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1. Ausgangslage:
Statistische Angaben

1,2 Mio Menschen mit Sehbehinderung oder Blindheit in Deutschland
 Ca. 2/3 sind éalter als 60 Jahre, das entspricht etwa 850.000 Menschen
* Anteil an AMD: 80 %

« an AMD erkrankte Menschen derzeit: ca. 4 Mio Menschen

 Prognose bis 2030: 20 % mehr Menschen mit Sehbehinderung oder
Blindheit
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1. Ausgangslage:
Derzeitige Versorgungssituation

Deutschlandweit: Keine oder nur unzureichende professionelle
Angebote in der ambulanten Versorgung von alteren Menschen mit
Sehbehinderung oder Blindheit

Angebote segmentiert, eher auf technische Losungen fokussiert

Positivbeispiele: Bayern, Hamburg, Ttubingen, Berlin

Unklare oder unzureichende Gesetzeslage fir die sozialrehabilitative
Versorgung der Personengruppe
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1. Projektidee

Schlechte Versorgungslage erfordert dringenden Handlungsbedarf

Projekt leistet Beitrag, den Versorgungsbedarf modellhaft zu erkunden
und nachzuweisen

Konzept: umfassend, ganzheitlich, interdsiziplinar

Vernetzung Nutzung von vorhandenen Ressourcen und Synergien
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1. Aufgaben

 Personliche Beratung und Begleitung der Ratsuchenden

* Interdisziplinare sehbehindertenspezifische Zusammenarbeit

« Netzwerkarbeit

« Offentlichkeitsarbeit
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~LOTSE"

Ein Lotse ist in der Seefahrt meist
(in Deutschland grundsatzlich)

* ein erfahrener Nautiker

* mit mehrjahriger praktischer
Erfahrung,

» der bestimmte Gewasser so gut
kennt, dass er die Fihrer von
Schiffen sicher durch Untiefen,
vorbei an Schifffahrtshindernissen
und dem Ubrigen Schiffsverkehr
geleiten kann.

 Lotsen Uben ihre Tatigkeit als
Berater des Kapitans eines
Schiffes aus.
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1. Verstetigung nach Projektende

 Wissenschaftliche Begleitung

« Erfahrungen in stadtischer und landlicher Region

 Erkundung der gesetzlichen Voraussetzungen zur Refinanzierung
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4. Diskussion
* Franziska Diesmann, Blinden- und Sehbehindertenverein Hamburg e.V.

* Prof. Dr. Vera Heyl, Padagogische Hochschule Heidelberg
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2. Ubersicht iiber Aufgaben der Lotsin

Netzwerkaufbau
und
-pflege
Individuelle

Beratung
und Begleitung
durch die Lotsin

Entwicklung
erganzender
Angebote

Offentlichkeits-
arbeit

Interdisziplinare
Zusammenarbeit
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2. Individuelle Beratung und Begleitung

Statistische Auswertung zu den erfolgten Beratungen und zur Zielgruppe

Daten zum Rahmen

= 173 Ratsuchende insgesamt

= 104 Personen winschten persdnliche Gesprache im HB oder Stiftung (60%)
= 69 Personen wiinschten rein telefonische Beratung (40%)

= durchschnittliche Gesprachsdauer der persénliche Gesprache: ca. 2h
Anteil der Gesprache

= ...die personlich zu Hause stattfanden: 65%

= ...in personlich in der Stiftung stattfanden: 30%

Aspekte der Personen (Erstberatung)

= Verteilung weiblich — mannlich: 3:1

= Durchschnittsalter: 82 Jahre; Altersspanne zwischen 59-99 Jahren
Anteil der Ratsuchenden...

= ...die alleine leben: 64%

= ...die im Frankfurter Stadtgebiet leben: knapp 60%
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2. Individuelle Beratung und Begleitung

Verteilung m (iber 30%

Sehrest = > 20 - 30%

(87 /104) 2> 10 -20%
w>5-10%
m>2-5%
“<2%
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2.

Individuelle Beratung und Begleitung

Hypothesen zu Projektbeginn - Erfahrungen nach 18 Monaten
Hypothese zum Rahmen der Beratung:

Ablauf der Grundversorgung mit Beratung erfolgt in Form einer kompakten
Versorgung mit 3 personlichen Beratungen innerhalb von 4-6 Wochen

Erfahrungen:

—

—

—

l

!

Haufigkeit der persdnlichen Beratungsgespréache geringer als erwartet
Bedarf an und Nutzung von telefonischer Beratung hoher als erwartet

Nutzung ergdnzender Angebote scheint Bedarf an personlichen Gespréachen zu
verringern

Zeitspanne, in der Beratung stattfindet, ist wesentlich langer
Personen brauchen viel Zeit, die Beratungsinhalte aufzunehmen und zu bearbeiten

Weitere Aspekte zum Rahmen der Beratung:

= Entwicklung von Beratungsmaterialien in barrierefreier Form
= Klare Strukturierung der Gesprache und verbindliche Absprachen
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2. Individuelle Beratung und Begleitung

Hypothese zu Inhalten der Beratung / Bedarfe der Ratsuchenden:

Schwerpunkte der Beratung liegen auf den Bereichen Emotionen,
Problemlbsestrategien und Aspekten der Kognition in Bezug auf die Verarbeitung der
Sehbehinderung / Blindheit.

Erfahrungen: welche Bedarfe zeigen sich?

« Zu Beginn haufig konkrete Fragen zu Hilfsmitteln oder zu
Unterstitzungsmadglichkeiten bei Beantragungen

« Bedarf, die Gesamtsituation zu betrachten und Bedarfe zu sortieren / zu
priorisieren

 Bedarf an Informationen zu unterstitzenden Angeboten im sehbehinderten- und
seniorenspezifischen Bereich

«  Wunsch nach sehbehindertenspezifischen erganzenden Beratungsmaoglichkeiten
besteht haufig

« Wichtig ist die Begleitung und Koordination des Prozesses

« Bedarf an Assistenz im alltaglichen Leben ist haufiges Anliegen, z.B. im Rahmen
von Begleitdiensten oder ambulanten Hilfen

Konkretes Bearbeiten von Gefiihlen / Erarbeiten und Eintiben von
e Problemldsestrategien ist nicht Schwerpunkt der Beratungen
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2. Individuelle Beratung und Begleitung

Frage: Was erfordert psychosoziale Beratung?
Erfahrungen:

= Die Themen emotionale/psychische Belastung und die Suche nach
Problemldsestrategien schwingen in allen Beratungen mit

= Wichtig sind: Aufdecken und Fordern von Ressourcen (personlich, im Umfeld,
materiell)

= Steigerung des Sicherheitsgefiihls, in der Situation handeln zu kénnen, ist
bedeutsam

= Bilndelung alternsspezifischen und sehbehindertenspezifischen Wissens bei
einer Person

Reaktionen der Beratenen

= Die sich immer wieder verandernde Lebenssituation wird als herausfordernd,
haufig tberfordernd, als bedrohlich und belastend empfunden
— trotzdem werden diese Inhalte haufig nicht explizit angesprochen

= der Nutzen der Beratung liegt im Bereich der psychosozialen Bedarfe vor allem
darin, dass gemeinsam nach Entlastung und Unterstitzung gesucht wird

= Mischung aus Fachberatung sehbehindertenspezifisch / praktische Hilfe /
Prozessbegleitung wird als wertvoll erlebt
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2. Individuelle Beratung und Begleitung

Schlussfolgerung: psychosoziale Beratung beinhaltet...

Emotionale Unterstltzung,

Unterstltzung bei der Klarung und dem Verstehen der Situation,
Erarbeitung von Strategien zur Probleml6sung,

Uberblick zu Hilfsmitteln und kurze praktische Hinweise,
Informationen zu Unterstitzungs- und Beratungsangeboten,
Praktische Unterstitzung (Hilfe bei der Umsetzung)
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2. Interdisziplinare Zusammenarbeit

Sehbehindertenspezifische Beratungs- und Schulungsmaoglichkeiten

Beratung zu vergr6fRernden Sehhilfen mit Sehhilfenanpassung (Orthoptistin)

Beratung zu und Schulungen in Lebenspraktischen Fahigkeiten (LPF) und
Orientierung und Mobilitat (O&M) (Rehabilitationslehrerin fir Blinde und
Sehbehinderte)

Alltagshilfsmitteln (wie sprechenden Uhren, elektronischen Hilfsmitteln etc.)

PC-Nutzung bei Sehbehinderung, auch Schulungen méglich (Fachberater, auch
Schulungen moglich)

Erfahrungen

= Beratung zu vergroRBernden Sehhilfen hat eine Schliusselfunktion
—wird von Uberwiegendem Anteil der Beratenen genutzt

= Beratung zu LPF und O&M wird ebenfalls sehr haufig angefragt; Schulungen in
diesen Bereichen nehmen nur wenige Personen in Anspruch

= Beratung zu Alltagshilfsmitteln :
ist in kleinem Umfang gut wahrend der Beratung der Lotsin moglich

= Beratung und Schulung zur PC-Nutzung ist bisher von 3 Ratsuchenden gewltlinscht
worden; Bedarf wird jedoch bei den jetzt alter werdenden Generationen steigen
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2. Entwicklung von erganzenden Angeboten

Ziele und wichtige Aspekte bei erganzenden Gruppenangeboten

— Schulung von Fahigkeiten in Verbindung mit Kontakt zu Gleich- oder
Ahnlichbetroffenen / Austauschmaoglichkeit

— Okonomisierung durch Schulung mehrerer Personen
— Ernstnehmen der Bedarfe/Winsche der Zielgruppe

— Zielgruppengerechte Aufarbeitung notwendig, Rahmen des Angebotes muss gut
organisiert sein

Gruppenangebote fur Senioren im praktisch-orientierten Bereich in der Stiftung:
= Kochkurs mit mehreren Terminen (in Kooperation mit einer Berufsfachschule)
Kosmetikseminar (in Kooperation mit einer Kosmetikerin / Friseurin)
Grundtechniken Nahen

Bastelangebot

Hilfsmittelschulung (z.B. Schulung in der Nutzung von elektronischen Hilfsmitteln
wie dem Daisy-Player in Kooperation mit dem Blinden- und Sehbehindertenbund)

Gesprachskreise
= Gesprachskreis (mit Schwerpunkt Verarbeitung der Trauer um den Sehverlust )
= Angebot eines Makula-Stammtisches (in Kooperation mit BSBH)
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2. Netzwerkarbeit: Aufbau und -pflege

Ziele der Netzwerkarbeit
— Information Uber die Beratungsmoglichkeiten
— Sensibilisierung fur das Thema Sehbehinderung im Alter
— Gegenseitige Weiterleitung von Klienten
Strategie des erfolgten Netzwerkaufbaus:
= Kontaktaufnahme zu ,,Knotenpunkten® im Netzwerk der Seniorenarbeit in Frankfurt
= Kontinuierliche Information Uber Angebote, standige Pflege der Netzwerke

Erfahrungen:

= Wunsch nach Vernetzung ist in Frankfurter Netzen grof3,

Angebot wird wahrgenommen und flr wichtig erachtet,

Pflege des Netzwerkes muss fortlaufend stattfinden und kostet Zeit
Synergieeffekte entstehen durch mehr und mehr Kooperationen

Einzelne Anteile der Beratung und Begleitung konnen ausgelagert werden
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2. Netzwerkarbeit: Vernetzung mit der Selbsthilfe

Nutzen und Chancen der Zusammenarbeit

Kooperation mit der Bezirksgruppe Frankfurt des Blinden- und
Sehbehindertenbundes Hessen (BSBH):

= bei Bedarf gegenseitige Weiterleitung an Selbsthilfe bzw. Stiftung

= Gemeinsame Unterstiitzung der Ratsuchenden durch Ehrenamtliche und
hauptamtliche Helfer moglich

= gemeinsames Angebot einer Gruppe fur Betroffene der altersbedingten
Makuladegeneration (Schwerpunkt Information und Anregungen)

Pro Retina e.V., Regionalgruppe Frankfurt
= Regelmalliger Informationsaustausch zu Angeboten, die stattfinden
= ebenfalls gegenseitige Weiterleitung an Selbsthilfe bzw. Stiftung

Verbindung der Selbsthilfestrukturen mit der psychosozialen
. Beratung in der Stiftung bringt wertvolle Synergieeffekte
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2. Netzwerkarbeit sehbehindertenspezifisch

Weitere sehbehindertenspezifische Netzwerke

Netzwerke der augenmedizinischen Versorgung

= Augenkliniken in Frankfurt

= Niedergelassene Augenarzte

Netzwerke rund um sehbehindertenspezifische Hilfsmittel
= Augenoptiker

= Hilfsmittelfirmen /-geschéft

Unterstiitzende Einrichtungen

= Unterstitzende Dienste der Wohlfahrtsverbande, insbesondere:
Evangelische Blindenarbeit der Diakonie Frankfurt

= Blindengeldstelle des LWV
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2. Netzwerkarbeit alternsspezifisch

Vernetzung mit stadtischen Beratungsstrukturen in Frankfurt:

= Leitstelle Alter werden (Sprechstunde)

= Beratungs- und Vermittlungsstellen fur ambulante Hilfen und Sozialrathduser
= Gesundheitsamt

Vernetzung mit unterstiitzenden Diensten

= Kostenfreie Begleitdienst im 6ffentlichen Nahverkehr / Einkaufsservice /
ehrenamtliche Begleitpersonen

= Unterstitzende Angebote der Wohlfahrtsverbdnde oder Gemeinden in
Wohnortnéahe

= Nachbarschaftshilfen

—- Grof3e Offenheit und Kooperationsbereitschaft in den Netzen

— . Bedarf an Vermittlung sehbehindertenspezifischen Wissens in Form
von Schulungen der Multiplikatoren der Altenhilfe
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2. Offentlichkeitsarbeit

Ziele:

— Information der Offentlichkeit tiber neues Beratungsangebots

— Sensibilisierung fir das Thema Sehbehinderung und Blindheit im Alter
— Unterstltzung der Implementierung des neuen Beratungsangebotes

Formen:
= Erstellung von Informationsmaterial / Broschtre zum Angebot
= Préasentation des Angebotes auf der stiftungseigenen Homepage

= Prasentation des Angebotes im Rahmen von Informationsstanden bei
Offentlichen Veranstaltung der Altenhilfe / bei stadtischen Veranstaltungen

= RegelmaRige Pressearbeit, um die Offentlichkeit / Angehorige / Multiplikatoren
zum Beratungsangebot zu informieren

= Regelmalige Information an Netzwerke und potentielle Multiplikatoren per
Infobrief

Offentlichkeitsarbeit ist fortlaufend flankierend notig, um die
=l Bekanntheit des Angebotes hoch zu halten
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4. Diskussion
* Franziska Diesmann, Blinden- und Sehbehindertenverein Hamburg e.V.

* Prof. Dr. Vera Heyl, Padagogische Hochschule Heidelberg

r(.) ;rta ???????? GOETHE v\%&
iftung

fiir Blinde und
Sehbehinderte




3.1 Ziele und Umsetzung des Projektes

Phase I: Programmentwicklung, | Phase II: Programmdurchfihrung
Programmoptimierung und und Ergebnisevaluation
Prozessevaluation (Monat 19-36)
(Monat 1-18)
Praxis (Lotse / Berater): Praxis (Lotse / Berater):

= Aufbau von Vernetzungsstrukturen = Eigenverantwortliche Programmdurchfiihrung

= Durchfihrung erster Grundversorgungen = Parallele Einflhrung und Erprobung des

Programms im landlichen Raum

Wissenschaft: Wissenschaft:
= Entwicklung, Optimierung des Programms = Ergebnisevaluation des Programms nach
= Prozessevaluation (qualitative Evaluation) Kriterien der quantitativen Sozialforschung

= Entwicklung von Materialien der Beratung = Berichterstattung und Beteiligung an der
Umsetzungsentwicklung und Verstetigung

Ubergeordnete Ziele der wissenschaftlichen Begleitung: Sicherung wissenschaftlicher Standards in
allen Projektphasen, Dokumentation und kontinuierliche Begleitung der Beratung, Entwicklung und
Uberprufung eines umfassenden Beratungskonzeptes mit psychosozialem Schwerpunkt
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3.1 Phase 1: Entwicklung, Optimierung und Prozessevaluation

1. Schritt: Entwicklung eines ersten Beratungskonzepts (Monat 1-12)
Auf Basis von psychosozialen Beratungsansatzen und Modellprojekten

= Forschungsvorarbeiten

= Dokumentation (fortlaufend)

= Fallbesprechungen (3x monatlich)
) Beratt.lngsaufzelcfhnungen (n=3) = Psychosoziale Aspekte der Beratung
= |Interviews mit Teilnehmern (n=9) (z.B. Informationsbalance)

= |nterviews mit Experten (n=>5)

Im Fokus:

= Bediirfnisse, spezifische Situation der
Ratsuchenden (Alter x Sehen)

Prozessevaluation

2. Schritt: Optimierung des Beratungskonzepts — Teil 1 (Monat 12-15)
Optimierte Fassung von Leitfaden

= Forschungsvorarbeiten

= Dokumentation (fortlaufend)

= Fallbesprechungen (3x monatlich)
= Beratungsaufzeichnungen (n=4)

» |nterviews mit Teilnehmern (n=8)
= |nterviews mit Experten (n=6)

Im Fokus:

= Netzwerke und Ressourcen der
Ratsuchenden

= Netwerke der Experten aus der
Beratungspraxis

Prozessevaluation

3. Schritt: Optimierung des Beratungskonzepts — Teil 2 (Monat 16-18)
Konzept der Beratung fir Phase Il der quantitativen Evaluation

r(.) ;r:;\tkfurter GOETHE Vg
for Blinde und UNIVERSITAT

Sehbehinderte FRANKFURT AM MAIN




3.1 Ausgewahlte Ergebnisse (Phase 1): Bedurfnisse und Spezifik

Aus den Daten (qualitative Interviews
mit Ratsuchenden) abgeleitet...

Erkrankungsspezifische

Bediirfnisse

Zum Beispiel: Selbststandigkeit,
Ansprechperson, Hilfe bei der
Akzeptanz

Bedeutungq fiir Lotse:

sJaich sag ihnen ja die Leute (...)
selbst die Freundinnen, die nehmen
das einfach als gegeben (hin) das
ich funktioniere, aber das ist gar
nicht so einfach (...) da steckt sehr
viel Arbeit (...) eben dahinter?.”

> Diskrepanz erkrankungsspezifischer
Bedurfnisse (teilweise latent) und
Vorstellungen von der Beratung

(R:2667f)
> Aktives Zugehen / Proaktivitat
> Bedarf nach individuell spezifischer,
Altersspezifik explorativer Beratungsarbeit

Zum Beispiel: Schnellere
Uberforderung, Multimorbiditit,
Einsamkeit / Verlust von
Kontakten

»Mein Negatives ist das ich schon so alt bin. Verstehen Sie, man kann
verschiedenes nicht machen weil dann ja natiirlich auch dann das Herz
nicht so richtig mit macht (...). Ja es ist so, ja wollen wir mal sagen, wenn
das vor zwanzig Jahren gewesen ware, das [mit] sechsundsechzig

@) Frankfurter
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fiir Blinde und
Sehbehinderte

gewesen ware, dann hitte ich Vieles machen konnen, dann hétte ich
(<< wahrscheinlich auch den Mut gehabt raus zu gehen alleine (...), aber
verstehen Sie, [ich] bin vollkommen hilflos.” (L:2247)

Konkrete Vorstellungen

von der Beratung
Zum Beispiel: Keine,
Information, Hilfsmittel

»Eigentlich wenig, weil ich
keine Vorstellungen hatte, [es
ist] fir mich eine ganz neue
Erfahrung, auf einmal nicht
mehr sehen zu kénnen. Ich
hab‘ eigentlich keine
Erwartung weiter gehabt ich
hab‘ nur gedacht, vielleicht
gibt’s irgendetwas, was mir
zu mehr Sehen verhilft.”
(K:Z2152)

Sehbehindertenspezifik

Zum Beispiel: Erschwerte
Informationsheschaffung,
Unsicherheit
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3.1 Ausgewahlte Ergebnisse (Phase 1): Psychosoziale Beratungsaspekte

Psychosoziale Beratung

(nach Nestmann 2008, Die Zukunft der Beratung in der sozialen Arbeit)

1. Informationsbhalance und Entscheidungsmanagement
(Hilfe beim Informieren und Entscheiden)

2. Pravention (durch die Erméglichung und Sicherung von gelingendem
Leben und hoheren Wohlbefinden)

3. Bewaltigungshilfe (Unterstiitzung bei Bearbeitung von Anforderungen,
Problemen, Wiedererlangen von Gleichgewicht und Handlungsfahigkeit)

4. Entwicklungsforderung und Lebenslaufbegleitung
(Anregung zur Entfaltung von Kraften und zur Entwicklung im Lebenslauf)

ttttttt
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3.1 Ausgewahlte Ergebnisse (Phase 1): Psychosoziale Beratungsaspekte

Psychosoziale Aspekte der Beratung am Beispiel der Informationsbalance

1. Informationsbalance und Entscheidungsmanagement

Bewertung der Beratung durch die Teilnehm~
»(...) dass die eben nicht mit
» |nformationslucken werden teilweise geschlossen irgendeinem Schema an
mich heran treten [sind], also
das ware mir das Wichtigste
und dass sie vielleicht von
sich aus die Angebote, die

= GroRes Bediirfnis nach passender Inf- sie haben, mir schon sagen,

direkten Nutzen derselben weil ich sie sonst vielleicht
nicht erfahre.” (R:Z353)
= Vorstellung: Beratung = Information (Altersspezifik, Kohortenspezifik)

= neue Perspektiven zum Umgang mit der Sehbehin

Konsequenz fur die Beratung:

= Reduzierte Moglichkeit des Einsatzes von Erinnerungshilfen
(Sehbehindertenspezifik)

Ziel: Wissen um Gefahr der ,Informationsflut”, Balance der Information wahren




3.2 Programmentwicklung: Optimiertes Beratungskonzept

1. Schritt: Entwicklung eines ersten Beratungskonzepts (Monat 1-12)
Auf Basis von psychosozialen Beratungsansatzen und Modellprojekten

= Forschungsvorarbeiten

= Dokumentation (fortlaufend)

= Fallbesprechungen (3x monatlich)
= Beratungsaufzeichnungen (n=3)

= |nterviews mit Teilnehmern (n=9)
= |nterviews mit Experten (n=5)

Prozessevaluation

2. Schritt: Optimierung des Beratungskonzepts — Teil 1 (Monat 13-15)
Optimierte Fassung von Leitfaden

= Forschungsvorarbeiten

= Dokumentation (fortlaufend)

= Fallbesprechungen (3x monatlich)
= Beratungsaufzeichnungen (n=4)

» |nterviews mit Teilnehmern (n=8)
= |nterviews mit Experten (n=6)

Prozessevaluation

3. Schritt: Optimierung des Beratungskonzepts — Teil 2 (Monat 16-18)
Konzept der Beratung fiir Phase 2 der quantitativen Evaluation
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3.2 Programmentwicklung: Optimiertes Beratungskonzept

Alternsspezifische / gesundheitlic Sehbehindertenspezifische
Vernetzung Vernetzung/Fachdienste

Kommunale Altenhilfe Sozialrechtliche

(Wohnberatung, etc.) Fragestellungen
Hausarzt S ROV 8 } Erstberatu ng } """" > Optiker
Haushaltshilfen Augenarzt

G he Reh H b hi Low Vision Beratung
eriatrische Reha f+++===ct¢  Haricebheciichl = ::eoceee
aushesuc Low Vision Training
Hilfsmittelversorgung
Aspekte der Pflege oMl Havchacuieh e Orientierung & Mobilitat
Hausbesuch I Lebenspraktische
Psychologe AR
. . _ . Fahigkeiten
o \ E E y °, Hilfsmittelversorgung
3 v v 4
Themenangebote | | Gruppenangebot| |Einzelberatungen Angebo!e der
Selbsthilfe
(4" e GOETHE @
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3.2 Programmentwicklung: Optimiertes Beratungskonzept

Exploration Bausteine der
(komplementér zur Erstkontakt B t
Beratung, neun (Tel.) eratung
Themenbereiche) (komplementér zur

Exploration, sechs Bausteine)

Person und [Beratung, Vermittlung, Dok.]
Biographie
tionale Unterstiitzung
Sehbehinderung

tutzung bei der
nd dem Verstehen

weitere

Beratung
(Pers.)

g von Strategien
blemlésung

Unterstiitz ick zu Hilfsmitteln
Sozialra d kurze praktische
Hinweise

Freizeitaktivitate
Informationen zu

Kommunikation Unterstiitzungs- und

((.) Frankfurter
Stiftung
fiir Blinde und
Sehbehinderte

Beratungsangeboten
Hilfsmittel : :
. : Praktische Unterstiitzung
v v v (Hilfe bei der Umsetzung)
Angebote der Gruppen- Themen-
Selbsthilfe angebot angebote
. J
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3.1 Ziele und Umsetzung des Projektes

Phase I: Programmentwicklung, | Phase II: Programmdurchfihrung
Programmoptimierung und und Ergebnisevaluation
Prozessevaluation (Monat 19-36)
(Monat 1-18)
Praxis (Lotse / Berater): Praxis (Lotse / Berater):

= Aufbau von Vernetzungsstrukturen = Eigenverantwortliche Programmdurchfiihrung

= Durchfihrung erster Grundversorgungen = Parallele Einflhrung und Erprobung des

Programms im landlichen Raum

Wissenschaft: Wissenschaft:
= Entwicklung, Optimierung des Programms = Ergebnisevaluation des Programms nach
= Prozessevaluation (qualitative Evaluation) Kriterien der quantitativen Sozialforschung

= Entwicklung von Materialien der Beratung = Berichterstattung und Beteiligung an der
Umsetzungsentwicklung und Verstetigung

Ubergeordnete Ziele der wissenschaftlichen Begleitung: Sicherung wissenschaftlicher Standards in
allen Projektphasen, Dokumentation und kontinuierliche Begleitung der Beratung, Entwicklung und
Uberprufung eines umfassenden Beratungskonzeptes mit psychosozialem Schwerpunkt
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3.3 Ergebnisevaluation: Ausblick auf das
Untersuchungsinstrumentarium

Start von Phase 2: Programmdurchfiihrung und Ergebnisevaluation

Geplanter Zeitablauf
Erstkontakt Erstberatung, personlich ggf. Folgeberatung(en) ¢

a

T1 (Erstkontakt + 48h) T2 (Erstberatung + 14 Tage) T3 (Erstkontakt + 3 Mo)

Vorlaufiges Untersuchungsinstrumentarium (zugrundeliegende Konstrukte)

Hintergrund- / Einflussvariablen

= Daten zur Person (SOS, Bildung etc.)

= Soziale Unterstiitzung Zielvariablen (Ausmal} / Veranderung)
= Selbstwirksamkeit Alltagsselbststandigkeit

= Widerstandsfahigkeit Anpassung an den Sehverlust
Lebenszufriedenheit

Emotionale Lebensqualitat

Beratungsbezogene Inhalte
g g Lebensqualitat bei AMD

= Erwartungen an Intervention

Depressivitat
= Erfahrungen der Ratsuchenden Hoffnung
= Zufriedenheit Zukunftsbewertung

= Erwartungen an / Bewertung des Konzepts
= Offene Ruckmeldungen
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Aufmerksamkeit

Unser Dank gilt besonders den Forderern unseres Projektes:

Stiftung Polytechnische Gesellschaft Frankfurt am Main
Stiftung Allgemeiner Almosenkasten
Software AG Stiftung



Uberblick

1. Ausgangslage (Franz-Josef Esch)

2. Bericht aus der praktischen Arbeit (Katharina Metzler)

3. Bericht zur wissenschaftlichen Begleitung des Projekts (Prof. Dr. Frank Oswald)

4. Diskussion
* Franziska Diesmann, Blinden- und Sehbehindertenverein Hamburg e.V.

* Prof. Dr. Vera Heyl, Padagogische Hochschule Heidelberg
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