses vom 21.11.20195. Im
Beschluss des Sozialausschusses vom 21.11.2019 wurde das Sozialreferat beauftragt, im
Jahr 2020 uber die abschlieenden Projekterfahrungen und -ergebnisse zu berichten.

Das Gesamtprojekt zur interkulturellen Offnung der Langzeitpflege ist aus Sicht des
Sozialreferates sehr gelungen und in seiner Konzeption bundesweit einmalig. Der
Abschlussbericht des Gesamtprojekts (Anhang 1 inklusive Anlagen) zeigt anschaulich den
hohen Wirkungsgrad auf institutioneller und personlicher Ebene und den Grad der
Vernetzung und Kooperation mit Migrantenselbstorganisationen, sowie weiteren
relevanten Akteur*innen fir den Zeitraum Januar 2014 bis Februar 2020. Der
Forderzeitraum von funf Jahren je Kooperationspartner*in war hierfiir eine maf3gebliche
Rahmenbedingung.

Der Projektabschlussbericht (Anhang 1 und 10 Anlagen) stellt die Erfahrungen,
Ergebnisse und Empfehlungen aus dem Gesamtprojekt vom Projektstart im Januar 2014
bis zum Februar 2020 ausfuhrlich dar. Das grof3e Engagement der beteiligten Tréger,

1 Beschluss der Vollversammlung des Stadtrates vom 18.12.2013, Sitzungsvorlage Nr. 08-14 / V 13291
2 Beschluss der Vollversammlung des Stadtrates vom 25.07.2018, Sitzungsvorlage Nr. 14-20/V 10263
3 Beschluss des Sozialausschusses vom 21.11.2019, Sitzungsvorlage Nr. 14-20 / V 16446
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Einrichtungen und Projektleitenden, die hohe Kooperationsbereitschaft und die ver-
trauensvolle Zusammenarbeit in den Gremien im Sozialreferat kénnen als wesentliche
Erfolgskriterien fiir das Modellprojekt benannt werden.

In der offenen Altenhilfe und in der Langzeitpflege sind die interkulturelle Offnung und die
interkulturelle Qualitatsentwicklung keine Randthemen, sondern eine dauerhafte Aufgabe
und Herausforderung auch im Sinne der Integration. Die Zahl der &lteren Migrant*innen
mit Beratungs-, Unterstitzungs- und Pflegebedarf wachst in Miinchen weiter. Die
interkulturelle Offnung und Qualitatsentwicklung wird sowohl in der Offenen Altenhilfe als
auch in der Langzeitpflege fortgesetzt und ausgebaut. Die Vernetzung und die
Kooperationen mit Migrantenselbstorganisationen und ihren Schliisselpersonen sollen
weiter geférdert werden. Im Anschluss an die Projektphase findet gemaf Beschluss des
Sozialausschusses vom 21.11.2019 eine Uberfiihrung in den Regelbetrieb statt.

1 Problemstellung/Anlass
Fur die Landeshauptstadt Minchen ist die gleichberechtigte soziale, kulturelle,
wirtschaftliche und politische Teilhabe aller Blirger*innen eine zentrale Aufgabe.
Gerade in Minchen mit seinem - auch im Vergleich zu anderen
bundesrepublikanischen GroRRstadten - hohen Anteil an Personen mit Migrations-
hintergrund ist es dringend notwendig, sich auf die Realitat einer Migrations-
gesellschaft einzustellen und die interkulturelle Offnung fur die verschiedenen
kommunalen Aufgaben und daraus resultierenden Handlungsfelder und Zielgruppen
kontinuierlich zu starken und zu fordern.

Die interkulturelle Offnung wird im Integrationskonzept der Landeshauptstadt
Munchen als Strategie der kommunalen Integrationspolitik in Zusammenarbeit mit
Akteur*innen innerhalb und aulRerhalb der Verwaltung formuliert. Die
Landeshauptstadt Miinchen ist als Kommune bereits seit nahezu drei Jahrzehnten
mit der interkulturellen Offnung in der Verwaltung und in verschiedenen operativen
Feldern befasst. Die Entwicklung des Gesamtprojektes Interkulturelle Offnung der
Langzeitpflege stitzt sich auf diese Erfahrungen. Darliber hinaus basiert das
Gesamtprojekt auf dem demografischen Monitoring und einer Auftragsstudie des
Stadtrates zur Lebenssituation alterer Migrant*innen in Minchen* und einer Reise des
Stadtrates und

Tragervertretungen nach Duisburg und Frankfurt zu bestehenden Good Practice
Projekten im Jahr 2013. Zusétzlich erfolgte ein Austausch mit diversen Fachstellen
(Fachdienste fur altere Migrant*innen, Verein Stadtteilarbeit e. V., Fachdienste fir
Migration und Integration u. a.), der verdeutlichte, dass es einen grofR3en

4 Anderson, Philip (2007):,Ein bisschen dort — ein bisschen hier.“ Studie zur Lebenssituation alterer Migrant*innen in Miinchen,
im Auftrag des Minchner Stadtrats.
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Informationsbedarf in Bezug auf die Versorgungsstrukturen und -méglichkeiten gab.
Die sorgfaltige Bestandsaufnahme im Vorfeld der Entwicklung der ,Rahmen-
konzeption Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege 2014 — 2020“ belegte:

Die Landeshauptstadt Minchen verfligt Uber hochwertige und vielfaltige strukturelle
Versorgungsangebote im Bereich der ambulanten, teil- und vollstationaren Pflege.
Dennoch entsprach der Anteil der Bevoélkerung mit Migrationshintergrund, der durch
diese Pflegeeinrichtungen versorgt wird, nicht dem prozentualen Anteil dieser
Bevolkerungsgruppen. Die Griinde dafir waren und bleiben vielschichtig.

Der Neunte Marktbericht Pflege®> dokumentiert, wie sich in der teil- und vollstationaren
Pflege in den vergangenen Projektjahren die Belegung durch Migrant*innen und die
Angebotsstruktur verandert haben. Gleichwohl bestehen nach wie vor Zugangs-
barrieren zu den Versorgungsstrukturen. Das Wissen in der Migrationsbevélkerung
Uber Leistungen aus Pflege- und Krankenversicherung, zu pflegerischen Ver-
sorgungsstrukturen und zu Unterstiitzungs- und Entlastungsmaoglichkeiten ist
dauerhaft zu starken. Die Ergebnisse aus dem Gesamtprojekt zur Weiterentwicklung
von Angeboten der Versorger*innen fur die Zielgruppe altere Migrant*innen sind
tragerintern und darber hinaus zu multiplizieren. Schlie3lich bendétigen
Fachpersonen weiterhin Untersttitzung, um ihre transkulturellen Kompetenzen zu
entwickeln, zu férdern und ihr Wissen Uber die heterogenen Gruppen der
Migrationsbevdlkerung zu erweitern.

5 Neunter Marktbericht Pflege des Sozialreferats - Jahrliche Marktiibersicht Uiber die teil- und vollstationare pflegerische
Versorgung, Bekanntgabe in der Sitzung des Sozialausschusses vom 26.09.2019, Sitzungsvorlage Nr. 14-20 / V 15673,
Anhang, Seiten 8-9.
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1.1 Demografie der alteren Migrationsbevélkerung in Miinchen
Die Anzahl der &lteren Menschen mit Migrationshintergrund, insbesondere der
Hochaltrigen, steigt in den néchsten Jahrzehnten massiv.

Abb 1: Bevdlkerungsprognose des Referats fiir Stadtplanung und Bauordnung
2017 - 2040, sog. Wohnberechtigte ohne deutsche Staatsbiirgerschatft,
spezifische Altersgruppen®

Prognostizierter Anstieg alterer Menschen ohne deutsche Staatsbirgerschaft
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Bei den Alterskohorten 65 - 79 Jahre, die durch die links angeordneten Saulen
dargestellt werden, wird zwischen den Jahren 2017 bis 2040 eine Vervielfachung um
den Faktor 1,6 angenommen. Bei den Altersgruppen ab 80 Jahren, den sogenannten
Hochaltrigen, dargestellt durch die rechts angeordneten S&aulen, wird eine
Vervielfachung um den Faktor 2,9 prognostiziert.

Zu beachten ist, dass die Datengrundlage fir diese Grafik ausschlief3lich
Wohnberechtigte ohne deutsche Staatsbirgerschaft berticksichtigt. Bei den
Alterskohorten 65 - 79 sowie 80+ kommen diejenigen Personen hinzu, die ,Deutsche
mit Migrationshintergrund“ sind. Die folgende Grafik zeigt anschaulich die Verteilung
von Deutschen mit und ohne Migrationshintergrund und Auslander*innen auf die
verschiedenen Alterskohorten fur den Stichtag 31.12.2018.

6 Datengrundlage: Referat fur Stadtplanung und Bauordnung (2019): Demografiebericht Minchen. Grafik erstellt von S-I-LP.
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Die Bevdlkerung in Miinchen am Ort der Hauptwohnung
nach Altersgruppen und Migrationshintergrund am 31.12.2018

Quelle: Statistisches Amt Manchen
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Da der Unterstiitzungs- und Pflegebedarf mit dem 8. Lebensjahrzehnt steigt, lasst
sich die Vermutung ableiten, dass in den kommenden 20 Jahren auch der Anteil von
pflegebedurftigen &lteren Migrant*innen stark ansteigen wird. Dies ist zudem vor dem
Hintergrund zu erwarten, dass der Gesundheitszustand von &lteren Migrant*innen im
Vergleich schlechter ist als bei den korrespondierenden Altersgruppen der Deutschen
ohne Migrationshintergrund. Diskriminierung auf dem Arbeitsmarkt, ein schlechter
soziobkonomischer Status und belastende Arbeits- und Lebensbedingungen im
Einwanderungsland kdnnen die Gesundheitschancen von Migrant*innen negativ
beeinflussen und es kann mit der Zeit zu einer Verschlechterung des

Gesundheitszustandes kommen?.

Grafik erstellt von S-1-AP4

exhausted-migrant-effect, vergleiche dazu: Guidi, Caterina Francesca ; Petretto, Alessandro (2019): Health Care and
Migration: What Data Can Tell Us of the Hard-to-Measure Impact of Migrants on the European Health Systems. In: P.
Dobrescu (ed.), Development in Turbulent Times, https://doi.org/10.1007/978-3-030-11361-2_11, Zugriff am 12.06.2019.
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1.2 Rahmenkonzept ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege 2014 - 2020
Um den skizzierten, komplexen Herausforderungen zu begegnen, verfolgt das
Miinchner Rahmenkonzept zur interkulturellen Offnung der Langzeitpflege einen
integrierten Ansatz. Konzeptionell umfasst das Konzept die Férderung von drei
Bausteinen, die miteinander verschrankt sind und durch die Landeshauptstadt
Minchen jeweils fur die Dauer von funf Jahren umfangreich geférdert wurden
beziehungsweise bis zum endgultigen Projektabschluss Ende 2020 noch geférdert

werden®.

Baustein 1 Baustein 2 Baustein 3

7 Modellprojekte Fortbildungs- und Informations-

5 Trager vollstationarer Schulungsprogramm kampagne ,,Briicken
Pflegeeinrichtungen (ambulant und stationar) bauen®
Kooperationspartnher*innen Kooperationspartner Kooperationspartner

Arbeiterwohlfahrt Miinchen-Stadt

Bayerisches Rotes Kreuz, Institut aufschwungalt Paritatischer
Kreisverband Minchen Wohlfahrtsverband
Bezirksverband

Hilfe im Alter GmbH -

Innere Mission Miinchen Oberbayern

MUNCHENSTIFT GmbH

Sozial-Servicegesellschaft des
Bayerischen Roten Kreuzes
GmbH

Die Ziele dieses integrierten Ansatzes sind vielfaltig:

- Die Zugangsbarrieren zu den Versorgungsstrukturen sind gesenkt.

- Das Wissen in der Migrationsbevolkerung tber Leistungen aus der Pflege-
und Krankenversicherung, zu pflegerischen Versorgungsstrukturen und zu
Angeboten zur Unterstlitzung und Entlastung ist erweitert.

+ Die Modelleinrichtungen haben bedarfsgerechte Angebote fur pflege-
bedurftige Migrant*innen erarbeitet beziehungsweise weiterentwickelt und
umgesetzt.

+ Die transkulturellen Kompetenzen von Fachpersonen sind geférdert und
gestarkt.

9 Ausfuhrliche Darstellung siehe Anhang Projektabschlussbericht, Kapitel 1
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+ Die Unterstitzung und pflegerische Versorgung von alteren Migrant*innen
wird verbessert und ein chancengleicher Zugang ist gefordert™.

2 Ergebnisse aus dem Gesamtprojekt ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege"
Das Gesamtprojekt ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege" ist aus Sicht des
Sozialreferates innovativ und bundesweit einmalig. Im Projektverlauf fihrte die
Gesamtprojektleitung wiederholt gemeinsame Prozessevaluationen mit den Projekt-
leitungen aus den Bausteinen 1 und 3 durch. In den Jahresberichten und Schluss-
berichten waren und sind die Kooperationspartner*innen aufgefordert, quantitative
und qualitative Evaluationen durchzufiihren. Der Projektabschlussbericht inklusive
Anlagen zeigt anschaulich den hohen Wirkungsgrad auf institutioneller und per-
sonlicher Ebene, den Grad der Vernetzung und Kooperation mit Migranten-
selbstorganisationen sowie mit weiterer relevanten Akteur*innen fiir den Zeitraum
Januar 2014 bis Februar 2020.

Seit 2014 wurde ein hohes fachliches und methodisches Wissen hinsichtlich
interkultureller Offnung der Langzeitpflege in den verschiedenen Interventionsfeldern
erarbeitet. Es wurden eine Vielzahl von Good Practice-Beispielen durch die
beteiligten Trager generiert und eine grof3e Anzahl von Netzwerken und Kooper-
ationen aufgebaut. Dieses Wissen, die Erfahrungen, die Netzwerke und Kooper-
ationen sollen nach 2020 nicht verloren gehen.

2.1 Ergebnisse aus der Projektumsetzung Baustein 1 -
vollstationdre Pflegeeinrichtungen
Evaluationen der Modellphase in Baustein 1 fanden wahrend des Projektprozesses
und im Rahmen einer Abschlussklausur mit den Projektleitenden vor dem endgultigen
Projektabschluss aller beteiligten Kooperationspartner*innen statt. Dies war
notwendig, da die Modelleinrichtungen nicht gleichzeitig, sondern zeitversetzt mit dem
Projekt begonnen hatten und endeten. Wichtige Erkenntnisse zur konzeptionellen und
strukturellen Umsetzung von interkultureller Offnung im Rahmen von kiinftigen
(Modell-)Projekten und Programmen der Regelférderung, auch jenseits des
Arbeitsfeldes Langzeitpflege, konnten generiert werden. Die qualitativen Evaluationen
der Projektstrukturen, der zeitlichen Ablaufe und Gremienstrukturen werden im
Projektabschlussbericht (Kapitel 2.2) ausfuhrlich dargelegt.

Das grofRe Engagement der beteiligten Trager, Pflegeeinrichtungen und
Projektleitenden, die hohe Kooperationsbereitschaft und die vertrauensvolle
Zusammenarbeit in den Gremien im Sozialreferat kdnnen als wesentliche
Erfolgskriterien fir das Modellprojekt benannt werden. Die strategische Steuerung
durch die Projektleitungen war notwendig, um die interkulturelle Offnung in den

10 Detaillierte Zielsetzungen flr die 3 Bausteine der Rahmenkonzeption siehe Anhang Projektabschlussbericht, Kapitel 1
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Modelleinrichtungen im Sinne eines Organisationsentwicklungsprozesses umzu-
setzen. Die Trager der Modelleinrichtungen aus Baustein 1 waren gefordert,
zusatzlich zur Férderung durch die Landeshauptstadt Miinchen eigene Ressourcen
bereitzustellen. Es zeigte sich, dass der Stellenumfang bei den Projektleitungen der
Trager mit 50 Prozent knapp bemessen war. Dies gilt vor allem angesichts des
komplexen Aufgabenportfolios und der vielfaltigen operativen Tatigkeiten, die die
Projektleitungen auch aufgrund personeller Engpéasse in den Pflegeeinrichtungen
durchfuhrten.

2.1.1 Indikatoren und Monitoring™
Explizit wurde zu Beginn der Projektumsetzung festgelegt, dass der Anteil
beziehungsweise die Zunahme der Zahl der Bewohner*innen mit Migrations-
hintergrund nicht als Indikator fiir den Stand der interkulturellen Offnung herange-
zogen werden sollte. In der Projektphase sollten in den Modelleinrichtungen die
Bedingungen geschaffen und Good Practice-Ergebnisse generiert und weiter
entwickelt werden, um eine chancengleiche Pflege und Betreuung von élteren
Migrant*innen zu ermgglichen.

Eine zusammenfassende Darstellung der Projektumsetzung anhand von definierten
Indikatoren fir die interkulturelle Organisationsentwicklung - mit Spezifizierungen fur
die Organisationsfelder Personalentwicklung und Qualitditsmanagement - ist dem
Projektabschlussbericht (Anlage 1) angefligt. Dazu gehéren beispielsweise die
Anpassung des Leitbilds und des Pflegeleitbilds, die Vernetzung mit Migranten-
selbstorganisationen als Bestandteil der Offentlichkeitsarbeit, Fortbildungen,
transkulturelle und migrationssensible Pflegeanamnese und Biografiearbeit sowie
eine migrationsgerechte Offentlichkeitsarbeit.

Bei der vergleichenden Betrachtung des Indikatorenkatalogs ist zu beachten, dass
der MUNCHENSTIFT GmbH unter anderem zusétzliche Drittmittel aus dem Projekt
.Ruckenwind" des Européaischen Sozialfonds (ESF) fur Deutschland fiir Personal-
entwicklungsmafinahmen zur Verfligung standen. Deswegen sind die Umsetzungs-
ergebnisse nicht mit denen der anderen vier Modelleinrichtungen vergleichbar.

Der Indikatorenkatalog (vergleiche Projektabschlussbericht, Anlage 1) dokumentiert
eindricklich den Wirkungsgrad der Projektférderung und der strategischen
Steuerung durch die Projektleitungen bei den Tréagern und in den Pflege-
einrichtungen. Fur die interkulturelle Organisationsentwicklung wurden in allen
Modelleinrichtungen umfangreiche Malinahmen umgesetzt und nachhaltig in die
Strukturen der jeweiligen Pflegeeinrichtungen und auf der Tragerebene
implementiert. An dieser Stelle soll nochmals betont werden, dass der Forder-
zeitraum von funf Jahren hierfir ein maf3geblicher Erfolgsfaktor war. Es ware nicht

11 Ausfuhrlich dargelegt im Anhang vorgezogener Projektabschlussbericht, Kapitel 2.3 sowie Anlage 1
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moglich gewesen, innerhalb von zwei oder drei Jahren die interkulturelle Offnung in
ihrer Komplexitat anzugehen und derart umzusetzen.

2.1.2 Qualitative Prozessevaluation Baustein 1 - Projekterfahrungen, -ergebnisse
und Empfehlungen
Interkulturelle Offnung umfasst alle Bereiche und Ebenen der vollstationaren
Pflegeeinrichtungen und deren Tréger im Sinne einer Organisationsentwicklung und
ist zudem eine fortdauernde Querschnittsaufgabe. Hierin eingeschlossen sind
Personalentwicklung, Offentlichkeitsarbeit und die Vernetzung mit relevanten
Akteur*innen. Die MalRnahmen zur interkulturellen Offnung sollten im
Qualitditsmanagement verankert sein. Im Projektverlauf konnten wichtige
Erkenntnisse in Bezug auf die Implementierung der interkulturellen Offnung auf der
strukturellen Ebene, in der Personalentwicklung und im Qualitdtsmanagement
gewonnen werden. Im Projektabschlussbericht, Kapitel 2.4, werden diese
ausfuhrlich beschrieben. Im Folgenden werden die wichtigsten Punkte
zusammenfassend dargestellt.

2.1.2.1 Strukturelle Aspekte der Projekt- und Prozesssteuerung der interkulturellen
Offnung*?
Erfahrungen und Empfehlungen zum Aufbau von Projektstrukturen und
Strukturen zur nachhaltigen Implementierung
Abgeleitet aus den qualitativen Prozessevaluationen kénnen folgende
Empfehlungen fir Projektstrukturen und Strukturen zur nachhaltigen
Implementierung formuliert werden:

« Interkulturelle Offnung lauft nicht von selbst und benétigt strategische
Steuerung auf der Trager- und Einrichtungsebene.

+ Die Projektleitung beziehungsweise verantwortliche Person fur
interkulturelle Offnung und Qualitatsentwicklung sollte als Stabsstelle auf
der Ebene der Geschéftsfihrung angesiedelt werden.

- Eine Projektleitung kann allein keine interkulturelle Offnung ,produzieren*.

+  Zu Beginn des Prozesses muss eine sorgfaltige Bestandsaufnahme auf
unterschiedlichen Organisationsebenen und in verschiedenen
Arbeitsbereichen erfolgen, auf deren Basis strategische und operative Ziele
abgeleitet und formuliert werden.

+ Die Definition von Zielen, Mal3nahmen und die Verteilung von
Verantwortlichkeiten in einem festgelegten Zeitraum hat sich bewahrt und
war zielfihrend.

+ Bei der Bildung einer Steuerungsgruppe auf Unternehmensebene sollten
Leitungspersonen der verschiedenen Arbeitsbereiche beriicksichtigt
werden.

12 detailliert siehe Anhang Projektabschlussbericht, Kapitel 2.4.1
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- Die Steuerungsgruppe auf der Einrichtungsebene sollte mindestens aus
einer Person mit Organisationsverantwortung, einer/einem Mitarbeitenden
mit operativer Verantwortung und der Projekt- beziehungsweise
Programmleitung ,Interkulturelle Offnung” zusammengesetzt sein.

« In den Steuerungsgruppen sollten Fiuhrungs- und Leitungspersonen mit
Migrationshintergrund beteiligt sein.

« Die Projektgruppe beziehungsweise Arbeitsgruppe auf der
Einrichtungsebene sollte berufs- und hierarchielibergreifend
zusammengesetzt sein. Eine weitere Variante ist, Arbeitsgruppen zu
bestimmten Themen einzurichten und die jeweiligen Fachpersonen
einzubeziehen.

« In der Projekt- und Arbeitsgruppe sollte die Partizipation von
Mitarbeitenden mit Migrationshintergrund aktiv geférdert werden.

- Die interne Kommunikation tiber den Prozess der interkulturellen Offnung
bendtigt ebenso viel Aufmerksamkeit wie die externe Kommunikation.

«  Ein kontinuierliches Monitoring ist erforderlich.

+ Externe Moderation und Prozessbegleitung sind wichtig, weil sie die
kritische Selbstreflexion aller Beteiligten férdern und Impulse von auf3en
geben.

2.1.2.2 Qualitatsmanagement®®

Mit der interkulturellen Offnung wird die Einrichtungsqualitat verandert'*. Das

Qualitatsmanagement ist gefordert, die interkulturelle Offnung querschnittsmaRig

zu verankern. Das bedeutet u. a. Angebote, Prozesse und Instrumente in Bezug

auf Migration Mainstreaming® zu betrachten und zu analysieren, welche An-

passungen beziehungsweise Erweiterungen des Dienstleistungsangebotes

erforderlich sind, um die Bedurfnisse der Zielgruppe &ltere Migrant*innen zu

erfullen. Hierbei sollten zugleich geschlechts- und genderspezifische Aspekte

bertcksichtigt und Diskriminierung verhindert werden.

In den vollstationdren Pflegeeinrichtungen (Baustein 1) wurden im Rahmen der

Projektprozesse zur interkulturellen Offnung vielfaltige und zahlreiche

Handlungsansatze und Ergebnisse generiert. Einige Beispiele daflr sind:

+ migrationssensible Assessment-Instrumente wie transkulturelle

Pflegeanamnese, migrationssensible Biografiearbeit, interkultureller
Erinnerungskoffer

13 detailliert siehe Anhang Projektabschlussbericht, Kapitel 2.4.2

14 |AW — Institut Arbeit und Wirtschaft, Universitat/Arbeitnehmerkammer Bremen, Forschungseinheit Qualifikationsforschung und
Kompetenzerwerb (2008): Interkulturelle Offnung — Ein Leitfaden fir Pflegeeinrichtungen. Entstanden im Rahmen des
Projektes KoKoQ — Verbesserung von Kommunikation, Kooperation und Qualifikation bei Partner*innen der Altenpflege. Ein
Verbundvorhaben im Landesprogramm Arbeit und Technik, Bremen. Seite 22.

15 Migration Mainstreaming: Analog zum Gender-Mainstreaming, politisch und gesetzlich verankerte Ansatze fir Verwaltung und
Institutionen u. a. mit dem Ziel der Sicherung gleicher Teilhabechancen. Migration Mainstreaming verfolgt entsprechend eine
langfristige Strategie, die alle Tatigkeiten umfasst, die darauf abzielen, dass Akteure in Politik, Verwaltung und Gesellschaft
beim Planen, Umsetzen und Evaluieren von Programmen, Projekten und MaRnahmen im Gesundheitsbereich systematisch
auch migrationsspezifische Faktoren bertucksichtigen.
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+ die Erarbeitung von Konzepten zum Vorgehen bei sprachlichen
Kommunikationsbarrieren

+ der Aufbau eines hausinternen Dolmetschdienstes

+ angepasste Speisenangebote

+ interkulturelle soziale und kulturelle Angebote

+ inter- bzw. multireligiéser Raum der Stille und Abschiedsraum

+ kollegiale Beratung als Methode zur transkulturellen Fallbesprechung

+ ein Leitfaden zum Umgang mit rassistischer Diskriminierung

+ angepasste Einarbeitungskonzepte fur Mitarbeitende

+ die Etablierung von Fortbildungsmodulen mit spezifischen Inhalten als
Pflichtprogramm, unter anderem politische Bildung, transkulturelle Pflege,
Hintergrundwissen tber Religionen mit Bezug zur Pflege, Demenz im
Migrationskontext, migrationssensitive Palliative Care, Filhrung
transkultureller Teams.

2.1.2.3 Interkulturelle Personalentwicklung®®
Die interkulturelle Personalentwicklung fir Filhrungspersonen und Mitarbeitende
ist eine zentrale Saule der interkulturellen Offnung und der interkulturellen
Qualitatsentwicklung, auch in der Langzeitpflege. Die Mitarbeitenden sind die
wichtigste Ressource. Sie setzen die interkulturelle Offnung auf der operativen
Ebene um und miissen dafiir gewonnen werden, diesen Prozess mitzugehen und
mitzugestalten. Ihre Ideen, Erfahrungen und Kompetenzen kénnen und sollten
gezielt einbezogen werden. Die diesbeziiglichen Fortbildungen wurden im
Rahmen des Gesamtprojekts ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege" durch
das Sozialreferat mit jahrlich bis zu 4.000 Euro pro Trager in Baustein 1 geférdert.

Urspringlich sollten die Fortbildungen vornehmlich dazu dienen, die inter- bzw.
transkulturellen Kompetenzen der Fihrungspersonen und Mitarbeitenden in Bezug
auf Pflege, Betreuung und Versorgung von Bewohner*innen mit Migrations-
hintergrund zu erweitern sowie spezifische Angebote fir diese Zielgruppe zu
fordern und (weiter) zu entwickeln. Im Projektverlauf zeigte sich, dass das Fiihren
von und die Zusammenarbeit in herkunftsspezifisch diversen (transkulturellen)
Teams ein zweiter wesentlicher Fokus der Fortbildungen sein sollte.
Dementsprechend gab es bei den Fortbildungen und Workshops drei
Schwerpunkte:

+ transkulturelle Kompetenz, migrations- und kultursensible Pflege,
Betreuung und Versorgung unter Beriicksichtigung von geschlechts- und
genderspezifischen Aspekten

«  Fuhren von und Zusammenarbeit in transkulturellen Teams

+ Ressourcen von transkulturellen Teams gezielt und strukturiert nutzen.

16 Ausfuhrliche Darstellung im Anhang Projektabschlussbericht, Kapitel 2.4.3
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2.1.3 Ausgewahlte Good Practice-Beispiele aus den vollstationaren
Modelleinrichtungen
Im Projektprozess der interkulturellen Qualitatsentwicklung wurden in den sieben
vollstationaren Pflegeeinrichtungen vielfaltige MalRnahmen auf verschiedenen
Organisations- und Handlungsebenen entwickelt, umgesetzt und ausgewertet. Eine
detaillierte Beschreibung ausgewéhlter Good Practice-Beispiele befindet sich im
Projektabschlussbericht (Kapitel 2.5).

Die Darstellung bildet nicht alle Projekterfahrungen- und ergebnisse ab, sondern soll
einen vertieften Einblick in die Umsetzungsprozesse geben. Dabei werden die
verschiedenen Interventionsfelder, Organisationskultur und -strukturen,
Offentlichkeitsarbeit und Vernetzung, Angebote und Personalentwicklung beriick-
sichtigt. Die Leitmotive fiir die interkulturelle Offnung*” wie zum Beispiel
Partizipation, Ressourcenorientierung, Willkommens- und Anerkennungskultur,
Transparenz und Kommunikation spiegeln sich ebenfalls in den ausgewahlten Good
Practice-Beispielen wider.

2.1.4 Umbau und GestaltungsmaBnahmen
Im Rahmen des Gesamtprojektes erhielten die Trager der vollstationaren
Pflegeeinrichtungen jeweils eine einmalige Férderung in Hohe von insgesamt
50.000 Euro fur Umbau- und GestaltungsmaRnahmen zur interkulturellen Offnung.
In den Modelleinrichtungen wurden unterschiedliche Konzepte und entsprechende
MalRnahmen umgesetzt. Daraus ergibt sich eine Vielfalt von Beispielen fir die
interkulturelle Gestaltung und konkrete zielgruppenspezifische Angebote, die sich
gut zur Multiplikation eignen. An dieser Stelle werden die Umbau- und
Gestaltungsmafinahmen lediglich aufgezéhlt. Im Projektabschlussbericht (Kapitel
2.6 und Anlage 3) sind diese anschaulich beschrieben.
«  Wohnbereich mit Angeboten fur Muslima, Muslime, Hans-Sieber-Haus,
MUNCHENSTIFT GmbH
- Mediterranes Flair, Haus Heilig Geist, MUNCHENSTIFT GmbH
+ Interreligioser Raum der Stille, sprachunabhangige Beschilderung,
SeniorenWohnen Kieferngarten, Sozial-Servicegesellschaft GmbH des
Bayerischen Roten Kreuzes
- Dialog-Café - Raum der interkulturellen Begegnung,
Horst-Salzmann-Zentrum, Arbeiterwohlfahrt, Kreisverband Miinchen
«  Transkultureller Abschiedsraum, Haus Alt-Lehel, Kreisverband Miinchen,
Bayerisches Rotes Kreuz
+ Interkultureller spiritueller Raum und sprachunabhéngige Beschilderung,
Leonhard-Henninger-Haus, Hilfe im Alter GmbH, Innere Mission Minchen.

17 NIKO — Netzwerk Interkulturelle Offnung Kommunen Bayern, VIA Bayern e. V. — Verband fiir Interkulturelle Arbeit (Hrsg.):
Interkulturelle Offnung kommunal. Im Rahmen der Broschirenreihe: Kommune interkulturell. Minchen.
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2.1.5 Stellungnahmen der Geschaéftsfiihrenden der Trager aus Baustein 1
Zusatzlich zu den gemeinsamen Sitzungen im Projektbeirat waren die
Geschaéftsfihrungen der Trager der vollstationdren Pflegeeinrichtungen im Jahr
2017 und im Jahr 2018 zu Austauschtreffen in das Sozialreferat eingeladen. Diese
Sitzungen hatten zum Ziel, auf bisherige Erfolge im Projektprozess zurtickzublicken,
den Blick auf das Ende der Projektlaufzeit und die nachhaltige Implementierung der
Projektergebnisse zu legen. Zudem wurden Rollen und Aufgaben der unter-
schiedlich involvierten Akteur*innen betrachtet. Es wurde gemeinsam beschlossen,
dass die Geschaftsfuhrungen eine Stellungnahme zur Umsetzung des
Projektprozesses sowohl fir den Zwischenbericht als auch fiir den Projekt-
abschlussbericht verfassen. Die vollstandigen Stellungnahmen sind dem Projekt-
abschlussbericht (Anlage 4) beigefugt.
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Die Kernaussagen der Stellungnahmen sind:

Interkulturelle Offnung wird in den am Projekt beteiligten vollstationaren
Pflegeeinrichtungen gelebt.

Fur die interkulturelle Offnung der Langzeitpflege ist eine strategische
Steuerung unerlasslich.

Fur die tragerinterne Multiplikation der Projektergebnisse wird eine
Stabsstelle Interkulturelle Offnung auf Tragerebene benotigt.

Ein klares Commitment der Flhrungspersonen ist unerlasslich, um die
interkulturelle Offnung strukturell zu verankern.

Gestalterische MalRnahmen sowie Umbaumafinahmen und eine migrations-
gerechte Offentlichkeitsarbeit unterstreichen die Interkulturelle Offnung,
machen diese sichtbar und senken Zugangsbarrieren.

Die interkulturelle Personalentwicklung fur Fihrungspersonen und
Mitarbeitende ist ein wesentlicher Baustein der Interkulturellen Offnung.
Diese schlief3t die Themen Stéarkung interkultureller Kompetenzen, Team-
entwicklung, interkulturelle Einarbeitungskonzepte und Fihrungs-
kompetenzen in herkunftsspezifisch diversen Teams ein.

Die Bewohner*innen wurden in den Prozess der interkulturellen Offnung
einbezogen.

Prozesse und Instrumente wurden analysiert und angepasst, z. B.
migrationssensible Biografiearbeit, kultursensible Einarbeitungskonzepte.
Die Vernetzung mit Migrantenselbstorganisationen ist ein wichtiger
Erfolgsfaktor, um Zugangsbarrieren zu senken. Hervorzuheben sind zudem
Hausfiihrungen, falls gewiinscht mit Ubersetzung.

Die finanzielle Férderung von professionellen Dolmetscherleistungen in
definierten Situationen ist erforderlich.

Eine Dauerfinanzierung des Bereichs Interkulturelle Offnung der
Langzeitpflege und die Forderung einer Stabsstelle Interkulturelle Offnung
auf Tragerebene durch das Amt fir Soziale Sicherung vom Sozialreferat
wirden eine nachhaltige Verankerung bei den Tragern und Verbanden
starken und absichern.

Darlber hinaus werden die Férderung von fachbezogenen Deutschkursen
sowie die vereinfachte und schnellere Anerkennung von auslandischen
Berufsabschlissen gewtinscht.
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2.2 Projektumsetzung Baustein 2 - Fortbildungen und Workshops
In der Rahmenkonzeption zur interkulturellen Offnung der Langzeitpflege wurden
neben den Modelleinrichtungen der vollstationaren Pflege auch ambulante,
teilstationare und weitere vollstationare Pflegeeinrichtungen mit einem Fortbildungs-
und Schulungsangebot berilicksichtigt. Wie in Baustein 1 war und ist auch hier das
Ziel, Geschaftsfihrung, Leitungskréfte und Mitarbeitende fir interkulturelle
Orientierung und Offnung zu sensibilisieren und die Auseinandersetzung mit der
Thematik zu fordern. Damit sollen Chancen der Vielfalt (Diversity) erkannt und
genutzt werden, geschlechts- und genderspezifische Aspekte berticksichtigt sowie
Diskriminierung verhindert werden.

Seit Mitte April 2017 werden Fortbildungen und Workshops im Rahmen des Bausteins
2 durch das Institut ,aufschwungalt“'® angeboten. Die Forderung von Fortbildungen
und Workshops im Rahmen des Bausteins 2 wird noch bis Ende des Jahres 2020
stattfinden. Die Themen der Fortbildungen und Workshops bertihren einerseits die
Diversitat der Klient*innen und damit die Zielgruppe &lterer Migrant*innen sowie
Angehorige oder Bezugspersonen, andererseits auch die Diversitat der
Mitarbeitenden in der Langzeitpflege. Generell orientiert sich Pflege an den
individuellen Bedurfnissen der pflegebedurftigen Person, die sich stark unterscheiden
konnen. So kann zum Beispiel Wissen Uber die Lebenssituation und die Bedurfnisse
von (&lteren) Frauen nicht ohne Weiteres auf (altere) Frauen mit
Migrationshintergrund Gbertragen werden. Das Fortbildungskonzept sieht deshalb ein
gezieltes geschlechtsspezifisches Herausarbeiten der Unterschiede und Spezifika vor
und vermittelt somit die Sensibilitat fir geschlechts- und migrationsspezifische Be-
durfnisse. Eine detaillierte Aufstellung des aktuellen Themenangebotes befindet sich
im Informationsflyer des Instituts ,aufschwungalt* (vergleiche Projektabschlussbericht,
Anlage 5).

Von Beginn an war zu erwarten, dass es Zeit braucht, bis diese Angebote
angenommen werden. Einerseits zeigen dies Erfahrungen aus freiwilligen Fort-
bildungsprogrammen der Fachabteilung Altenhilfe und Pflege im Amt fir Soziale
Sicherung des Sozialreferats, andererseits standen fur die Pflegeeinrichtungen und
fur die ambulante Pflege andere Themen wie z. B. die Veranderungen durch die
Pflegestarkungsgesetze Il und Il und die Einfiihrung des neuen Pflege-
bedurftigkeitsbegriffs im Vordergrund. Die Resonanz auf dieses Fortbildungsangebot
war demgemald schwankend. Eine zusammenfassende Darstellung findet sich im
Projektabschlussbericht (Anlage 6).

18 www.aufschwungalt.de


http://www.aufschwungalt.de/
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Nach dem Ende der Projektforderung werden gemaf Beschluss des
Sozialausschusses vom 21.11.2019 Fortbildungen und Workshops zu diesen
Themenfeldern durch Finanzmittel aus dem Haushalt des Sozialreferates im Umfang
von jahrlich 20.000 Euro gefordert.*®

2.3 Projektumsetzung Baustein 3 - Informationskampagne ,,Briicken bauen*
Das geringe oder fehlende Wissen in der Migrationsbevdlkerung tber Leistungen der
Pflege- und Krankenversicherung, zu (pflegerischen) Versorgungsstrukturen und zu
Unterstitzungs- und Entlastungsmaglichkeiten ist eine wesentliche Zugangsbarriere
zu den Unterstitzungs- und Versorgungsstrukturen der offenen Altenhilfe und der
ambulanten, teil- und vollstationaren Pflege.

2.3.1 Partizipativ Briicken bauen mit einem aufsuchenden Ansatz
Die Rahmenkonzeption zur ,Interkulturellen Offnung der Langzeitpflege"
bertcksichtigt diesen Mangel an Information durch die Férderung des Bausteins 3 -
der Informationskampagne ,Briicken bauen“. Fir den Baustein 3 wurden in der
Rahmenkonzeption folgende Ziele definiert:

« Fur altere (pflegebedirftige) Menschen unterschiedlicher Herkunft und Kultur
ist durch das Informationsprogramm der Zugang zu den Institutionen der
Altenpflege und -hilfe in Minchen erleichtert und vereinfacht.

+ Menschen mit Migrationshintergrund sind Gber das Minchner Hilfesystem
bei Pflegebediirftigkeit informiert. Die Angebote werden verstarkt nach-
gefragt und in Anspruch genommen.

+ Auf Angebote und Strukturen der Stadtteile wird besonders Bezug
genommen.

+ Informationen tber Bedarfe und Winsche in Bezug auf Versorgungsformen
werden bekanntgemacht und ausgetauscht.

- Die Informationen werden in einfacher Sprache und bei Bedarf in der
Herkunftssprache zur Verfligung gestellt.?

Setting-Ansatz

Der konzeptionelle Ansatz der Informationskampagne ,Briicken bauen“ orientiert
sich am ,Setting-Ansatz”, der in der Gesundheitsférderung und Pravention fur
vulnerable Zielgruppen von Fachkreisen propagiert wird.?* Dieser konzeptionelle
Ansatz versucht Gesundheitsverhalten dort zu beeinflussen, wo es stattfindet. Es
sollen Kompetenzen gefdrdert und Voraussetzungen fur Gesundheit geschaffen
werden, um die (sozial-) ungleiche Inanspruchnahme von Angeboten zur

19
20
21

22

Beschluss des Sozialausschusses vom 21.11.2019, Sitzungsvorlage Nr. 14-20/V 16446

vgl. Punkt 1.1 B

vgl. Rahmenkonzeption zur interkulturellen Offnung der Langzeitpflege, Sitzungsvorlage Nr. 08-14 /v 13291, S. 15, Beschluss
der Vollversammlung vom 18.12.2013

GemalR Weltgesundheitsorganisation (WHO) ist Setting ein Ort, wo Gesundheit ,von den Menschen in ihrer alltaglichen
Umwelt geschaffen und gelebt wird; dort wo sie spielen, lernen, arbeiten und lieben“. WHO (1986): Ottawa Charter for Health
Promotion.
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Gesundheitsférderung und Préavention auszugleichen. Dies bedeutet konkret, dass
in der Informationsarbeit des Bausteins 3 eine Gehstruktur umgesetzt wurde.
Hierbei ist auf bestehende Netzwerkknotenpunkte und Treffpunkte von alteren
Migrant*innen, ihren Angehdrigen und Bezugspersonen im Sozialraum sowie
Kommunikationsgeféal3e dieser Strukturen (z. B. Gremien und Sitzungen von
Migrantenselbstorganisationen, regelmafig stattfindende Veranstaltungen,
Vereinszeitungen, Newsletter, Aushénge in Vereinslokalen) zurtickgegriffen worden.
Dieses Vorgehen forderte einen niederschwelligen Zugang zu den Veranstaltungen,
da potentielle Teilnehmende von Informationsveranstaltungen nicht extra mobilisiert
werden mussten und die Informationsangebote in einer vertrauten Umgebung
stattfanden.

Ein Grundsatz des Gesamtprojektes und fester Bestandteil des ,Setting-Ansatzes*
ist die Partizipation von Migrant*innen auf allen Projektebenen. Das konsequente
Verfolgen dieses Grundsatzes hat wesentlich zum Erfolg der Informationskampagne
.Brucken bauen beigetragen. Der aufsuchende Charakter (Gehstruktur) der
Informationsvermittiung wurde im Projekt Gberwiegend segregativ umgesetzt.
Darunter ist zu verstehen, dass Migrant*innen nach Herkunfts- bzw. Sprachgruppen
separat informiert wurden, d. h. die Informationsveranstaltungen wurden stets in der
Herkunftssprache der jeweiligen Gruppe durchgefiuhrt (vergleiche
Projektabschlussbericht, Kapitel 4.2). Im Jahr 2019 fanden zusatzlich zu den
segregativen Veranstaltungen sogenannte integrative Veranstaltungen statt. Uber
die Netzwerke der Multiplikator*innen und das Netzwerk von MORGEN e. V. wurde
sehr breit zu diesen Informationsanlassen eingeladen. Dariiber hinaus informierte
.Bricken bauen” in Gremien des Migrationsbeirates und auf grof3eren Anlassen wie
zum Beispiel auf der Aktionswoche fiir seelische Gesundheit des ,Minchner
Bundnisses gegen Depression®“. Um Zugangsbarrieren zu Regelstrukturen
abzubauen, fanden einige dieser Informationsveranstaltungen auch in Kooperation
mit und in den R&umlichkeiten der beteiligten Modelleinrichtungen aus Baustein 1
sowie in Alten- und Service-Zentren statt.

2.3.2 Vernetzung und Kooperation, Zentrale Rolle der Multiplikator*innen
Die gezielte Netzwerk- und Offentlichkeitsarbeit ist eine der zentralen Aufgaben der
Informationskampagne. Eine erfolgreiche Umsetzung der Informationskampagne im
Sinne des ,Setting-Ansatzes* konnte nur in Zusammenarbeit mit Migranten-
selbstorganisationen und religiosen Gemeinschaften gelingen. Diese spielen oft
eine grolRe Rolle im Leben von Migrant*innen, insbesondere fir Senior*innen mit
Migrationshintergrund. Die Darstellung befindet sich im Projektabschlussbericht
(Anhang 1, Kapitel 4.2).
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Die Informationskampagne ,,Briicken bauen* kooperierte sowohl mit religiosen
Gemeinden als auch mit séakularen Migrantenselbstorganisationen. Vereins-
vorstande, Imame, Priester, weitere Funktionstrager*innen sowie ehrenamtlich
Engagierte mit Migrationshintergrund, die in séakularen oder religiésen Einrichtungen
und/oder Gruppen tétig sind, waren in der Regel Schliissel- bzw. Ansprechpersonen
fur die Projektleitung von ,Briicken bauen®. Dem Kontakt- und Vertrauensaufbau mit
den Schlisselpersonen und dessen Verstetigung kam in diesem Kontext somit eine
besonders hohe Bedeutung zu. Durch die gemeinsamen Aktivitaten im Rahmen von
.Brucken bauen” wurden die Schliisselpersonen zu sogenannten
Multiplikator*innen, da sie wesentlich zur Weiterverbreitung von relevanten
Informationen innerhalb der jeweiligen Communities beitrugen. Gemeinsam mit
diesen Multiplikator*innen plante ,Briicken bauen” die Informationsveranstaltungen
und fuhrte diese durch. Im Projektverlauf konnte ,Briicken bauen” ein Kontaktnetz
zu 65 Personen aufbauen. Dazu zéhlen u. a Schllisselpersonen aus
Migrantenselbstorganisationen, Beratungsstellen und religiésen Gemeinschaften.
Aus diesem Personenkreis stammen die aktiven 49 Multiplikator*innen, mit denen
"Briicken bauen" die Informationsveranstaltungen gemeinsam plante und
durchfuihrte. Die Umsetzung von ,Bricken bauen* wurde durch das groR3e
ehrenamtliche Engagement aller Multiplikator*innen ermdglicht.

Vernetzung im Sozialreferat

Im Projektverlauf fanden in den Jahren 2017 und 2018 zwei Vernetzungstreffen im
Sozialreferat mit den Multiplikator*innen des Bausteins 3 statt (vergleiche
Projektabschlussbericht, Kapitel 4.3). Ein drittes Vernetzungstreffen mit den
Multiplikator*innen von ,Briicken bauen” mit Vertretungen aus den
Modelleinrichtungen (Baustein 1) sowie weiteren kooperierenden Akteur*innen ist im
Sozialreferat vorgesehen.

2.3.3 Erreichte Zielgruppen in den Jahren 2016 - 2019 und quantitative Auswertung
der Veranstaltungen
Die Informationskampagne ,Briicken bauen” orientiert sich mit inren Angeboten an
den grofdten Herkunfts- bzw. Sprachgruppen der alteren Migrationsbevdlkerung
(siehe Projektabschlussbericht Anlage 8, zusammenfassende Auswertung der
Informationsveranstaltungen von ,Briicken bauen®). Die folgenden Tabellen bieten
quantitative Auswertungen fir die Projektjahre 2016 bis 2019.
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Tabelle 1: Anzahl der Teilnehmer*innen an den Veranstaltungen nach
Sprachgruppen fiir die Jahre 2016 - 2019.

Sprachgruppen 2016 2017 2018| 2019 Gesamt
griechisch 86 86
italienisch 59 47 42 148
kroatisch 63 63 126
kurdisch 60 60
russisch 90 202 38 330
serbisch 150 150
tirkisch 132 77 74 10 293
Sonstige: 10 357 367
Gremien, groRRere

Anlasse, integrative

Veranstaltungen

Gesamt- 372 487 169 532 1.560
Teilnehmerzahl

Tabelle 2: Anzahl der Veranstaltungen insgesamt, integrativ und segregativ fiir
die Jahre 2016 - 2019

Projekt- | Anzahl Integrativ: Segregativ: Anzahl
Jahr Veranstaltungen |Informations- Communities
gesamt Veranstaltungen in herkunfts- u.
Gremien, auf gré6Beren |sprachbezogener
Anldssen Veranstaltungen
2015 1 1
2016 13 5
2017 23 13
2018 12 6
2019 17 11 6
Gesamt 66 12 30

Insgesamt wurden in den Informationsveranstaltungen zwischen 2015 bis 2019 in
66 Veranstaltungen 1.560 Personen erreicht.
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2.3.4 Priorisierte Themen und (Informations-)Bediirfnisse
Gemeinsam mit den Multiplikator*innen der unterschiedlichen
Migrantenselbstorganisationen erarbeitete die Projektleitung Themen fir
Informationsveranstaltungen (vgl. Projektabschlussbericht, Anhang 1, Kapitel 4.4).
Im Rahmen von Prozessauswertungen wurden immer wieder sechs Themen
identifiziert, die auf besonders grof3e Resonanz stiel3en:
- Bricken bauen” stellt sich vor
+ Leistungen der Pflegeversicherung
+ Begegnung, Beratung und Unterstiitzung
« Leben mit Demenz
+ Rechtliche Betreuung nach BGB
«  Wohnformen im Alter.
Diese Themen werden auf der Homepage von ,Briicken bauen* ausfiihrlich
dargestellt.?®

2.3.5 Zusammenfassende Bewertung Umsetzung Baustein 3
Die konsequente Umsetzung des konzeptionellen Ansatzes (,Setting-Ansatz"), der
sich durch eine aufsuchende Arbeitsweise, die Sozialraumorientierung, das
Partizipationsprinzip und die Vernetzungsarbeit auszeichnet, ist der wesentliche
Erfolgsfaktor der Informationskampagne ,Briicken bauen“. Die aktuell zahlenmaRig
grossten Migrantengruppen Midnchens konnten erreicht werden.

Der Beratungsbedarf in der Migrationsbevdélkerung hinsichtlich der Offenen
Altenhilfe und Langzeitpflege bleibt nach wie vor hoch. Festzuhalten ist, dass
sorgende und pflegende Angehdrige sowie Bezugspersonen eine Hauptzielgruppe
der Informationskampagne ,Briicken bauen* waren und auch fir kinftige
Informationsarbeit bleiben werden. Es hat sich bewéhrt, Veranstaltungen in Koop-
eration mit Institutionen der offenen Altenhilfe sowie der Langzeitpflege durch-
zufiihren und Referent*innen aus diesen Arbeitsfeldern zu gewinnen.

Fur erfolgreiche und zielgruppengerechte Informationsveranstaltungen sind zudem
folgende Punkte zu beachten:
«  Mit Multiplikator*innen, die aus dem Umfeld der Migranten-
selbstorganisationen kommen, zusammenarbeiten.
« Ein mehrsprachiges Angebot gewéhrleisten.
« Die Zielgruppe in die Themenfindung einbeziehen.
- Die Informationsveranstaltung auf die jeweilige Organisation und Zielgruppe
zugeschnitten planen und durchfihren.

23 www.oberbayern.paritaet-bayern.de/ueber-uns/kampagne-bruecken-bauen/
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Unter Beriicksichtigung der genannten Aspekte wurden elementare Kenntnisse in
den Bereichen ,Alter werden* und ,Pflegebediirftigkeit* zielgruppengerecht
vermittelt. Die Projektleitung musste ein hohes MalR an methodischer und zeitlicher
Flexibilitat leisten, um die unterschiedlichen Bedurfnisse der heterogenen, alteren
Migrationsbevdlkerung und ihrer Angehérigen und Bezugspersonen zu berick-
sichtigen. Die Steuerung, fachliche Beratung und kontinuierliche Begleitung durch
die Mitarbeitenden des Amtes fur Soziale Sicherung trugen entscheidend zum Erfolg
der Informationskampagne ,Briicken bauen* bei.

Die Bedeutung der Informationskampagne ,Briicken bauen“ und der Bedarf an
deren Inhalten wurde von den Migrantenorganisationen und von Fachleuten der
offenen Altenarbeit und der Migrationsarbeit immer wieder betont. Da in den
Veranstaltungen explizit auf Angebote der Offenen Altenhilfe in Miinchen verwiesen
wurde, profitierte diese im Sinne von Synergieeffekten und Zugangsbarrieren zu
Einrichtungen der Offenen Altenhilfe konnten abgebaut werden.

Die Zielgruppen der Informationskampagne ,Briicken bauen” werden in den
kommenden Jahren bestéandig wachsen und sich wandeln.?* Die Diversitat und
Heterogenitéat der Deutschen mit Migrationshintergrund und Auslander*innen wird in
den Alterskohorten ab 65 Jahren weiter zunehmen. Der Bedarf, Zugangsbarrieren
zu den Angeboten der offenen Altenarbeit, der ambulanten und der teil- und
vollstationdren Pflege zu senken, wird dauerhaft gegeben sein. Deswegen wird die
Informationskampagne ,Briicken bauen* regelhaft implementiert. Der
Sozialausschuss des Stadtrates beschloss im November 2019 einen jahrlichen
Zuschuss in Héhe von 25.000 Euro fir die Verstetigung der Informationkampagne.®
Dieser Zuschuss soll ermdglichen, die im Rahmen der Projektphase gewonnenen
Erfahrungen, die entwickelten Materialien und die entstandenen Netzwerke weiter
einzusetzen, um eine zielgruppengerechte Beratung, Versorgung, Unterstiitzung
und Pflege fur Menschen mit Migrationshintergrund zu férdern und zu stéarken. Die
Umsetzung im Jahr 2020 muss aufgrund der Corona-Pandemie angepasst werden.

24 vgl. Kapitel 1.1 dieser Bekanntmachung; S-I-LP (27.08.2019): Sonderauswertung aus der aktuellen Bevolkerungsprognose
2017-2040 fir die Landeshauptstadt Miinchen. Datengrundlage Demografiebericht Miinchen 2019, Teil 1.
25 Beschluss des Sozialausschusses vom 21.11.2019, Sitzungsvorlage Nr. 14-20 / V 16446
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2.3.6 Stellungnahme der Projektverantwortlichen fiir den Baustein 3
Im Projektabschlussbericht (Anlage 9) ist die Stellungnahme der Projekt-
verantwortlichen des PARITATISCHEN Wohlfahrtsverbands, Landesverband
Bayern e. V., Bezirksverband Oberbayern, zur Projektumsetzung, Erfolgen und
weiteren Zielen sowie spezifischen Bedarfen beigeflgt.

Die Kernhaussagen dieser Stellungnahme sind:

Die Kampagne ,Briicken bauen” verfolgt einen integrierten Setting-Ansatz.
Dieser umfasst die drei Grundprinzipien Gehstruktur, Orientierung an den
Gegebenheiten vor Ort und reziproker Informationsfluss. Dieser Ansatz hat
sich bewahrt.

.Brucken bauen* ist bei den grofiten Migrantenselbstorganisationen als
Kooperationspartner und Wissensvermittler tGber pflegerische und soziale
Themen im Bereich Alter und Pflege etabliert. Auf diese Weise konnte eine
hohe Anzahl an Migrant*innen erreicht und informiert werden.

Die enge Zusammenarbeit mit Migrantenselbstorganisationen und im
Speziellen der Einsatz von Multiplikator*innen sind wichtige Erfolgsfaktoren
von ,Bricken bauen®.

Die Rolle der Multiplikator*innen muss gestarkt und ausgebaut werden.

Die Flexibilitat der Projektleitung fiir unkonventionelle Arbeitszeiten muss
hoch sein.

Die Versorgungslandschaft in Minchen ist aufgrund der hohen Dynamik der
Stadtgesellschaft einem steten Wandel unterworfen. Auch die gesetzlichen
Rahmenbedingungen (Pflegeversicherung einschlief3lich der angrenzenden
Gesetze) sind ein aulerst dynamisches System. Daher veraltet das Wissen
Uber die Versorgungssysteme relativ schnell. Das Informationsmaterial Giber
Angebote, Zugéange, rechtliche Rahmenbedingungen und Kontakt-
maoglichkeiten muss kontinuierlich angepasst und in die verschiedenen
Sprachen Ubersetzt werden.

Speziell das mehrsprachige Angebot der Materialien ist zentral, um die
Zielgruppe niederschwellig zu informieren.

Die Einbindung weiterer Sprach- und Herkunftsgruppen ist erforderlich.
Der Bedarf und die Notwendigkeit fir ein an die Informationskampagne
anschlieRendes Programm fiir Migrant*innen zu den Themen ,Hilfe im Alter
sowie ,Pflege" wird aufgrund der kiinftigen Bevolkerungsstruktur sichtbar.
Die bis zum Projektende erreichten Erfolge der Kampagne ,Briicken bauen*
sollten strukturell gesichert werden. Multiplikator*innen in den einzelnen
Communities sollten in die Lage versetzt werden, das Knowhow in den
Communities zur (u. a. pflegerischen) Versorgung alterer Menschen und
ihrer Angehdrigen in Miinchen weiterhin zu férdern und aktuell zu halten.
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Dies kann nur mit einer hauptamtlichen Koordination der Multiplikator*innen
gewabhrleistet werden.

+ Eine Verstetigung im Sinne eines Lotsenprojektes wird empfohlen.

+ Die Tragerschaft sollte kiinftig an eine Migrantenselbstorganisation tber-
geben oder dort verstetigt werden.

2.4 Funktion und Ergebnisse der Gesamtprojektleitung
Voraussetzung war, dass die Gesamtprojektleitung im Sozialreferat verortet ist. Damit
konnte und kann sie neutral handeln, auf kommunale Daten zurtickgreifen und die
Projektbeteiligten sowie die Projektleitungen beraten und fachlich begleiten. Sie
konnte gelingende Kooperationen anregen und begleiten, Instrumente entwickeln und
tiber verschiedene Fachveranstaltungen und Offentlichkeitsarbeit die Bausteine in die
(Fach-)Offentlichkeit tragen. Dies war nicht nur in Bezug auf den fachlichen Input und
die Moderation erforderlich, sondern zeigte sich insbesondere als sinnvoll bei der
Einarbeitung nach einem Wechsel der Projektleitung, der bei nahezu allen Tragern
innerhalb der Projektlaufzeit stattfand.

Im Projektverlauf fuhrte die Gesamtprojektleitung wiederholt gemeinsame Prozess-
evaluationen mit den Projektleitungen aus den Bausteinen 1 und 3 durch. In den
Jahresberichten und Schlussberichten waren und sind die Kooperationspartner*innen
aufgefordert, quantitative und qualitative Evaluationen durchzufiihren, die durch die
Gesamtprojektleitung ausgewertet wurden.

Gremien

Die Gesamtprojektleitung trug die Verantwortung fur die Ubergeordnete Gremienarbeit
im Projektbeirat sowie in der Arbeitsgruppe der Projektleitungen. Sie trug damit
entscheidend zur produktiven und kooperativen Zusammenarbeit und damit zum
Erfolg des Gesamtprojektes bei. Dies betraf die Zusammenarbeit sowohl zwischen
den beteiligten Tragern innerhalb des Bausteins 1, als auch die Zusammenarbeit
zwischen Baustein 1 und 3. Die vertrauensvolle und produktive Zusammenarbeit
spiegelt sich auch in den Kooperationsveranstaltungen wider, die dem Transfer von
Projekterfahrungen und -ergebnissen dienten. Dadurch konnten Synergieeffekte
bereits wahrend der Projektlaufzeit nutzbar gemacht werden. Die Gesamt-
projektleitung nahm unter anderem an Gremien der Arbeitsgemeinschaft der freien
Wohlfahrtspflege, des Sozialreferats sowie des Referats fir Gesundheit und Umwelt
teil. In diesen Gremien wurde Uber das Gesamtprojekt informiert und es fand eine
Vernetzung mit relevanten Akteur*innen statt.
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Good Practice, Vernetzungen

Seit 2014 wurde gemeinsam ein hohes fachliches und methodisches Wissen
hinsichtlich interkultureller Offnung der Langzeitpflege in den verschiedenen
Interventionsfeldern erarbeitet, eine Vielzahl von Good Practice-Beispielen wurde
generiert und eine grof3e Anzahl von Netzwerken und Kooperationen aufgebaut.

Im Rahmen der Umsetzung des Bausteins 3 Informationskampagne ,Bricken bauen*
(PARITATISCHER Wohlfahrtsverband), initiierte die Gesamtprojektleitung unter
anderem die Vernetzung mit MORGEN e. V. - Netzwerk Miinchner Migranten-
organisationen. Ebenfalls fihrte die Gesamtprojektleitung im Sozialreferat zwei
Vernetzungstreffen mit Multiplikator*innen (Vereinsvorstande, Imame, Priester,
weiteren Funktionstragerinnen und Funktonstréagern sowie ehrenamtlich Engagierten
mit Migrationshintergrund) des Bausteins 3 (Informationskampagne ,Briicken bauen®)
durch. Ein drittes Vernetzungstreffen ist vorgesehen.

Auch im Rahmen der Umsetzung des Bausteins 1 wurden zahlreiche Entwicklungen
durch die Gesamtprojektleitung initiiert, begleitet und unterstitzt. Hierzu zahlen zum
Beispiel: Das Kooperationsprojekt ,Interkultureller Erinnerungskoffer”, mehrsprachige
Kommunikationskarten zur Schmerzerfassung, Schilder zur transkulturellen Raum-
bezeichnung bzw. Raumorientierung, Prasentationsmittel (wie z. B. Roll-Ups,
Plakate,Flyer und Werbekarten).

Wirkungen in die Offentlichkeit

Auf der Webseite des Sozialreferates wurde die Web-Adresse www.muenchen.de/ik-
pflege eingerichtet, die Gber das Gesamtprojekt und Projektergebnisse informiert. Es
wird ebenfalls auf Broschiren des Amtes fiir Soziale Sicherung und anderer Orga-
nisationseinheiten der Landeshauptstadt Miinchen hingewiesen, die Informationen fur
die Zielgruppe éltere Migrant*innen und ihre Angehdérigen sowie Bezugspersonen in
mehreren Sprachen anbieten. Die fur die Praxis im Rahmen des Gesamtprojektes
entwickelten Handreichungen und Hilfsmittel, wie z. B. Kommunikationskarten zur
Schmerzerfassung, stehen zum kostenlosen Download zur Verfiigung. Nach der
Befassung des Stadtrats mit dem Zwischenbericht erfolgten Publikationen in
Fachzeitschriften (z. B. CAREkonkret, Fachzeitschrift ALTENHEIM).

Die Gesamtprojektleitung bewarb sich nach Abstimmung innerhalb des Projektes mit
dem Gesamtprojekt ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege” um den
vdek-Zukunftspreis 2016 zum Thema ,Alterung der Migrationsgeneration -
Interkulturelle Versorgungskonzepte fiir eine sich verandernde Seniorengeneration”.
Es wurde eine Platzierung unter den ersten zehn Bewerbungen erreicht. Die Gesamt-
projektleitung zeigte hierbei Prasenz in der Offentlichkeit, stellte das Gesamtprojekt
vor und wirkte so in die Gesellschaft.


http://www.muenchen.de/ik-pflege
http://www.muenchen.de/ik-pflege
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Beispiele fiir die Prasenz in der Offentlichkeit sind:

« Teilnahme an der Tagung der Bundesarbeitsgemeinschaft der freien
Wohlfahrtspflege in Berlin (Januar 2016): Prasentation des Gesamtprojektes
im Workshop ,Interkulturelle Offnung*

+  Durchfiihrung eines Infostands an der Einbirgerungsfeier im Alten Rathaus
(Mai 2016)

+ Gemeinsamer Infostand mit den Projektleitenden der
Kooperationspartner*innen beim ,Fest der Nationen* (Juli 2016)

+ Teilnahme am Expertenworkshop im Auftrag des Bundesministeriums fr
Gesundheit, durchgefihrt durch das Forschungsinstitut Prognos AG in Berlin
(Mai 2017) zum Thema ,Pflege- und Unterstiitzungsbedarf von &lteren
Migrantinnen und Migranten"

« Teilnahme an der Internationalen Fachtagung ,Gut Altern im 21. Jahrhundert",
11. Internationaler Frankofoner Kongress fuir Gerontologie und Geriatrie
(CIFGG) in Montreux, Schweiz, (Juni 2018): Vortrag zum Gesamtprojekt.

Die Konzeption, Planung und Durchfihrung von zahlreichen Fachveranstaltungen
und Workshops erganzten die Arbeit der Gesamtprojektleitung. In den Workshops
und auf den Fachveranstaltungen wurde Fachwissen verbreitet. Des Weiteren
konnten die Projektteillehmenden Projekterfahrungen und -ergebnisse weitergeben.
Eine detaillierte Aufstellung befindet sich im Projektabschlussbericht (Kapitel 6.3).

3 Fazit
Ergebnisse und Erfahrungen aus dem Gesamtprojekt ,Interkulturelle Offnung
Langzeitpflege"
Das Gesamtprojekt ,Interkulturelle Offnung der Langzeitpflege" beriicksichtigt gleich-
zeitig verschiedene Interventionsfelder, die miteinander verflochten sind. In Baustein 1
wurden sieben vollstationare Pflegeeinrichtungen als Modellprojekte geférdert. Der
Baustein 2 umfasst Fortbildungs- und Schulungsprogramme fir Flihrungspersonen
und Mitarbeitende von ambulanten Pflegediensten und teil- sowie vollstationdren
Pflegeeinrichtungen stadtweit. Der Baustein 3 widmete sich mit der Informations-
kampagne ,Briicken bauen der zielgruppenspezifisch angepassten Wissens-
vermittlung zu den fir die Langzeitpflege relevanten Themen und Inhalten.

Dieser Ansatz und die Gesamtprojektdauer von funf beziehungsweise sieben Jahren
sind innovativ und in dieser Form bundesweit einmalig. Der Projektabschlussbericht
inklusive Anlagen zeigt anschaulich den hohen Wirkungsgrad auf institutioneller und
personlicher Ebene und den Grad der Vernetzung und Kooperation mit Migranten-
selbstorganisationen sowie weiteren Akteur*innen fiir den Zeitraum Januar 2014 bis
Februar 2020.
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Seit 2014 wurde ein hohes fachliches und methodisches Wissen hinsichtlich der
interkulturellen Offnung der Langzeitpflege in den verschiedenen Interventionsfeldern
erarbeitet, eine Vielzahl von Good Practice-Beispielen wurde generiert und eine
grol3e Anzahl von Netzwerken und Kooperationen aufgebaut. Dieses Wissen sowie
die Erfahrungen sollen weiter multipliziert und die Netzwerke und Kooperationen
sollen nach 2020 weiter getragen und gestéarkt werden.

Der Forderzeitraum von funf Jahren je Baustein, das grolie Engagement der Trager,
Einrichtungen und Projektleitenden, die hohe Kooperationsbereitschaft und die
vertrauensvolle Zusammenarbeit aller beteiligten Akteur*innen in den Gremien im
Sozialreferat kdnnen als wesentliche Erfolgskriterien fir das Gesamtprojekt benannt
werden.

Die erfolgreiche Umsetzung der Rahmenkonzeption ,Interkulturelle Offnung der
Langzeitpflege" bestatigt zudem Erfahrungen aus der Praxis und Ergebnisse aus
Studien, die sich klar fur eine Ubergeordnete strategische Steuerung und Monitoring
von Prozessen der interkulturellen Offnung aussprechen. Die Verortung der Gesamt-
projektleitung auf kommunaler Ebene erlaubte eine neutrale und Gbergeordnete
strategische Steuerung. Diese Verortung ermoglichte zudem, dass auf kommunale
Daten zurtickgegriffen werden konnte und gleichzeitig die Projektergebnisse wieder in
die Kommunalpolitik eingespeist werden kdnnen. Die Besetzung dieser Stelle mit
einer spezifischen Profession und einschlagiger Berufs- sowie Projekterfahrung in
den Interventionsfeldern war ebenso zielfiihrend.

4 Ausblick
Die interkulturelle Offnung und Qualititsentwicklung in der stationiren Pflege ist
fortzusetzen und auszubauen
In der Langzeitpflege sind die interkulturelle Offnung und die interkulturelle Qualitats-
entwicklung keine Randthemen, sondern eine dauerhafte Aufgabe und Heraus-
forderung auch im Sinne der Integration. Die Zahl der alteren Migrant*innen mit
Beratungs-, Unterstitzungs- und Pflegebedarf wéchst in Miinchen weiter. Um die
Integration und eine chancengleiche Versorgung dieser Bevolkerungsgruppen zu
gewahrleisten, findet im Anschluss an die Projektphase eine Uberfiihrung in den
Regelbetrieb statt.

In der Projektphase waren sieben der insgesamt 59 vollstationaren Pflege-
einrichtungen und damit finf unterschiedliche Trager beteiligt. Im Anschluss an die
Projektphase (Modellphase) gilt es, die Projekterfahrungen und -ergebnisse innerhalb
der beteiligten Kooperationspartner*innen (Trager, Verbande) und dariiber hinaus zu
multiplizieren und zu verstetigen.



Seite 27 von 29

Zudem wird die interkulturelle Qualitdtsentwicklung in der teilstationédren Pflege
gefordert werden.

Ambulante pflegerische Versorgung und Unterstiitzung fordern

Hinsichtlich der ambulanten pflegerischen Versorgung und Unterstitzung von alteren
Migrant*innen und die Unterstlitzung von sorgenden und pflegenden Angehdrigen
sowie Bezugspersonen mit Migrationshintergrund sind verstarkte Anstrengungen in
Bezug auf die interkulturelle Qualitatsentwicklung erforderlich. Ambulante
Pflegedienste wurden im Gesamtprojekt der interkulturellen Offnung in der
konzeptionellen Phase zur Umsetzung des Bausteins 2 - Fortbildungs- und Schulungs-
programm - einbezogen und konnten diese Forderprogramme in Anspruch nehmen.
Zudem war eine Fachveranstaltung allein diesem Thema gewidmet. Allerdings wurden
im Rahmen des Gesamtprojektes keine ambulanten Pflegedienste als Modell-
einrichtungen fur interkulturelle Offnung geférdert. Da die ambulante pflegerische
Versorgung in der Versorgungskette weit vor der stationaren liegt, wird die
interkulturelle Offnung diesbeziiglich weiter gestarkt werden.

Bedarfe an pflegerischer Versorgung und Betreuung von demenzkranken
Migrant*innen decken

In Miinchen gibt es nur sehr eingeschrankt spezialisierte Angebote fiir eine adaquate
pflegerische Versorgung und Betreuung von &lteren Migrant*innen, die an Demenz
erkrankt sind. Diesbeziglich besteht die spezifische Herausforderung, dass eine
muttersprachliche Pflege und Betreuung unumgénglich ist, da meistens die Zweit- und
Drittsprachen mit fortschreitender Demenzerkrankung verloren gehen. In einigen
Kommunen, wie beispielsweise in Berlin und Hamburg, besteht das Angebot von
Demenz-Pflege-Wohngemeinschaften fur Menschen bestimmter Sprach- und
Herkunftsgruppen?. Diese Form der Versorgung und Betreuung erfahrt oftmals eine
hohere Toleranz als vollstationare Pflegeeinrichtungen, da das Setting insgesamt
kleinteilig ist und den Lebensgewohnheiten mehr entspricht.

Weitere Themen
Eine Auswahl an Themen, die in Zukunft bearbeitet werden, sind:
« Unterstitzung von sorgenden und pflegenden Angehérigen und
Bezugspersonen im Migrationskontext
+ Strategien und Kompetenzen gegen rassistische Diskriminierung in der
Langzeitpflege
« Transkulturelle Palliative Care (Sterbebegleitung).

26 z. B.http://multi-kulti-pflegedienst.de/ und http://aliacare.de/, Zugriff am 05.07.2019.
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Die Interkulturelle Offnung und Qualititsentwicklung in der Offenen Altenhilfe ist
miteinzubeziehen und weiter auszubauen

Die interkulturelle Offnung der Langzeitpflege ist eng mit dem Interventionsfeld Offene
Altenhilfe verzahnt. Dies zeigt sich besonders deutlich im Kontext der ambulanten
pflegerischen Versorgung von élteren Migrant*innen, in der Beratung und
Unterstiitzung von sorgenden und pflegenden Angehdérigen sowie Bezugspersonen
und bei komplexen Themen wie Demenzerkrankungen.

Die dezentrale Struktur der Alten- und Service-Zentren (ASZ) ermoglicht einen
niederschwelligen Zugang zu praventiven und versorgenden Angeboten. Um die
Zielgruppe altere Migrant*innen zu erreichen, wird die interkulturelle Qualitét weiter
gestarkt werden. Dies gilt insbesondere flr bestimmte Angebote wie Praventive
Hausbesuche sowie die Beratungs- und Hilfsangebote in den ASZ. In der konzept-
ionellen Gestaltung der Angebote der Offenen Altenhilfe fir die heterogenen Ziel-
gruppen der alteren Migrationsbevélkerung beinhaltet die Interkulturelle Qualitat stets
die Sensibilitat fur geschlechtsspezifische Bedirfnisse, wie beispielsweise die
Entwicklung von Angeboten ausschlie3lich fir &ltere Migrantinnen. Um den
Settingansatz umzusetzen, werden die Vernetzung und die Kooperationen mit
Migrantenselbstorganisationen und ihren Schliisselpersonen weiterhin geférdert.

Diversitatsorientierte Altenhilfe und Langzeitpflege als Perspektive

Daraus folgt, dass eine Erweiterung der interkulturellen Qualitatsentwicklung
stattfinden sollte. Die Miinchner Wohnbevdélkerung ist bereits heute in hohem Mal3
divers und heterogen. Diese - nicht nur herkunftsbezogene - Vielfalt wird sich auch in
den Alterskohorten 65+ zunehmend abbilden. Ein mdgliche Strategie kdnnte eine
diversitatsorientierte Altenhilfe und Langzeitpflege bieten. Im Rahmen des
Gesamtprojektes wurden von den Modelleinrichtungen wichtige Schritte fur ihre
Offnung in die jeweiligen Quartiere weiter entwickelt und umgesetzt. Die
Informationskampagne ,Briicken bauen setzte vielfaltige Vernetzungs- und
Kooperationsaktivitaten mit Migrantenselbstorganisationen um. Es gilt die Kooperation
von unterschiedlichen Akteur*innen im Quartier, nicht nur aus den Interventionsfeldern
Offene Altenhilfe und Langzeitpflege, weiter zu starken.
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Abstimmung mit anderen Referaten und Stellen
Die Bekanntgabe ist mit dem Migrationsbeirat, dem Seniorenbeirat und der Stelle fir
interkulturelle Arbeit abgestimmt.

Dem Korreferenten, Herrn Stadtrat Schreyer, der*dem Verwaltungsbeirat*in des
Amtes fUr Soziale Sicherung, der Stadtkammerei, der Gleichstellungsstelle fur
Frauen, dem Migrationsbeirat, dem Seniorenbeirat und dem Sozialreferat/Stelle fur
interkulturelle Arbeit ist ein Abdruck der Sitzungsvorlage zugeleitet worden.

Bekannt gegeben

Der Stadtrat der Landeshauptstadt Miinchen

Die Vorsitzende Die Referentin
Verena Dietl Dorothee Schiwy
Birgermeisterin Berufsm. Stadtratin

Abdruck von L. mit Il.

Uber D-II-V/SP

an das Direktorium — Dokumentationsstelle
an die Stadtkammerei

an das Revisionsamt

z.K.

Whv. Sozialreferat
1. Die Ubereinstimmung vorstehenden Abdrucks mit der beglaubigten Zweitschrift wird
bestatigt.

2. An das Sozialreferat, Stelle fiir interkulturelle Arbeit
An die Gleichstellungsstelle fiir Frauen
An den Migrationsbeirat
An den Seniorenbeirat
z.K.

Am
[.A.
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