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Vorwort

Zur Anzahl gehorloser und schwer hdrgeschadigter Menschen in Deutschland liegen
unterschiedliche statistische Angaben vor, die aber insgesamt eine beeindruckende
GroRRenordnung benennen. Nach Angaben des Deutschen Gehérlosen-Bundes e. V.
gibt es in Deutschland ca. 80.000 gehérlose und 16 Millionen schwerhdrige
Menschen. Davon weisen ca. 140.000 Menschen einen Grad der Behinderung von
mehr als 70 % auf und sind auf Gebardensprachdolmetscher angewiesen. Laut dem
Statistischen Bundesamt lagen im Jahr 2011 bei 305.135 Menschen Sprach- oder
Sprechstérungen, Taubheit und Schwerhérigkeit in Kombination mit weiteren
Storungen vor. Davon waren 268.584 Menschen von Taubheit und Schwerhdrigkeit
in Kombination mit Gleichgewichtsstérungen betroffen (Statistisches Bundesamt,
2013).

Selbsthilfegruppen, Vereine und sozialpsychiatrische Dienste unterstitzen
horgeschadigte Menschen in verschiedenen Bereichen, bieten aber bei Problemen in
Ehe und Familie keine auf diesen Bereich spezialisierte Hilfe. Die bestehenden Ehe-,
Familien- und Lebensberatungsstellen sind auf hérende Menschen ausgerichtet und
verfigen weder Uber die notwendige technische Ausstattung, noch haben die Berater
Erfahrung in der Beratung horgeschadigter Menschen. Vor allem die
Kommunikationsbarriere zwischen horenden Beratern ohne Gebardensprach-
kenntnisse und gebardensprachlich orientierten horgeschadigten Menschen
verhindert den Zugang horgeschadigter Menschen zu den bestehenden Ehe-,
Familien- und Lebensberatungsstellen.

Sozialministerin Emilia Miller machte anléasslich des Internationalen Tags der
Gehorlosen am 26. September 2014 darauf aufmerksam, wie wichtig der Abbau der
Kommunikationsbarrieren fur gehérlose Menschen in einer horenden Umwelt ist. In
diesem Sinne ist das vom Bayerischen Staatsministerium fir Arbeit und Soziales,
Familie und Integration gefdrderte Modellprojekt ,Ehe- und Familienberatung fur
gehorlose und schwer horgeschadigte Menschen in Bayern* als barrierefreies
Beratungsangebot bei Ehe- und Familienfragen konzipiert.

2011 erhielt das Institut fir Forschung und Ausbildung in Kommunikationstherapie e.
V. den Auftrag zur wissenschaftlichen Evaluation des Modellprojekts. Der
vorliegende Bericht stellt die Ergebnisse der wissenschaftlichen Evaluation dar.

Wir danken dem Bayerischen Staatsministerium fur Arbeit und Soziales, Familie und
Integration, den Beraterinnen und Leiterinnen der Modellstandorte und den
Projektteilnehmern fur die Beantwortung unserer Fragen.



1. Theoretischer Hintergrund

Fur die Begrifflichkeiten in den Bereichen von Gehdrlosigkeit und Schwerhorigkeit
werden je nach Fachgebiet und Zielsetzung unterschiedliche Definitionen und
Klassifizierungen verwendet. Im Folgenden wird auf die fur die vorliegende
Untersuchung relevanten medizinisch-audiologischen, psychologischen und
padagogischen Aspekte eingegangen.

1.1 Ursachen und Einteilung von Horschadigung

Die Verarbeitung von akustischen Reizen ist ein komplexes Zusammenspiel der
Sinnesorgane und zentraler Verarbeitungseinheiten. Die Schallschwingungen aus
der Umwelt werden durch die Ohrmuschel aufgefangen und durch den Gehérgang
bis zum Trommelfell geleitet, das dadurch in Schwingung versetzt wird. Der Schall
wird mechanisch Uber die Gehoérkndchelkette weitergeleitet und versetzt die
Flissigkeit im Innenohr in Wellenbewegung. Durch diese Wellenbewegung werden
die Sinneszellen der Ohrschnecke gereizt, die die mechanische Bewegung in ein
elektrochemisches Signal umwandelt. Diese Signale werden tber den Hornerv in die
auditiven Regionen des Gehirns geleitet und dort verarbeitet (Wirth, 2010). An jeder
Stelle des Horsystems konnen Stérungen auftreten und zu einer Horschadigung
fuhren. Nach Leonhardt (2010, S. 50f.) konnen drei Arten von Schwerhorigkeit
unterschieden werden.

Bei der Schallleitungsschwerhdrigkeit oder Mittelohrschwerh Origkeit ist die
Schallweiterleitung vom &aufReren Ohr zum Innenohr gestért, wodurch alles leiser
wahrgenommen wird. Diese Art der Schwerhdrigkeit kann haufig durch einen
operativen Eingriff glinstig beeinflusst oder durch Horgerate, die den Schall verstarkt
dem Mittel- und Innenohr zufiihren, ausgeglichen werden.

Bei der Schallempfindungsschwerhorigkeit oder sensorineural en Schwerhdrigkeit

sind Horsinneszellen im Innenohr oder der Hornerv geschadigt oder nicht vorhanden.
Bei dieser Art der Schwerhorigkeit hort man nicht nur leiser, sondern auch anders,
weil die Frequenzbereiche verschieden betroffen sind. Da die Sprachlaute
verschiedene Frequenzen aufweisen, ist das Sprachverstehen besonders erschwert:
Sprache wird entweder verzerrt oder nur in Teilstiicken wahrgenommen. Hier ist die
Moglichkeit zum Ausgleich mit Horgeraten schwierig. Besteht diese Art der
Schwerhorigkeit vor dem Spracherwerb, kommt es zu Auffalligkeiten in der
Sprachentwicklung, der Sprechweise und der Wortschatzentwicklung. Bei
Schallempfindungsschwerhdrigkeit kann der Einsatz eines Cochlea-Implantats (ClI)
trotz hochgradiger Schwerhorigkeit oder Taubheit zum Ho6ren und Verstehen



beitragen. Ein CIl besteht aus einer mikrochirurgisch eingesetzten elektronischen
Innenohrprothese (Implantat), das die Fasern der Hornerven stimuliert, und einem
externen Sprachprozessor. Der Erfolg einer Cochlea-Implantation hangt zum einen
von den anatomischen Gegebenheiten im Innenohr ab, zum anderen aber auch von
der Dauer der Ertaubung. Notwendig ist ein anschlieRendes Hértraining, um die
Anpassung und Nutzung des Sprachprozessors zu gewahrleisten.

Von einer kombinierten  Schwerhorigkeit wird  gesprochen, wenn
Schallleitungsschwerhdrigkeit und Schallempfindungsschwerhorigkeit  gleichzeitig
vorliegen.

Je nach Horverlust werden verschiedene Auspragungen der Horschadigung
unterschieden. Bestimmt wird der mittlere Horverlust als arithmetisches Mittel aus
Messwerten bei 500 Hertz (Hz), 1000 Hz, 2000 Hz und 4000 Hz. Danach werden
Normalhdrigkeit, geringgradige, mittelgradige, hochgradige, an Taubheit grenzende
Schwerhoérigkeit und  Taubheit unterschieden. Ab einer mittelgradigen
Schwerhorigkeit spricht man von einer Horschadigung. Zur Beurteilung wird der auf
dem besseren Ohr ohne den Einsatz von Horhilfen gemessene Horverlust
herangezogen.

Hoérverlust nach Feldmann (2001) in Dezibel (dB)

Normalhdrigkeit: zwischen 0 und 20 dB,

Geringgradige Schwerhdarigkeit: zwischen 20 und 40 dB,
Mittelgradige Schwerhdorigkeit: zwischen 40 und 60 dB,
Hochgradige Schwerhdrigkeit: zwischen 60 und 80 dB,

An Taubheit grenzende Schwerhorigkeit: zwischen 80 und 95 dB,
Taubheit: 100 dB und mehr.

¥ ¥ ¥ ¥ ¥r\¥ ¥

1.2 Folgen von Horschadigung

1.2.1 Psychosoziale Entwicklung

Bei Schwerhorigkeit lasst sich zwischen Frih- und Spatschwerhdrigkeit
unterscheiden. Der Zeitpunkt der Horschadigung wirkt sich unterschiedlich auf die
psychosoziale und sprachliche Entwicklung aus. Bei frihschwerhérigen Menschen ist
das Horen seit der Geburt oder der frihesten Kindheit beeintrachtigt. Die gesamte
Personlichkeitsentwicklung, die sprachliche, geistige und soziale Entwicklung und die
Sozialisation werden von der Horbehinderung beeinflusst. Je friher ein Hérschaden
auftritt, desto einschneidender sind die Folgen fur die Sprachentwicklung und die
Integration in die hérende Welt.



Auf die Bedeutung von sozialen Beziehungserfahrungen als Grundlage gelingender
Entwicklungsprozesse gehdrloser und schwerhériger Menschen weist auch
Hintermair (2013) hin. Dabei ist fur das Kind ein friher und uneingeschrankter
Zugang zur Sprache (Laut- oder Gebardensprache) im unmittelbaren sozialen
Umfeld sowie die positive Interaktion und der intensive wechselseitige Austausch
Uber innerpsychische Zustande wichtig, um Sprache altersgeméal zu erwerben und
die kognitiven Entwicklungsprozesse zu unterstitzen (Hintermair, 2013, S. 186).

Je spater die Horschadigung auftritt, desto mehr lautsprachliches Wissen konnte
vorher erworben werden und umso starker sind die Betroffenen in die hdrende Welt
integriert. Jedoch konnen im Fall einer spater auftretenden Horschadigung die
emotionale und psychische Belastung hdher sein. Von vielen Spatschwerhorigen
wird die Ho6rschadigung, insbesondere wenn sie plotzlich hereinbricht, als
traumatische Erfahrung erlebt. Die Erfahrung des Verlustes erlebter Fahigkeiten und
der Vergleich mit friheren Mdbglichkeiten stehen hier im Vordergrund, was zu
sozialem Riuckzug, Isolation und Einsamkeit der Betroffenen fihren kann. Nach
Richtberg (1980) sind Spathorgeschadigte auch haufiger von psychischen und
vegetativen Storungen betroffen als Fruhhoérgeschadigten. Als Grund wird die
unterschiedliche Vertrautheit mit der Behindertenrolle gesehen. Frihhérgeschadigte,
die im Laufe ihrer Entwicklung die Zugehorigkeit zur Gehoérlosengemeinschaft
erfahren, sind in die Kommunikationsgemeinschaft der Gebardensprachnutzer
integriert. Im Gegensatz dazu erfahren Spathérgeschadigte durch die Hérschadigung
einen ,Knick in der Lebenslinie* und machen die leidvolle Erfahrung, plétzlich aus der
Welt und der Kommunikationsgemeinschaft der Horenden ausgeschlossen zu sein
(Richtberg, 1980).

Das psychosoziale Wohlbefinden hérgeschadigter Menschen untersuchte Hintermair
(2007) und befragte dafur 629 Hoérgeschadigte zu ihrer Lebenszufriedenheit und ihrer
soziokulturellen Orientierung. Dabei zeigte sich, dass bei einer fehlenden
Gruppenzugehorigkeit das  psychosoziale  Wohlbefinden  geringer  war.
Horgeschadigte, die sich sowohl mit der Welt der Horenden als auch mit der
gebardensprachlichen Welt verbunden fuhlten, zeigten dagegen ein hdheres
psychosoziales Wohlbefinden. Ein vergleichbar hohes psychosoziales Wohlbefinden
zeigten auch die Hoérgeschadigten, die sich, in Ubereinstimmung mit ihrer jeweiligen
kulturellen Orientierung, entweder der Welt der Gehodrlosen oder der Welt der
Horenden zugehdrig fuhlten.

1.2.2 Familie und Partnerschaft

Hétu, Jones und Getty (1993) untersuchten in einer Metaanalyse den Einfluss der
Horschadigung auf Familie und Partnerschaft. Dabei zeigte sich, dass die
Horschadigung eines Partners bei beiden Partnern aus unterschiedlichen Griinden



zu Spannungen, Frustrationen und Ermidung fihrte. Der hoérgeschéadigte Partner
erlebt die Kommunikation als frustrierend und erschdpfend, weil er unter anderem oft
nachfragen muss, nicht verstanden wird, an der familiaren Kommunikation nicht in
gleicher Weise beteiligt ist oder Intoleranz und Unverstandnis erfahrt. Fir den
horenden Partner fuihrt neben anderem das haufige Wiederholen, die Rolle als
Ubersetzer und Mittler innerhalb der Familie und in sozialen Situationen sowie das
Gefuhl, dass seine Unterstitzung und Zugestandnisse vom horgeschadigten Partner
nicht anerkannt werden, zu Stress und Frustration.

Die grof3e Bedeutung einer gemeinsamen Sprache fur die Partnerschaft gehorloser
und schwerhériger Menschen konnte McLaughlin (2012, zitiert nach Anderson &
Kobek Pezarrossi, 2013) an einer Gruppe gehoérloser und schwer hdrgeschadigter
Studenten zeigen. Bei einem Ranking der wichtigsten Partnereigenschaften wurde
eine gemeinsame Kommunikationsform an erster Stelle, noch vor dem Hérstatus, der
Personlichkeit und dem Bildungsstand genannt.

1.2.3 Gewalt in der Partnerschaft

Ein Thema in gehorlosen Partnerschaften ist das erhdohte Auftreten von Gewalt.
Nach Ellison et al. (2007) kommt es in Partnerschaften, in denen Risikofaktoren wie
Armut, Arbeitslosigkeit und ein niedrigeres Bildungsniveau eine Rolle spielen,
haufiger zu Gewalt zwischen den Partnern. Gehdrlose Menschen sind von diesen
Risikofaktoren haufiger als hérende Menschen betroffen (Blanchfield et al., 2001;
Houston et al., 2010; zitiert nach Anderson & Kobek Pezzarossi, 2013). Nach einer
Untersuchung von Anderson und Kobek Pezzarossi (2013) an gehoérlosen
Studentinnen, sind gehdrlose Frauen mit gehérlosen Partnern 6,6 mal haufiger und
gehorlose Frauen mit schwerhorigen Partnern 4,6 mal haufiger von sexueller
Notigung in der Partnerschaft betroffen als gehoérlose Frauen mit hérenden Partnern.
Mogliche Grunde hierfir sehen die Autoren im fehlenden Wissen gehérloser
Menschen bezlglich Gewalt in der Partnerschaft. So fanden Anderson und Kobek
Pezarrossi (2012), dass gehtrlose Studentinnen trotz erlebter ernsthafter
korperlicher und sexueller Ubergriffe durch ihren Partner diese Erlebnisse nicht als
Gewalterfahrung einstuften. Die genannten Ergebnisse beziehen sich auf
Untersuchungen an amerikanischen Populationen. Wie eine reprasentative
Untersuchung im Auftrag des Bundesministeriums fir Familie, Senioren, Frauen und
Jugend (Schrottle, 2013) an Frauen mit Behinderungen und Beeintrachtigungen
zeigt, sind auch in Deutschland gehotrlose Frauen Gewalt deutlich haufiger
ausgesetzt als Frauen im Bevolkerungsdurchschnitt. Neben Frauen mit psychischen
Erkrankungen ist die Gruppe, die am héaufigsten von psychischer, physischer und
sexueller Gewalt betroffen ist, die der gehdrlosen Frauen. Die Tater kommen dabei
Uberwiegend aus dem unmittelbaren sozialen Umfeld von Partnerschaft und Familie.



1.2.4 Ausbildung und Beruf

Die schulische Ausbildungssituation von Schwerhdrigen hat sich nach einer
Untersuchung von Eschenhagen (2008) in den letzten Jahren verbessert. Dennoch
ist vielen Horgeschadigten der Zugang zum ersten Arbeitsmarkt erschwert. Zudem
ist die Wahl des Ausbildungsberufs eingeschréankt. Von 521 gehoérlosen Menschen,
die Eschenhagen zu ihrer Ausbildungs- und Arbeitssituation befragte, hatten 28 %
einen Hauptschulabschluss, 47,4 % einen Realschulabschluss, 14,7 % Abitur oder
Fachhochschulreife und 9,3 % einen akademischen Titel erlangt. Ohne
Schulabschluss waren 0,6 % der befragten Personen. Berufstatig waren 71,2 %,
17,3 % waren arbeitslos. Die ubrigen 11,5 % waren Studenten, Hausfrauen, Rentner
oder Selbststandige. Auffallig ist vor allem die hohe Zahl arbeitsloser Schwerhériger.
Zum Vergleich lag die Arbeitslosenquote® in Deutschland laut dem Statistischen
Bundesamt 2008 bei 8,7 % und 2013 bei 7,7 % (DESTATIS Statistisches
Bundesamt. Arbeitsmarkt — Registrierte Arbeitslose, Arbeitslosenquote nach
Gebietsstand).

1.3 Ehe- und Familienberatung fir hoérgeschadigte
Menschen

Fur die Horgeschadigtenberatung sind erfahrene und speziell mit den Problemen
horgeschadigter Menschen vertraute Berater notwendig. Nach Hétu, Jones und
Getty (1993), die in ihrer Metaanalyse den Einfluss der Hérschadigung auf Familie
und Partnerschaft untersuchten, kdnnen Partnerschaftsprobleme zufriedenstellend
gelost werden, bedirfen dafur aber der Hilfe von Personen, die sich mit den
Problemen hodrgeschadigter Menschen auskennen. Eine wichtige Rolle in diesem
Zusammenhang spielt auch die Kommunikation zwischen Berater und Klienten.
Bezieht man die vorrangige Bedeutung, die eine gemeinsame Sprache fiir gehorlose
und schwer hoérgeschadigte Partner hat (McLaughlin, 2012, zitiert nach Anderson &
Kobek Pezarrossi, 2013), auf die Kommunikationssituation in der Ehe- und
Familienberatung fir hérgeschadigte Menschen, dann ist auch hier von der zentralen
Bedeutung einer gemeinsamen Sprache auszugehen. Da gehorlose und schwer
horgeschadigte Menschen primar Uber die Geb&rdensprache kommunizieren, ist
neben der Erfahrung in der Hoérgeschadigtenberatung vor allem die
Gebardensprachkompetenz der Berater eine wichtige Voraussetzung fur die Ehe-
und Familienberatung fur horgeschadigte Menschen.

! Arbeitslosenquote bezogen auf alle abh&éngigen zivilen Erwerbspersonen
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1.3.1 Bestehende Beratungsmoglichkeiten bei Ehe- un d

Familienfragen

Der Deutsche Gehérlosen-Bund e. V. (DGB)? vertritt in Deutschland die
sozialpolitischen, kulturellen, beruflichen und gesundheitspolitischen Interessen der
Gehorlosen und anderer Menschen mit Horbehinderung (Satzung DGB, 2013). In
ihm sind insgesamt 26 Verbdnde zusammengeschlossen, u. a. die 16
Landesverbande der Gehorlosen in Deutschland. Eine wichtige Aufgabe des
Deutschen Gehorlosen-Bundes ist die Aufklarung und Beratung Betroffener und ihrer
Familien auf allen relevanten Gebieten. Online finden sich auf den Homepages der
16 Landesverbande des Gehdrlosen-Bundes Links zu verschiedenen sozialen
Diensten und psychologischen Beratungsangeboten. Beratungsmaoglichkeiten bei
Paar- und Familienfragen finden sich aber lediglich auf den Seiten der
Landesverbande Baden-Wurttemberg, Bayern, Rheinland-Pfalz und Thiringen.
Wahrend in Rheinland-Pfalz und Thiringen an jeweils mehreren Standorten
Angebote zur Erziehungsberatung bestehen, verweist die Homepage des
Landesverbandes Baden-Wiurttemberg auf verschiedene psychologische Praxen, in
denen u. a. auch Beratung bei Paar- und Familienproblemen in Gebardensprache
angeboten wird. Der Landesverband Bayern verweist auf seiner Homepage unter
Beratung auf die Ehe-, Familien- und Lebensberatungsstellen Niurnberg und
Wirzburg. Hier wird die Ehe- und Familienberatung fir hdrgeschadigte Menschen im
Rahmen des Modellprojekts ,Ehe- und Familienberatung fir gehérlose und schwer
horgeschadigte Menschen in Bayern“ angeboten®. Mit Ausnahme der im Rahmen
des Modellprojekts angebotenen Ehe- und Familienberatung fur Hoérgeschadigte,
listet der Deutsche Gehorlosen-Bund e. V. keine weiteren auf Ehe- und
Familienfragen spezialisierten Beratungsangebote auf.

1.3.2 Modellprojekt ,Ehe- und Familienberatung fir gehorlose und

schwer horgeschadigte Menschen in Bayern®

Das Modellprojekt “Ehe- und Familienberatung fur gehdrlose und schwer
horgeschadigte Menschen in Bayern” ist ein neues Beratungsangebot, das vom
Bayerischen Staatsministerium fur Arbeit und Soziales, Familie und Integration
gefordert wird. Das Angebot richtet sich an gehérlose und schwer hdrgeschadigte
Menschen und deren hdrende Angehorige. Das Beratungsangebot ist an schon
bestehende Ehe-, Familien und Lebensberatungsstellen in den Ballungszentren
Munchen (Evangelisches Beratungszentrum Minchen e. V.) und Nurnberg (Ehe-,

2 https://www.gehoerlosen-bund.de

3 http:/www.lv-bayern-gehoerlos.de
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Familien- und Lebensberatung der Erzdiozese Bamberg mit einer AufR3enstelle in
Wirzburg) angegliedert und wurde dort zwischen Marz 2011 und Dezember 2013
erprobt.

Mit der wissenschaftlichen Evaluation wurde das Institut fir Forschung und
Ausbildung in Kommunikationstherapie e. V. beauftragt.

Begleitet wurde das Projekt durch einen Fachbeirat, der sich aus Experten
unterschiedlicher Berufsgruppen, die sich auf die Arbeit mit gehérlosen und schwer
horgeschadigten Menschen spezialisiert haben, zusammensetzt.

Mitglieder des Fachbeirats:

- Prof. Dr. Manfred Hintermair, Padagogische Hochschule Heidelberg, Institut fur
Sonderpadagogik

- Kirchenrat Pfarrer Joachim Klenk (Mitglied bis 2012), Evangelisch-Lutherische
Gehdrlosenseelsorge

- Dr. Inge Richter (gehoérlos), Klinikum am Europakanal Erlangen, Fachklinik far
Psychiatrie und Psychotherapie, Leiterin der Abteilung fir Hérgeschadigte

- Pfarrer Matthias Schulz (Mitglied seit 2013), Evangelisch-Lutherische Gemeinde
Erlangen, Gehorlosenseelsorger im Klinikum am Europakanal

- Uta Schmitgen. Dipl.-Soz.pad., Paritatischer Wohlfahrtsverband, Bezirksverband
Unterfranken, Allgemeiner Sozialdienst fur Horgeschadigte

- Rainer Ziegler, Religionspadagoge, Seelsorgeamt der Di6zese Wirzburg

Leitung der Modellstandorte

Evangelisches Beratungszentrum (ebz) Minchen e. V.

- Dr. Barbara Alt-Saynisch, Dipl.-Psych., bis 2012

- Brigitte Hauner-Minch, Dipl.-Psych., seit 2013

Ehe-, Familien- und Lebensberatung der Erzdiézese Bamberg, Hauptstelle Nurnberg
- Ursula Zeh, Psychologin (M.A.), Dipl.-Theol.

Wissenschaftliche Projektbegleitung

- Projektleitung: Claudia Hauke-Schrag, Dipl.-Psych.

- Wissenschaftliche Beratung: Dr. Joachim Engl und Dr. Franz Thurmaier
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2. Die wissenschaftliche Begleitstudie

Die vorliegende wissenschaftliche Studie beschreibt die Situation in den
Beratungsstellen und erhebt Daten zur Beratung aus Sicht der Beraterinnen* und
Klienten®.

2.1 Projektziele und Fragestellungen

Die Evaluation erhebt, mit welchen Anliegen die gehoérlosen und schwer
horgeschadigten Menschen in die Beratungsstellen kommen, welche Anforderungen
sich dadurch fur Beratungsstellen und Beraterinnen ergeben und wie zufrieden die
Klienten mit dem Beratungsangebot sind.

Im Einzelnen werden die folgenden Fragestellungen untersucht:

1. Wie ist die Stichprobe der Klienten beschaffen? Welche Hérschadigungen liegen
vor und wie wird in der Beratung kommuniziert?

2. Wie gestaltet sich der Beratungsverlauf vom Kontakt bis zum
Beratungsabschluss? Mit welchen Beratungsthemen kommen die Klienten in die
Beratung?

3. Was bedeutet das Beratungsangebot fir die Beratungsstellen in
organisatorischer, verwaltungstechnischer und personeller Hinsicht? Welche
Anforderungen stellt die Ehe- und Familienberatung hérgeschadigter Menschen
an die Berater?

4. Wie belastet sind die Paare zu Beginn der Beratung und wie verandert sich die
Problembelastung im Verlauf der Beratung?

5. Wie zufrieden sind die Klienten mit dem Beratungsangebot?

* Der Begriff wird im Folgenden nur in der weiblichen Form verwendet, da die Beratung im Projektzeitraum

ausschlieBlich von Beraterinnen durchgeftihrt wurde.

® Der Begriff Klient wird im Folgenden geschlechtsneutral verwendet und schlie3t, sofern nicht anders

angegeben, sowohl Frauen als auch Manner mit ein. Lediglich aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird das
Maskulinum verwendet.
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2.2 Methodische Vorgehensweise

2.2.1 Durchfuhrung

Mit der Planung der Projektevaluation wurde im Méarz 2011 am Institut fir Forschung
und Ausbildung in Kommunikationstherapie e. V. begonnen. Fir die Evaluation
wurde ein Projektteam gebildet, das aus den Institutsmitarbeitern Dr. Franz
Thurmaier und Dr. Joachim Engl (wissenschaftliche Beratung), Claudia Hauke-
Schrag, Dipl.-Psych. (Projektleitung) und den externen Projektmitarbeiterinnen Beate
Bohmert, Dipl.-Psych., Gabriele Fligel, Dipl.-Soz.p&d. und Dr. Petra ROsgen
bestand. Die statistische Auswertung erfolgte in Zusammenarbeit mit Katharina
Schiiller, Dipl.-Stat. (STAT-UP, Mlnchen).

Nach der inhaltlichen Einarbeitung in die Thematik der Beratung gehdrloser und
horgeschadigter Menschen wurde mit der Erarbeitung einer inhaltlichen Konzeption
fur das Fragebogeninventar begonnen. Die Ausarbeitung der einzelnen
Erhebungsinstrumente erfolgte in enger Zusammenarbeit mit den Leiterinnen und
Beraterinnen der Modellstandorte in Minchen und Nirnberg. Ende September 2011
konnte das Fragebogeninventar, das aus sechs Fragebdgen und einer interaktiven
Online-Befragung in Deutscher Gebardensprache besteht, den Beratungsstellen zur
Verfligung gestellt werden.

Der Erhebungszeitraum erstreckte sich zunachst, wie urspringlich geplant, von
Oktober 2011 bis Ende Dezember 2012. Im Jahr 2012 wurde auch aufgrund des
geringen Datenrtcklaufs die Projektlaufzeit durch das Bayerischen Staatsministerium
fur Arbeit und Soziales, Familie und Integration um ein Jahr bis Ende Dezember
2013 verlangert. Nach Abschluss der Datenerhebung erfolgte ab Januar 2014 die
statistische Auswertung der Daten, der sich die Erstellung des Evaluationsberichtes
anschloss.

2.2.2 Fragebogeninventar

Die Entwicklung des Fragebogeninventars orientierte sich an der Klarung der im
Abschnitt ,2.1 Projektziele und Fragestellungen® aufgefiihrten Fragestellungen.
Daraus ergab sich ein Inventar aus sechs Fragebtgen und einer interaktiven Online-
Befragung in Deutscher Gebardensprache, mit deren Hilfe umfangreiche Daten zu
den Klienten, dem Beratungsprozess, den Beraterinnen und dem Projektverlauf
erhoben wurden. Die Fragebdgen finden sich im Anhang.
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2.2.2.1 Fragebogen zum Fall

Der Fragebogen zum Fall basiert in seinem Aufbau auf dem Statistikbogen, der in
der Ehe-, Familien- und Lebensberatung der Erzdiézese Minchen und Freising
verwendet wird. Fur die vorliegende Untersuchung wurde der Bogen entsprechend
ergadnzt und angepasst. Erhoben werden deskriptive Daten zur Kontaktaufnahme,
verschiedene Angaben =zu Partnerschaft und Familie sowie Daten zum
Beratungsprozess, wie z. B. zur Kontaktaufnahme, zu den Beratungsthemen und
zum Abschluss der Beratung. Pro Fall wird ein Bogen von der Beraterin ausgefulit.

Der Abschnitt ,Beratungsthemen® macht den Grof3teil des Fragebogens aus und
umfasst die folgenden Problembereiche:

1. Individuelle Themen, darunter

- Probleme im somatischen Bereich

- Probleme im kognitiv-intellektuellen Bereich
- Psychische Probleme

Partnerbezogene Probleme

Probleme im Familiensystem

Probleme bei der Kindererziehung

Probleme im sozialen Umfeld

Problematische Lebensumstande

N o ok wN

Probleme durch Hérschéadigung

In den Bereichen 1 bis 6 stehen 60 Problemthemen zur Auswahl. Die individuellen
Problemthemen werden pro Person erhoben, die restlichen Problemthemen
beziehen sich auf die Partnerschaft bzw. Ehe oder die Familie. Um eine
aussagekraftige Auswertung zu erhalten, sind die Beraterinnen gehalten sich pro
Person auf die funf vorrangigen individuellen Problemthemen und auf maximal funf
Problemthemen aus den Bereichen 2 bis 6 zu beschranken. Im Abschnitt 7 werden
die Problembereiche 1 bis 6 nochmals unter dem Aspekt der Horschadigung
betrachtet. Hier kbnnen die Beraterinnen die Problembereiche kennzeichnen, die
ihrer Einschatzung nach malf3geblich durch die Hérschadigung bedingt sind.

2.2.2.2 Fragebogen Erwachsener und Fragebogen Kind

Mit den Fragebdgen fur Erwachsene und Kinder werden personenbezogene Daten
zu den einzelnen Klienten erhoben. Pro Person wird ein Bogen von der Beraterin
ausgefullt. Sie sind ahnlich aufgebaut und unterscheiden sich nur in einigen Punkten
voneinander. Neben allgemeinen und soziodemographischen Angaben werden der
Horstatus und das Kommunikationsverhalten der Klienten erhoben.
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Die Unterschiede zwischen den Fragebdgen betreffen vor allem die allgemeinen
Angaben. Beim Fragebogen Erwachsener werden u. a. Daten zu Familienstand,
Kindern und Beschaftigungsverhaltnis erhoben, beim Fragebogen Kind vor allem die
Betreuungs-, Schul- und Berufssituation. Beide Bdgen erheben als zentrales
Merkmal der Klienten den Horstatus und das Kommunikationsverhalten. Beim
Horstatus wird zwischen Horenden, Schwerhérigen, Gehdrlosen und CI-Tragern
unterschieden. Unter Kommunikationsverhalten werden die Kommunikationsformen
erfasst, die der Klient in der Kommunikation mit der Beraterin und anderen Personen
verwendet. Dabei kann es sich um Deutsche Gebéardensprache (DGS),
Lautsprachbegleitende Gebarden (LBG), Lautsprache und andere
Kommunikationsformen (z. B. fremdsprachige Gebéardensprachen) handeln.

2.2.2.3 Fragen an die Beraterin und Fragen an die L  eitung der Beratungsstelle

Beide Fragebdgen bestehen mit wenigen Ausnahmen aus offenen Fragen, um
maoglichst umfangreiche Informationen zu den Erfahrungen mit diesem neuen
Beratungsangebot zu erfassen.

Mit dem Fragebogen Fragen an die Beraterin werden Daten zur Ausbildung und
Qualifikation sowie zu den Gebardensprachkompetenzen der Beraterinnen erhoben.
Auch zum Zeitaufwand fur die Beratung und den Erfahrungen der Beraterinnen
wahrend des Projektzeitraums werden Fragen gestellt.

Der Fragebogen Fragen an die Leitung der Beratungsstelle erhebt Daten zu
verschiedenen verwaltungstechnischen Fragen, wie dem Personalaufwand, der
technischen Ausstattung und der Offentlichkeitsarbeit. Zudem werden Daten zur
Kooperation mit anderen Fachstellen und den Erfahrungen der Stellenleiterinnen mit
dem Aufbau und dem Verlauf des Beratungsangebots erhoben.

2.2.2.4 Problemliste

Die Problemliste (HG — Version fur Horgeschadigte) ist ein kurzer Fragebogen fir
Paare, der die Problembelastung in 23 Bereichen des Zusammenlebens erfasst. Fur
diese Studie wurde die urspringlich fur horende Paare konzipierte Fassung von
Hahlweg (Hahlweg et al., 1982; Hahlweg, 1996) vereinfacht und an die
Besonderheiten der Gebardensprache angepasst. In der urspringlichen Fassung der
Problemliste von Hahlweg et al. (1982, 1996) wird der Umgang mit Problemen durch
vier Antwortkategorien erfasst:

0 = keine Konflikte
1 = Konflikte, erfolgreiche Losung
2 = Konflikte, keine L6sung, oft Streit

3 = Konflikte, aber wir sprechen kaum dariber
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Die Anzahl aller ungeldsten Konflikte, die durch Kategorie 2 und 3 erfasst werden,
wird als Ausdruck der Problembelastung gewertet. Die Antwortkategorie 1 wird wie
die Kategorie 0 als unauffallig gewertet.

In der vorliegenden Version der Problemliste HG fur horgeschadigte Paare wurden
die urspringlichen vier Antwortkategorien entsprechend ihrer Auswertung und
Interpretation zu zwei Antwortkategorien zusammengefasst:

— Zurzeit oft Streit ohne Loésung oder kein Gesprach mdoglich (=2
Zusammenfassung der Kategorien 2 und 3)

— Zurzeit kein belastendes Problem mit meinem Partner (= Zusammenfassung
der Kategorien O und 1)

Auch die 23 Bereiche des Zusammenlebens wurden an die Eigenheiten der
Gebardensprache angepasst und teilweise dementsprechend umbenannt.

Unser Anliegen, die urspringliche Problemliste inhaltlich nicht zu verféalschen, traf
dabei auf die Notwendigkeit, Begriffe zu finden, die in die Deutsche
Gebardensprache Ubersetzbar sind. Verschiedene Begriffe, wie z. B. Temperament,
gibt es in der Deutschen Gebéardensprache nicht. Als Aquivalent haben wir uns, auch
in Rucksprache mit den Beraterinnen, in diesem Fall fir die Umschreibung
.Charakter des Partners” entschieden.

Um die Veranderung der Problembelastung der Paare Uber den Beratungsprozess
zu erheben, soll die Problemliste (HG) von den Klienten zu Beginn und zum
Abschluss der Beratung ausgefullt werden.

2.2.2.5 Online-Befragung zur Beratungszufriedenheit

Die Online-Befragung fiur die Klienten wurde speziell fir das Modellprojekt und im
Hinblick auf die besondere Zielgruppe konzipiert. Sie besteht im Kern aus 15
Aussagen und erhebt die Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung in den
Bereichen:

» Kontaktaufnahme und Erreichbarkeit der Beratungsstelle
» Kommunikation und Beziehung zwischen Berater und Klient
» Lerneffekte durch die Beratung

» Beratungszufriedenheit und Wirksamkeitstiberzeugung

Nach einer Begriifdung und der Anleitung zum Fragebogen kdnnen die Klienten die
Aussagen mit funf Antwortkategorien bewerten.
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Alle Texte der Befragung wurden in Zusammenarbeit mit dem Kompetenzzentrum fur
Gebardensprache und Gestik SignGes (vormals Deaf and Sign Language Research
Team — DESIRE) der RWTH Aachen® in die Deutsche Gebardensprache iibersetzt
und standen den Klienten fur den Zeitraum der Projektlaufzeit auf einer
passwortgeschutzten Seite der Homepage des Instituts fur Forschung und
Ausbildung in Kommunikationstherapie e. V.’ zur Verfiigung.

2.3 Statistische Methoden

Die statistische Auswertung der Daten erfolgte mit Hilfe des Programms SPSS
(Version 19.0). Zur Anwendung kamen vor allem deskriptive statistische Kennwerte
wie arithmetisches Mittel, absolute und relative Haufigkeiten.

6 SignGes — Kompetenzzentrum fir Gebardensprache und Gestig der RWTH Aachen, Homepage:

http://www.signges.rwth-aachen.de, Kontakt: Florian Kramer, Dipl.-Psych., Gebéardendolmetscher: Ege Karar
(gehorlos)

" www.insitutkom.de
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3. Ergebnisse

Die Darstellung der Ergebnisse gliedert sich entsprechend der im Abschnitt 2.1
dargestellten Projektziele und Fragestellungen.

3.1 Klienten

Fragestellung:

Wie ist die Stichprobe der Klienten beschaffen? Welche Hoérschadigungen liegen

vor und wie wird in der Beratung kommuniziert?

Im Folgenden werden die Klienten der Ehe- und Familienberatung entsprechend
ihrer soziodemographischen Angaben und getrennt nach Erwachsenen und Kindern
beschrieben. Als besonderes Merkmal wird auf die Art der Horschadigung und die
Kommunikation in der Beratungssituation eingegangen.

Zwischen Marz 2011 und Dezember 2013 haben 134 Erwachsene und 20 Kinder (89
Falle) die Ehe-, Familien- und Lebensberatungsstellen der Modellstandorte
aufgesucht. 31 Erwachsene und 1 Kind (24 Falle) mussten von der Evaluation
ausgeschlossen werden, da die Beratung in diesen Fallen in den Bereich der
Lebensberatung fiel. An der Ehe- und Familienberatung fur hérgeschadigte
Menschen haben damit 103 Erwachsene und 19 Kinder (65 Falle) teilgenommen, die
in die Auswertung eingehen.

Der Anteil der Lebensberatung an allen 89 Fallen liegt bei 27 %. In den Bereich der
Lebensberatung fielen Félle, die die folgenden Kriterien aufwiesen:
» Beratung zur persoénlichen bzw. berufliche Lebensgestaltung ohne Schwerpunkt

auf bzw. Themen aus dem Bereich Partnerschaft und/oder Familie

» Individuelle Trennungsbewaltigung, wobei die Trennung schon langer zuriickliegt
und/oder an der weder der ehemalige Partner noch Kinder beteiligt sind

3.1.1 Erwachsene

Bei den 122 Klienten der Ehe- und Familienberatung handelt es sich um 103
Erwachsene (84,4 %), davon 61 Frauen und 42 Manner sowie 19 Kinder, davon 8
Méadchen und 11 Jungen. Die Erwachsenen sind im Mittel 43 Jahre alt (Min = 21
Jahre, Max = 77 Jahre).
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Partnerschaft und Familie

Zum Zeitpunkt der Beratung bestand in 48 von 65 Féllen (73,8 %) eine Partnerschaft
bzw. Ehe mit einer durchschnittlichen Dauer von 13 Jahren (Min = 1 Jahr, Max = 45
Jahre). In den Familien bzw. Haushalten lebten zum Zeitpunkt der Beratung 72
Kinder, davon 21 Kinder (29,2 %) mit einer Hoérschadigung.

3.1.1.1 Soziodemographische Angaben

Die erwachsenen Klienten sind mit 88,3 % zum grof3ten Teil deutscher Nationalitat,
11,7 % gehoéren verschiedenen anderen Nationalitditen an (fur eine genauere
Aufstellung siehe Anhang Tabelle 23).

Mit 57,7 % ist der Uberwiegende Teil der Klienten romisch-katholischer Konfession,
30,8 % gehdren der evangelischen Kirche an. 9,0 % geben an, keiner Konfession
anzugehoren und 2,6% gehdren anderen nicht ndher bezeichneten Konfessionen an.
Eine Tabelle zu den Konfessionszugehdorigkeiten findet sich im Anhang (Tabelle 24).

Diagramm 1 zeigt die Ergebnisse zum Familienstand. Mit 68,6 % ist der mit Abstand
grof3te Teil der Klienten verheiratet. Ledig sind dagegen nur 18,6 % der Klienten. Der
Anteil getrennt lebender, geschiedener und verwitweter Klienten liegt im einstelligen
Bereich.

Diagramm 1: Familienstand

80%
68,6

70%
60%

50%

40%

30%
20%

10%

0%

geschieden  getrennt ledig verheiratet verwitwet
lebend

Die Schul- und Ausbildungssituation der erwachsenen Klienten liegt tberwiegend im
unteren und mittleren Bildungsbereich. Wie Abbildung 1 zeigt, hat gut die Halfte der
Klienten, 52,9 %, einen Hauptschulabschluss, gefolgt von 27,1 % mit einem
Realschulabschluss. Einen héheren Schulabschluss haben 9,4 % der Klienten mit
Abitur und 2,4 % mit Fachhochschulreife. 8,2 % der Klienten haben keinen
Schulabschluss.
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Abbildung 1: Schulabschluss

M Abitur B Fachhochschulreife % Hauptschule

B ohne Schulabschluss  ® Realschule

Wie Abbildung 2 zeigt, haben die meisten Klienten, 67,4 %, eine Lehre bzw.
Ausbildung gemacht. Ein deutlicher Anteil von 21,1 % hat keinen
Ausbildungsabschluss und 1,1 % befinden sich noch in der Ausbildung. Nur ein
kleiner Teil der Klienten hat einen hoheren Ausbildungsabschluss: 7,4 % haben
einen FH- bzw. Universitatsabschluss und 3,2 % haben einen
Fachholschulabschluss bzw. Meister.

Abbildung 2: Ausbildungsabschluss

B Fachschulabschl./Meister B FH-/Universitatsabschluss

1 in Ausbildung M Lehre/Ausbildung
B ohne Ausbildung

3,2% 7 4%

1,1%

Zieht man zum Vergleich die Daten der horenden Klienten der Ehe-, Familien- und
Lebensberatungsstellen der Erzdiozese Minchen und Freising aus dem Jahr 2013
heran (Haslbeck & Dahlinger, 2014), dann zeigt sich ein deutlich anderes Bild. Der
Anteil der Klienten mit einem Lehrberuf liegt dort mit 41,4 % deutlich niedriger als bei
den Klienten der horgeschéadigten Beratung, dafir ist der Anteil der Klienten mit
einem hoheren Ausbildungsabschluss sehr viel groRer: 37,7 % haben einen
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Universitatsabschluss, 15 % einen Fachschul- bzw. Meisterabschluss. Ohne
Ausbildungsabschluss sind hier nur 4,6 % aller Klienten.

Tabelle 1 zeigt die Beschéftigungsverhaltnisse in der Stichprobe. 55 % der
erwachsenen Klienten gehen einer beruflichen Tatigkeit nach. Davon arbeiten 37 %
in einer Vollzeitbeschaftigung und 18 % in einer Teilzeitbeschaftigung. In Elternzeit
bzw. im Haushalt beschaftigt sind 14 % und im Ruhestand sind 13 %. Mit 18% ist der
Anteil arbeitsloser Klienten vergleichsweise hoch. Auch in der Studie von
Eschenhagen (2008) zur Berufssituation gehdrloser Menschen lag der Anteil &hnlich
hoch bei 17,3 %. Zum Vergleich gaben im Jahr 2013 nur 3,8 % der horenden
Klienten der Ehe-, Familien- und Lebensberatung der Erzdizese Muinchen und
Freising an, arbeitslos zu sein (Haslbeck & Dahlinger, 2014). Laut Statistik der
Bundeagentur fir Arbeit lag die Arbeitslosenquote in Bayern im Jahr 2013 ebenfalls
bei nur 3,8 % (Statistische Amter des Bundes und der Lander: Erwerbstatigkeit —
Bayern).

Tabelle 1: Beschaftigungsverhéltnis der erwachsenen Klienten

Haufigkeit Prozent
Giltig arbeitslos 18 18,0
Haushalt/Elternzeit 14 14,0
im Ruhestand 13 13,0
Teilzeit 18 18,0
Vollzeit 37 37,0
Gesamt 100 100,0
Fehlend 3
Gesamt 103

Das monatliche Nettoeinkommen der Familien ist in Tabelle 2 zusammengefasst. 54
% der Familien verfiigen tber ein monatliches Nettoeinkommen zwischen 1.500 und
3.000 Euro. In 42,9 % der Familien liegt das monatliche Nettoeinkommen im unteren
Bereich von bis zu 1.500 Euro. Nur ein kleiner Teil von 3,2 % der Familien hat im
Monat zwischen 3.000 und 4.000 Euro netto zur Verfigung. Nettoeinkommen Uber
4.000 Euro wurden in der Stichprobe nicht angegeben.

Die Daten zur finanziellen Situation in den Familien zeigen, dass der grof3te Teil der
Familien mit 70,3 %, vom eigenen Einkommen lebt. 20,3 % sind auf offentliche
Unterstitzung angewiesen und 9,4 % der Klienten leben von sonstigen Bezligen.
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Tabelle 2: Monatliches Nettoeinkommen der Familien

Haufigkeit Prozent
Glltig bis 1.500 EUR 27 42,9
1.500 bis 3.000 EUR 34 54,0
3.000 bis 4.000 EUR 2 3,2
Uber 4.000 EUR 0 0,0
Gesamt 63 100,0
Fehlend 2
Gesamt 65

3.1.1.2 Horstatus und Kommunikationsverhalten

Abbildung 3 zeigt die Verteilung des Hoérstatus in der Stichprobe der erwachsenen
Klienten. Mit 64,1 % ist der Uberwiegende Teil der Klienten gehdrlos. Die Gruppe der
schwerhdrigen Klienten ist mit 18,4 % deutlich kleiner als die der gehdrlosen
Klienten. Wodurch der relativ kleine Anteil schwerhdriger Klienten bedingt ist, geht
aus den Daten nicht hervor.

Abbildung 3: Horstatus erwachsene Klienten

m Cl-Trager M gehorlos/taub hérend ® schwerhorig

4,9%

Hoérende Klienten sind mit 12,6 % vertreten. Dabei handelt es sich um (Ehe-)Partner
bzw. Angehdrige von gehérlosen oder horgeschadigten Klienten. Die kleinste Gruppe
mit 4,9 % sind die Cochlea-Implantat-Trager (Cl-Tréager). Hierbei handelt es sich um
2 Frauen und 3 Manner im Alter zwischen 22 und 55 Jahren (MW = 39 Jahre). Die
Daten geben keinen Hinweis auf den Grund fur den geringen Anteil von CI-Tragern
an der Stichprobe. Betrachtet man in diesem Zusammenhang die absolute Zahl aller
Cl-Trager in Deutschland, dann zeigt sich, dass auch diese relativ klein ist. Ende
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2011 gab es in Deutschland ca. 30.000 CI-Trager (Deutsche Cochlea Implantat
Gesellschaft e. V., Schnecke-Online — Das Magazin).

In der Kommunikation mit der Beraterin wurde neben der Deutschen
Gebardensprache (DGS) und den Lautsprachbegleitenden Gebarden (LBG) auch die
Verwendung der deutschen Lautsprache erhoben. Diagramm 2 zeigt den Anteil der
Kommunikationsformen an der Kommunikation mit der Beraterin.

Zur Kommunikation mit der Beraterin haben 30,1 % der Klienten mehr als nur eine
Kommunikationsform eingesetzt. Dabei wurde die Deutsche Gebéardensprache
(DGS)® mit 61,2 % am haufigsten verwendet. Dieser Anteil entspricht weitgehend
dem Anteil der gehorlosen Klienten an der Stichprobe.

Diagramm 2: Kommunikation mit der Beraterin — Erwachsene (Mehrfachnennung)

70%

61,2

60% -

50% -

40% -

30% -

20% -
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DGS LBG Lautsprache

Kommunikationsformen

Die Lautsprache wird von 46,6 % aller Klienten zur Kommunikation mit der Beraterin
genutzt. Dieser Anteil erklart sich nicht allein durch die Anzahl der hérenden Klienten
von 12,6 %. Auch 35,3 % der gehérlosen und schwerhérigen Klienten verwenden die
deutsche Lautsprache, bezogen auf die gesamte Stichprobe der erwachsenen
Klienten entspricht das einem Anteil von 29,1 %. Die restlichen 4,9 % entsprechen
dem Anteil der CI-Trager an der Stichprobe. Neben LGB kommunizieren alle CI-
Trager Uber die deutsche Lautsprache.

Im Zusammenhang mit dem Lautsprachgebrauch ist zu beachten, dass viele
horgeschadigte  Menschen einen horenden Partner und/oder hoérende
Familienmitglieder haben und teilweise auch lautsprachliche Kompetenzen besitzen.

® Die Deutsche Gebardensprache wurde erst 2002 mit Inkrafttreten des Behindertengleichstellungsgesetzes
offiziell als eigenstandige Sprache anerkannt. Damit ist Deutschland eines der wenigen europaischen Lander,
welches die nationale Gebéardensprache gesetzlich als eigenstandige Sprache anerkennt und hérgeschadigten
Menschen das Recht zuspricht DGS zu verwenden (Wheatley & Pabsch, 2010).
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Allein in der vorliegenden Stichprobe haben in 41,5 %° der Falle die hérgeschadigten
Klienten einen hdrenden Partner bzw. horende Familienmitglieder, die in 12,3 % der
Falle auch direkt an der Beratung beteiligt waren. Ein Grund fur die Verwendung der
Lautsprache kénnte sich aus der gemeinsamen Beratungssituation hérgeschadigter
und horender Klienten ergeben. Bei der Interpretation der Ergebnisse muss zudem
beachtet werden, dass die Daten zur ,uberwiegenden Kommunikationsform® bei
einem grof3en Teil der Klienten nicht auswertbar waren. Die Ergebnisse zeigen daher
nur, wie haufig die einzelnen Kommunikationsformen eingesetzt wurden. Es ist
jedoch sehr wahrscheinlich, dass die Gebardensprache (DGS) die vorwiegende
Kommunikationsform der horgeschadigten Klienten darstellt. Die sprachliche
Orientierung wird u. a. durch die H6he des Hoérverlusts und den Zeitpunkt des
Auftretens der Horschadigung beeinflusst. Fir den Spracherwerb ist v. a. die Zeit bis
zum dritten und vierten Lebensjahr sensibel (nach Wirth, 2010). Zieht man in diesem
Zusammenhang die Ergebnisse zum Zeitpunkt der Horschadigung in Betracht, dann
zeigt sich, dass bei 92,9 % der schwerhdrigen Klienten die Horschadigung innerhalb
der ersten drei Lebensjahre auftrat (s. Anhang, Tabelle 25). Bei den gehérlosen
Klienten lag der Zeitpunkt der Ertaubung in 97 % der Falle im ersten Lebensjahr'® (s.
Anhang, Tabelle 26). Der frihe Zeitpunkt der Horschadigung weist auf eine eher
gebardensprachliche Orientierung der hérgeschadigten Klienten hin.

Daten zum Grad der Schwerhdorigkeit wurden in der vorliegenden Evaluation nicht
erhoben, da eine objektive Feststellung des Horverlusts in der Beratungssituation fr
die Beraterinnen nicht méglich war. Zur Hohe des Horverlusts kdnnen leider keine
Aussagen getroffen werden. Rickschlisse auf die sprachliche Orientierung, v. a. der
schwerhdrigen Klienten, missen daher vorsichtig interpretiert werden.

Dennoch zeigt sowohl der hohe Anteil gehdrloser Klienten als auch die Haufigkeit,
mit der die Gebardensprache in der Kommunikation mit der Beraterin eingesetzt
wird, wie wichtig gebardensprachkompetente Berater fir die Ehe- und
Familienberatung horgeschadigter Menschen sind.

Lautsprachbegleitende Gebéarden (LBG)' werden von 25,2 % der Klienten zur
Kommunikation genutzt. LBG dient tUberwiegen der Unterstitzung der laut- und
gebardensprachlichen Kommunikation, was den eher geringen Anteil von LBG an
der Kommunikation erklart.

o Maoglicherweise liegt der Anteil horgeschéadigter Klienten mit hérenden Familienmitgliedern noch héher. Der
Wert bezieht sich auf die an der Beratung beteiligten bzw. in der Beratung thematisierten hdérenden
Familienmitglieder.

10 Angaben zum Zeitpunkt der Ertaubung liegen nur in 50 % aller Féalle vor.

1 Lautsprachbegleitende Gebarden (LBG) stellen keine eigenstandige Sprache dar, sondern sind ein

Kommunikationssystem, das auf der Struktur der Lautsprache beruht und die gesprochene Sprache in visueller
Form umsetzt. Lautsprachbegleitende Gebarden sind im  Behindertengleichstellungsgesetz  als
Kommunikationsform der deutschen Sprache anerkannt (Wheatley & Pabsch, 2010).
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3.1.2 Kinder

3.1.2.1 Soziodemographische Angaben

Im Rahmen der Ehe- und Familienberatung haben 19 Kinder an der Beratung
teilgenommen. Die 8 Madchen und 11 Jungen sind im Mittel 10 Jahre alt (Min = 2
Jahre, Max = 29 Jahre) *2. Davon sind 16 Kinder (7 Madchen, 8 Jungen) jiinger als
18 Jahren (Min = 2 Jahre, Max = 15 Jahre, MW =7 Jahre).

3 Kinder im Alter von 21 (m), 22 (w) und 29 (m) Jahren sind dem Alter nach als
Erwachsene einzustufen, werden aber aufgrund der Datenerhebung mit dem
.Fragebogen Kind“ in der Auswertung zur Gruppe der Kinder gezahlt. Die Auswahl
der Fragebdgen fur die Erhebung der personenbezogenen Daten wurde von den
Beraterinnen getroffen.

Tabelle 3: Betreuungs-, Schul- und Berufssituation

Haufigkeit Prozent
Giltig  erwerbstatig 1 5,6
Grundschule fur Horgeschadigte 2 111
Hauptschule 1 5,6
Horgeschéadigten-Internat 3 16,7
Krippe/Kindergarten/Vorschulbetreuung 4 22,2
Lehre/Ausbildung 2 111
Betreuung ausschl. zu Hause 3 16,7
Realschule 1 5,6
Realschule fiir Hérgeschadigte 1 5,6
Gesamt 18 100,0
Fehlend 1
Gesamt 19

Die Ergebnisse zur Betreuungs-, Schul- und Berufssituation sind in Tabelle 3
aufgefihrt. 22,2 % der Kinder werden in der Krippe, dem Kindergarten oder der
Vorschule betreut. 16,7% der Kinder besuchen ein Horgeschadigten-internat und
11,1 % eine Grundschule fur Hérgeschadigte. 16,7 % werden zu Hause betreut und
11,1 % machen ein Lehre oder Ausbildung.

12 Die Uberschneidungen in der Altersspannweite bei Erwachsenen und Kindern ergeben sich durch die Auswahl
der Fragebdgen zur Erfassung der Personendaten.
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Bei den leiblichen Eltern leben 8 Kinder, 9 leben bei der leiblichen Mutter und 1 Kind
beim leiblichen Vater. Bei einem Kind fehlt die Information. 11 Kinder stammen aus
gegenwartigen Partnerschaften, 8 Kinder aus friheren Partnerschaften. Bis auf ein
Kind mit doppelter Staatsburgerschaft (russisch-deutsche Staatsburgerschaft) sind
alle Kinder deutscher Nationalitat.

3.1.2.2 Horstatus und Kommunikationsverhalten

Abbildung 4 zeigt die Verteilung des Hoérstatus in der Gruppe der Kinder. Im
Gegensatz zur Stichprobe der Erwachsenen, bei der der Uberwiegende Teil der
Klienten gehdrlos ist, sind 52,6 % der Kinder horend. Gehdrlos sind 26,3 % der
Kinder und 21,1 % sind schwerhdrig. In der Stichprobe der Kinder gab es keine ClI-
Trager.

Abbildung 4: Hoérstatus Kinder

M gehorlos/taub W horend schwerhorig

Diagramm 3 zeigt die von den Kindern verwendeten Kommunikationsformen Die
meisten Kinder kommunizieren mit der Beraterin Uber die Lautsprache (52,6 %).
Deutlich geringer ist der Anteil von DGS (26,3 %) und LBG (21,1 %).

Bei genauerer Analyse der Daten zeigt sich, dass im Gegensatz zu den
Erwachsenen nur zwei Kinder mehr als eine Kommunikationsform verwendet haben.
In drei Fallen fehlen die Angaben zum Kommunikationsverhalten. Die Lautsprache
wird Uberwiegend von hérenden Kindern verwendet, wahrend die Gebardensprache
vor allem von horgeschadigten Kindern eingesetzt wird. Im Unterschied zur
Stichprobe der Erwachsenen, wird LBG nicht nur vorwiegend unterstitzend, sondern
in 3 von 4 Féllen als einziges Kommunikationsmittel eingesetzt. In diesen Fallen
handelt es sich um gehdérlose Kinder, davon zwei 2-jahrige und ein 6-jahriges Kind.
Fur den unterschiedlichen Gebrauch von LBG ist in der Stichprobe der Kinder neben
dem Horstatus auch die altersabhéngige Sprachentwicklung als Faktor zu
bertcksichtigen.
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Diagramm 3: Kommunikation mit der Beraterin - Kinder (Mehrfachnennungen)

60%
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Kommunikationsformen

3.1.3 Uberblick — Klienten

1. Hohere Schul- und Ausbildungsabschlisse sind in der vorliegenden Stichprobe
der erwachsenen Klienten eher selten, so haben nur 7,4 % der Klienten einen FH-
oder Universitatsabschluss, eine Lehre oder Ausbildung haben dagegen 67,4 %.

2. Der Anteil an arbeitslosen Klienten ist mit 18 % vergleichsweise hoch. Die
allgemeine Arbeitslosenquote in Bayern lag 2013 bei 3,8 %, ebenso wie die
Arbeitslosenquote der hodrenden Klienten der Ehe-, Familien- und
Lebensberatung der Erzdidzese Miinchen und Freising.

3. Die CI-Trager sind mit 4,9 % mit Abstand die kleinste Gruppe in der Stichprobe.
Betrachtet man in diesem Zusammenhang die absolute Zahl aller CI-Trager in
Deutschland, dann zeigt sich, dass diese mit ca. 30.000 relativ klein ist (Stand
Ende 2011).

4. Zur Kommunikation mit der Beraterin setzte knapp einem Drittel der erwachsenen
Klienten (30,1 %) mehr als eine Kommunikationsform ein. Am haufigsten wurde
mit 61,2 % die Deutsche Gebardensprache verwendet. Dieser Anteil entspricht
ungefahr dem Anteil der gehdrlosen Klienten an der Stichprobe (64,1 %). 46,6 %
der Klienten verwendeten die Lautsprache zur Kommunikation. Neben den
horenden Klienten (12,6 %) setzte auch ein Teil der hdrgeschadigten Klienten
(neben der Gebéardensprache) die Lautsprache zur Kommunikation ein. In
welchem Umfang dies der Fall war, geht aus den Daten nicht hervor. Ein Grund
fur den Einsatz der Lautsprache konnte in der gemeinsamen Beratungssituation
horgeschadigter und horender Klienten liegen. In diesem Zusammenhang ist zu
beachten, dass viele horgeschadigte Menschen hérende Familienmitglieder
haben und teilweise auch Uber lautsprachliche Kompetenzen verfugen.
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3.2 Beratungsthemen und Beratungsablauf

Fragestellung:

Wie gestaltet sich der Beratungsverlauf vom Kontakt bis zum Beratungsabschluss?

Mit welchen Beratungsthemen kommen die Klienten in die Beratung?

3.2.1 Kontakt

Die meisten Klienten (46,2 %) wurden durch Fachdienste und Verbande fur
horgeschadigte Menschen auf das Beratungsangebot aufmerksam gemacht. Mit
deutlichem Abstand (21,5 %) folgen verschiedene, unter der Rubrik ,Sonstiges”
zusammengefasste Stellen, wie Psychotherapeuten, Frauenberatungsstellen, die
Evangelische Seelsorge oder der Informationsflyer zum Beratungsangebot. Freunde
und Bekannte sind mit 12,3 % als Informationsquelle vertreten. Weitere Daten finden

sich in Tabelle 4.

Tabelle 4: Wodurch wurde auf Beratung aufmerksam gemacht? (Me  hrfachnennungen)

Haufigkeit Prozent
Amt/Behorde 3 4,6
andere Klienten 3 4,6
andere Verwandte 1 15
Fachdienst/Verband fur Horgeschadigte 30 46,2
Freunde/Bekannte 8 12,3
Internet 5 7,7
Kindergarten/-tagesstatte (fir Horgeschadigte) 1 15
Partner/Partnerin 3 4,6
Schule (fur Horgeschéadigte) 1 15
Sonstiges 14 21,5
Tabelle 5: Wer hat den Kontakt zur Beratungsstelle hergestell  t?
Haufigkeit Prozent
Klient 13 20,0
Klientin 39 60,0
Klient/in gemeinsam 4 6,2
Fachdienst/Verband fir Horgeschadigte 2 3,1
Verwandte/Bekannte 3 4,6
Sonstige 4 6,2
Gesamt 65 100,0
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In 60 % der Falle hat die Klientin den Kontakt zur Beratungsstelle hergestellt. Mit 20
% deutlich geringer fallt die Kontaktaufnahme von Seiten der méannlichen Klienten
aus. In einigen Féllen haben auch andere Personen, wie Verwandte und Bekannte
oder Vertreter von Institutionen den Kontakt zur Beratungsstelle hergestellt.

Tabelle 6 zeigt, in welcher Form die Klienten Kontakt mit der Beratungsstelle
aufgenommen haben. Mit 55,4 % nimmt der grol3te Teil der Klienten per E-Malil
Kontakt mit der Beratungsstelle auf. In 21,5 % der Félle erfolgt der Erstkontakt Uber
Telefon. Eine Faxnachricht nutzten dagegen nur 15,4 %. In 7,7% der Falle kamen die
Klienten direkt in die Beratungsstellen oder haben per SMS Kontakt aufgenommen.
Diese Falle sind unter ,Sonstiges” zusammengefasst.

Die Kontaktaufnahme per E-Mail macht zusatzliche Zeit- und moéglicherweise auch
Personalkapazitaten fir das Uberwachen und Beantworten der eingehenden
Anfragen notwendig, was bei der Planung und Organisation bertcksichtigt werden
muss (vergl. hierzu auch Kapitel 3.3 Beratungsstellen und Berater).

Tabelle 6: Form des Erstkontakts

Haufigkeit Prozent
Gililtig E-Mail 36 55,4
Fax 10 15,4
Sonstiges 5 7,7
Telefon 14 21,5
Gesamt 65 100,0

Tabelle 7 zeigt, dass in 58,5 % der Falle die Klientin (allein) zur Erstberatung kam,
deutlich seltener, in 26,2 % der Falle, kam der Klient (allein) zur Erstberatung. In
15,4% der Falle kamen die Paare gemeinsam in die Beratung. In einigen Fallen
wurden die Klienten noch von weiteren Personen begleitet.

Tabelle 7: Wer kommt zur Erstberatung? (Mehrfachnennungen)

Haufigkeit Prozent
Klient 10 15,4
Klient/in gemeinsam 17 26,2
Klientin 38 58,5
andere Verwandte (von Klient/in) 2 3,1
Freunde/Bekannte 1 15
Kind (von Klient/in) 6 9,2
Sonstige 2 3,1
andere Verwandte (von Klient/in) 1 15
Sonstige 1 1,5
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Die Ergebnisse zur Wartezeit bis zur ersten Beratungsstunde sind in Tabelle 8
dargestellt. In 90,5 % der Félle betrug die Wartezeit maximal 2 Wochen. Davon
konnte in 19 % der Falle ein Beratungstermin ohne Wartezeit vergeben werden, in
55,6 % der Falle lag die Wartezeit bei einer Woche und in 15,9 % bei 2 Wochen. Drei
Wochen oder langer mussten nur 9,5 % aller Klienten auf einen Beratungstermin
warten.

Tabelle 8: Wartezeit

Haufigkeit Prozent

Gililtig 1 Woche 35 55,6
2 Wochen 10 15,9
3 Wochen 3 4,8
4 Wochen 2 3,2
keine Wartezeit 12 19,0
langer als 4 Wochen 1 1,6
Gesamt 63 100,0

Fehlend 2

Gesamt 65

In Tabelle 9 sind die Anfahrtszeiten zur Beratungsstelle zusammengefasst. Dabei
zeigt sich, dass die Beratungsstellen in den Ballungszentren Minchen und Nirnberg
fur die meisten Klienten gut zu erreichen sind. Die Anfahrtszeiten lagen in 37,5 % der
Falle bei einer halben Stunde, in 48,4 % zwischen 30 und 60 Minuten und nur in 14,1
% bei mehr als einer Stunde. In diesem Zusammenhang sind auch die Wohnorte der
Klienten interessant. Die Ergebnisse zeigen, dass 62,5 % in einer grol3stadtischen
bzw. stadtischen Umgebung leben. 37,5 % der Familien leben im l&andlichen Raum.

Tabelle 9: Anfahrtszeit zur Beratungsstelle

Haufigkeit Prozent
Gultig 30 bis 60 Minuten 31 48,4
bis 30 Minuten 24 37,5
langer als 1 Stunde 9 14,1
Gesamt 64 100,0
Fehlend 1
Gesamt 65
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3.2.2 Beratungsthemen

Zur Beschreibung der Probleme und Anliegen, mit denen die Klienten in die Beratung
kommen, stehen 60 Problemthemen zur Auswahl, die in 6 Bereiche gegliedert sind
(s. Abschnitt 2.2.2.1 Fragebogen zum Fall). Der erste Bereich erfasst die
individuellen Problemthemen, die fur jede Person gesondert erhoben werden. Die
folgenden Bereiche beziehen sich auf Probleme in Partnerschaft bzw. Ehe, Familie
und sozialem Umfeld. In einem zuséatzlichen Bereich werden die Problembereiche
erfasst, die nach Einschatzung der Beraterin mal3geblich durch die Horschadigung
beeinflusst sind. Der Ubersichtlichkeit wegen werden die Ergebnisse zu den
Problemthemen getrennt nach individuellen und systembezogenen Themen
dargestellt.

Tabelle 10 zeigt die Ergebnisse zu den individuellen Problemen bei Erwachsenen
und Kindern. Der Bereich ist in somatische, kognitiv-intellektuelle und psychische
Probleme gegliedert. Beim Ausflllen der Fragebdgen sollten sich die Beraterinnen
auf die Angabe von funf Problemthemen je Person beschranken. Die flnf
Problemthemen mit den hochsten Ausprdgungen sind in der Tabelle farblich
hervorgehoben.

Psychische Probleme

Die ,Bewaéltigung kritischer Lebensereignisse” nimmt im Bereich der individuellen
psychischen Probleme mit 33,6 % den hdchsten Stellenwert ein. Mit jeweils 28,7 %
folgen ,Selbstwertprobleme” und ,Stimmungsbezogene Stérungen®. ,Probleme des
Sozialverhaltens® betreffen 23 % aller Klienten.

Ahnlich hohe Werte finden sich auch bei den hérenden Klienten der Ehe-, Familien-
und Lebensberatungsstellen der Erzdiézese Munchen und Freising (Haslbeck &
Dahlinger, 2014). Hier werden neben Selbstwertproblematik (35,3 %) auch Probleme
bei der Bewadltigung kritischer Lebensereignisse (31,7 %) und stimmungsbezogene
Probleme (31,3 %) am haufigsten genannt.

Kognitiv-intellektuelle Probleme

Mit 13,9 % gehoren die Lern-, Konzentrations- und Arbeitsstérungen zwar nicht zu
den funf haufigsten Problemen in der Stichprobe, treten aber im Vergleich mit der
Stichprobe der hdrenden Klienten der Erzdiozese Minchen und Freising (Haslbeck &
Dahlinger, 2014), bei der der Anteil in diesem Bereich bei nur 1,7 % liegt, deutlich
haufiger auf.

Somatische Probleme

Im Bereich der somatischen Probleme sind ,Psychosomatische Probleme® mit 27,9
% am haufigsten vertreten. Die weiteren individuellen Problemthemen folgen erst mit
deutlichem Abstand.
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Probleme durch Horschadigung

Zusatzlich zur Erfassung der Problemthemen wurden die Beraterinnen gebeten
einzuschatzen, zu welchen der genannten Problembereiche die Horschadigung

maf3geblich beigetragen hat.

Nach dieser Einschatzung werden 30,3 % der

psychischen Probleme malRgeblich durch die Horschadigung beeinflusst. Probleme
im kognitiv-intellektuellen Bereich werden in 11,5 % der Falle und Probleme im
somatischen Bereich in 9 % der Félle durch die Horschadigung beeinflusst.

Tabelle 10: Individuelle Probleme bei Erwachsenen und Kindern,

Anteil an Gesamtstichprobe (nh = 122)

Haufigkeiten und

Bereich Problemthemen Erwachsene Kinder Anteil gesamt

Korperliche Behinderung 11 1 9,8 %

Pr(?l;)lgnrra::ihsggeen Psychosomatische Probleme 33 1 27,9 %

Missbrauch psychotrop. Substanz. 0 0 0,0%

kognitiv-intellektuelle Lern-, Konz.- u. Arbeitsstérungen 13 4 13,9 %

Problemthemen Lernbehinderung 1 0 0,8 %

Selbstwertproblematik 33 2 28,7 %

Stimmungsbezogene. Stérungen 34 1 28,7 %

Angste und Zwénge 13 0 10,7 %

Probleme des Sozialverhaltens 22 6 23,0 %

Individuelle sexuelle Probleme 3 0 25%

Glaubens- und Sinnfragen 0 0 0,0%

Bewaltigung krit. Lebensereignisse 37 4 33,6 %

Posttraumat. Belastungsstorung 4 0 3,.3%

psychische Probleme | Missbrauchserfahrung 3 0 25%

Physische/psychische Gewalt 9 0 7,4 %

Suchtverhalten 3 0 2,5%

Essstorungen 2 0 1,6 %

Suizidalitat 2 0 1,6 %

Personlichkeitsstérungen 3 0 25%

Psychiatrische Erkrankungen 1 0 0,8 %

Aggression und Gewaltbereitschaft 10 2 9,8 %

Delinquenz und Straftaten 0 0 0,0%

Bereich Problemthemen Erwachsene Kinder Anteil gesamt

Somatische Probleme 11 0 9,0 %

Pr_(_)blem_e _durch kognitiv-intellektuelle Probleme 11 3 11,5%
Hoérschadigung

Psychische Probleme 35 2 30,3 %
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Tabelle 11 gibt einen Uberblick iber die Problemthemen in Partnerschaft, Familie
und sozialem Umfeld. Beim Ausfillen der Fragebtgen sollten sich die Beraterinnen
auf die funf wichtigsten Problemthemen je Fall beschranken. Die flnf
Problemthemen mit den héchsten Auspragungen sind hier farblich hervorgehoben.

Tabelle 11: Probleme in Ehe/Partnerschaft, Familie und sozialem Umfeld, bezogen auf
Fallzahl (n = 65)

Bereich Problemthemen Anteil gesamt
Dysfunktionale Kommunikation 50,8 %
Unterschiedliches Rollenversténdnis 13,8 %
Bewaltigung von Ubergéngen (z. B. Geburt) 46 %
Bewadltigung von Krankheiten 6,2 %
Beziehungsrelevante Aspekte der Herkunftsfamilien 23,1 %
Beziehungsrelevante Aspekte aus der Paargeschichte 15,4 %
Sexualitat 9,2%
Partnerbezogene Interkulturelle Paarprobleme 31%
Probleme
Eifersucht 31%
Trennungsambivalenz 13,8 %
Bewaéltigung von Trennung 29,2 %
AuRenbeziehung 12,3 %
Gewalt gegen den Partner 12,3 %
Ungewollte Kinderlosigkeit 15%
Schwangerschaft 1,5%
Erziehungsverhalten 20,0 %
Familiare Interaktion 38,5 %
Probleme im Gewalt 77 %
Familiensystem Trennung und Scheidung 13,8 %
Vernachlassigung und Verwahrlosung 1.5%
Probleme im familidaren Umfeld 10,8 %
Uneinigkeit in der Verteilung der Erziehungsarbeit 9,2 %
Probleme bei der Uneinigkeit in Erziehungsfragen/Elternallianz 16,9 %
Kindererziehung Problematisches Erziehungsverhalten 77 %
Problematisches/schwieriges Kindverhalten 24,6 %
Probleme im Belastung durch das Schulsystem 1.5%
sozialen Umfeld Bel. durch Migrationshintergrund 6,2 %
Finanzielle Situation 24,6 %
Wohnsituation 12,3 %
LF;LOebr:(:,ummatsitS;r?dee Arbeitssituation 9,2%
Arbeitslosigkeit 9,2%
Tod, Verlust, schwere Krankheit 7,7 %
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Bereich Problemthemen Anteil gesamt
Partnerbezogene Probleme 32,3%
Probleme im Familiensystem 44,6 %
Pr.c.)blen.].e .durch Probleme bei der Kindererziehung 30,8 %
Hoérschadigung
Probleme im sozialen Umfeld 215%
Problematische Lebensumstande 23,1 %

Partnerbezogene Probleme

Mit 50,8 % und deutlichem Abstand zu allen anderen Problemthemen wird die
.Dysfunktionale Kommunikation“ als haufigstes Problemthema angegeben. Mit rund
51 % stehen Kommunikationsprobleme auch bei den hérenden Klienten der Ehe-,
Familien- und Lebensberatungsstellen der Erzdizese Munchen und Freising an
erster Stelle (Haslbeck & Dahlinger, 2014). Weitere haufig genannte Problemthemen
sind mit 29,2 % die ,Bewaltigung von Trennung“ und ,Beziehungsrelevante Aspekte
der Herkunftsfamilien* mit 23,1 %. Gewalt gegen den Partner war in 12,3 % aller
Beratungsfélle ein Thema. Dies ist ein deutlich hoherer Anteil als in der Stichprobe
der Erzdibzese Minchen und Freising, bei der dieser Anteil bei 3,3 % lag (Haslbeck
& Dahlinger, 2014). Ein erhohtes Auftreten von Gewalt in hdrgeschadigten
Partnerschaften (Anderson & Kobek Pezzarossi, 2013) und gegen hérgeschadigte
Frauen (Schrottle, 2013) wird in der Literatur beschrieben. Mdgliche Griinde liegen
amerikanischen Studien zufolge im erhdhten Auftreten von Risikofaktoren wie Armut,
Arbeitslosigkeit und einem niedrigeren Bildungsniveau bei gehoérlosen Menschen
(Blanchfield et al., 2001; Houston et al., 2010; zitiert nach Anderson & Kobek
Pezzarossi, 2013).

Probleme im Familiensystem

In diesem Bereich wird mit 38,5 % die ,familiare Interaktion“ als haufigstes Thema
angegeben. Probleme bei der Kindererziehung macht vor allem ein ,problematisches
bzw. schwieriges Kindverhalten* mit 24,6 %.

Problematische Lebensumstidnde

In diesem Bereich wird die ,Finanzielle Situation® mit 24,6 % am haufigsten als
Problem genannt. Dieses Ergebnis deckt sich mit den Ergebnissen zum
Beschaftigungsverhéltnis (s. Tabelle 1) und monatlichen Einkommen (s. Tabelle 2).
Hier fallen vor allem die hohe Arbeitslosigkeit und das bei einem grof3en Teil der
Klienten eher niedrige Einkommen auf.

Probleme durch Horschadigung

Nach Einschatzung der Beraterinnen hat die Horschadigung in 44,6 % der Féalle zu
.Problemen im Familiensystem“ beigetragen. Bei ,Partnerbezogenen Problemen®
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wurde der Einfluss der Horschadigung in 32,2 % und bei ,Problemen in der
Kindererziehung” bei 30,8 % der Falle angegeben.

3.2.3 Kooperation und Beratungsabschluss

Eine Beteiligung zusatzlicher Berater, Dolmetscher und weiterer Fachkrafte an der
Beratung war nur in einigen Fallen notwendig. In funf Fallen (7,7 %) war ein Co-
Berater an der Beratung beteiligt. Bei einem Fall handelte es sich dabei um ein
hochstrittiges Paar und in einem weiteren Fall um ein Paar mit starker
Gewaltproblematik. In den anderen drei Fallen handelte es sich um weitere Anlasse,
wie die Hospitation einer Kollegin, Unterstlitzung durch einen weiteren Dolmetscher
bei einer Familienberatung und bei einer Rechtsberatung.

In funf Fallen (7,7 %) war ein zusatzlicher Gebardendolmetscher notwendig. In drei
Fallen war die Unterstitzung durch einen weiteren Gebardendolmetscher fir ein
hdrend-hérgeschéadigtes Familiensystem notwendig. In einem Fall handelte es sich
um eine Rechtsberatung und in einem Fall fehlt die Angabe bezlglich des Anlasses.

In 13 Fallen (20 %) war neben der Ehe- und Familienberaterin die Unterstiitzung
durch Fachkrafte aus anderen Bereichen, wie u. a. dem sozialpsychiatrischen Dienst,
dem integrativen Fachdienst fir Hérgeschéadigte und der Rechtshilfe notwendig.

Fallbezogen wurde mit verschiedenen externen Fachstellen im Verlauf der Beratung
zusammengearbeitet. Einen Uberblick tiber die Kooperationspartner zeigt Tabelle 12.

Tabelle 12: Fallbezogene Kooperation mit externen Stellen (Meh  rfachnennungen)

Fallbezogene Kooperation mit externen Stellen Haufigkeit Anteil gesamt
Amt/Behorde 5 7,7 %
Fachdienst/Verband fur Horgeschadigte 12 18,5 %
keine Kooperation 43 66,2 %
Psychologischer Fachdienst/Psychotherapeut 4 6,2 %
Schule/Internat 2 3,1%
Sonstige 5 7,7%

Die meisten Kontakte gab es mit Fachdiensten bzw. Verbanden fir Horgeschéadigte
(18,5 %), gefolgt von Kontakten mit Amtern und Behdrden (7,7 %) sowie
psychologischen Fachdiensten bzw. Psychotherapeuten (6,2 %). Unter Sonstige (7,7
%) sind verschiedene einzelne Kooperationspartner zusammengefasst, wie z. B. die
Sozialpadagogische Familienhilfe des Evangelischen Beratungszentrums (ebz)
Minchen e. V. In 66,2 % gab es keine fallbezogene Kooperation mit einer externen
Stelle.

Pro Fall gab es im Mittel 7,4 Beratungskontakte. Dabei lag das Minium bei einem
Beratungskontakt und das Maximum bei 37 Kontakten. In 20 % der Falle blieb es bei
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nur einem Gesprach. Die Lange der Beratungskontakte lag zwischen 45 und 100
Minuten (MW = 73,4 Minuten).

Die Frequenz der Beratungskontakte gibt Tabelle 13 wieder. In den meisten Fallen
kamen die Klienten alle 4 Wochen (36,7 %) bzw. alle 2 Wochen (32,7 %) zur
Beratung. Deutlich seltener kamen die Klienten alle 3 Wochen (16,3 %) oder jede
Woche (14,3 %) zur Beratung.

Tabelle 13: Frequenz der Beratungskontakte

Haufigkeit Prozent
alle 2 Wochen 16 32,7
alle 3 Wochen 8 16,3
Gultig alle 4 Wochen 18 36,7
einmal pro Woche 7 14,3
Gesamt 49 100,0
Fehlend 16
Gesamt 65

Tabelle 14 zeigt eine Ubersicht tiber die Weiterverweisungen. Zu beachten ist, dass
die angegebenen Werte auf Mehrfachnennungen beruhen. Mit 16,9 % wurden die
meisten Falle zusatzlich an den Fachdienst fir Hérgeschadigte verwiesen. In 7,7 %
der Falle wurde an ein Amt bzw. eine Behdrde oder einen Arzt bzw. Klinik verwiesen,
in 4,6 % an einen psychologischen Fachdienst bzw. einen Psychotherapeuten und
3,1 % wurden an eine andere Beratungsstelle weiterverwiesen.

Tabelle 14: Weiterverweisungen (Mehrfachnennungen)

Weiterverweisung Haufigkeit Anteil gesamt
Amt/Behdrde 5 7,7 %
andere Beratungsstelle 2 3,1%
Arzt/Klinik 5 7,7 %
Fachdienst fir Horgeschadigte 11 16,9 %
keine Weiterverweisung 43 66,2 %
Psychologischer Fachdienst/Psychotherapeut 3 4,6 %

Tabelle 15 fasst die Daten zum Abschluss der Beratung zusammen. In 40,6 % der
Falle erfolgte der Abschluss einvernehmlich. In 43,8 % wurde die Beratung durch
einen Abbruch von Seiten der Klienten beendet. Das ist ein bemerkenswert hoher
Anteil. Zum Vergleich lag die Abbruchrate in der Stichprobe der hdrenden Klienten
der Ehe-, Familien- und Lebensberatung der Erzdiézese Minchen und Freising im
Jahr 2013 bei nur 6,8 % (Haslbeck & Dahlinger, 2014). Besonders auffallig in diesem
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Zusammenhang waren die von Seiten der Klienten in vielen Fallen nicht
eingehaltenen Terminabsprachen, die fur die Beraterinnen viele Ausfallstunden zur
Folge hatten. Weitere Ausfuhrungen hierzu finden sich im Abschnitt 3.3.2
Beraterinnen. In 14,1 % der Falle war die Beratung zum Ende des
Erhebungszeitraums noch nicht abgeschlossen. Ein Fall wurde durch eine
Weiterverweisung an eine andere Stelle beendet.

Tabelle 15: Beratungsabschluss

Haufigkeit Prozent
Abbruch 28 43,8
einvernehmlich beendet 26 40,6
Giiltig Weiterverweisung 1 1,6
Beratung dauert an 9 14,1
Gesamt 64 100,0
Fehlend 1
Gesamt 65

3.2.4 Uberblick — Beratungsthemen und Beratungsverl  auf

» Die meisten Klienten (46,2 %) werden von Fachstellen und Verbanden fur
horgeschadigte Menschen auf das neue Beratungsangebot aufmerksam
gemacht. Andere Medien, die zur Bekanntmachung des Beratungsangebotes
genutzt wurden, haben deutlich weniger Klienten erreicht, wie z. B. das Internet
(7,7 %) oder Amter und Behorden (4,6 %). Moglicherweise lohnt sich hier noch
ein weiterer Ausbau der Werbemalinahmen.

» Da duber die Halfte der Klienten (55,4 %) per E-Mail Kontakt mit der
Beratungsstelle  aufnimmt, brauchen die Beratungsstellen fir die
Kontaktaufnahme vor allem eine E-Mailadresse. Fur das Uberwachen und
Beantworten der eingehenden E-Mailanfragen sind zusatzliche Zeit- und eventuell
auch Personalkapazitdten notwendig, die bei der Planung und Organisation zu
bertcksichtigen sind.

» Im Bereich der individuellen Probleme sind die Klienten v. a. von Problemen im
somatischen und psychischen Bereich betroffen. Im Bereich der paar- und
familienbezogenen Probleme ist vor allem die ,Dysfunktionale Kommunikation®
ein haufiges Thema. Weitere haufige Problemthemen sind die ,Familiare
Interaktion, die ,Bewaltigung von Trennung®, ein ,schwieriges bzw.
problematisches Kindverhalten* und die ,Finanzielle Situation“. Gewalt gegen den
Partner war in 12,3 % aller Beratungsfalle ein Thema, deutlich haufiger als in der
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Stichprobe der Erzdidzese Munchen und Freising, bei der dieser Anteil bei 3,3 %
lag (Haslbeck & Dahlinger, 2014).

» Die Ergebnisse zum Abschluss der Beratung zeigen eine auffallig hohe
Abbruchquote von 43,8 %. Zum Vergleich lag die Abbruchquote in der Stichprobe
der horenden Klienten der Ehe-, Familien- und Lebensberatungsstellen der
Erzdibzese Minchen und Freising im Jahr 2013 bei nur 6,8 % (Haslbeck &
Dahlinger, 2014).

3.3 Beratungsstellen und Berater

Fragestellung:

Was bedeutet das Beratungsangebot fur die Beratungsstellen in organisatorischer,
verwaltungstechnischer und personeller Hinsicht? Welche Anforderungen stellt die
Ehe- und Familienberatung horgeschéadigter Menschen an die Berater?

3.3.1 Beratungsstellen

Die Angaben der Leiterinnen der Modellstandorte zum Personalaufwand sind in
Tabelle 16 in Auszigen wiedergegeben. Die vollstandige Tabelle findet sich im
Anhang in Tabelle 27.

Eine besondere Herausforderung in diesem Zusammenhang war die Suche nach
geeigneten Fachkraften. Gesucht wurden Fachkrafte, die tber eine psychologische
oder (sozial-)padagogische Ausbildung verfigen, eine Ausbildung zum Ehe-,
Familien- und Lebensberater oder eine vergleichbare Ausbildung abgeschlossen
haben und zudem Uber gute Gebardensprachkenntnisse und Erfahrung in der
Beratung horgeschadigter Menschen verfiigen. Diese hoch spezialisierten Fachkrafte
fur das Projekt zu engagieren erwies sich schon in der Vorbereitungsphase als
schwierig und war auch im Verlauf des Projekts eine Herausforderung fur die
Beratungsstellen. In Minchen waren zu Beginn der Projektlaufzeit zwei Beraterinnen
fur das Projekt tatig. In Nurnberg mit der Aul3enstelle in Wirzburg waren drei
Beraterinnen angestellt. Im Sommer 2011 kindigten 2 Beraterinnen, eine in der
Beratungsstelle in Minchen und eine in der Beratungsstelle in Nurnberg. Fur
Nurnberg konnten zum Oktober 2011 zwei neue Beraterinnen gewonnen werden, so
dass die Beratung dort mit drei Beraterinnen und in der Aul3enstelle in Wirzburg mit
einer Beraterin bis Ende 2013 fortgesetzt werden konnte. Ende 2011 kindigte in
Munchen noch die letzte verbliebene Beraterin. Trotz intensiver Suche konnte die
vakante Stelle in Munchen bis zuletzt nicht neu besetzt werden. Dieser Umstand
wirkte sich auch auf die Datenerhebung aus und fiihrte u. a. zu einem geringeren
Datenrtcklauf. Auf Antrag der Projekttrager, auch um ausreichend Daten fur eine
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wissenschaftliche Analyse zu gewinnen, wurde die Projektlaufzeit vom Bayerischen
Staatsministerium fur Arbeit und Soziales, Familie und Integration um ein Jahr bis
Ende 2013 verlangert.

Die Schwierigkeiten bei der Suche nach geeigneten Fachkraften ergaben sich vor
allem aus der geforderten hohen fachlichen Qualifikation. Die zeitlichen
Rahmenbedingungen der Stellen (befristete Teilzeitstellen) trugen ebenfalls zu den
Schwierigkeiten bei. Auch die H6he der Vergitung kénnte hier eine Rolle gespielt
haben (vergl. Tabelle 18 zur Erfahrungen der Leiterinnen der Beratungsstellen).

Neben den Beraterinnen waren zusatzliche noch weitere interne und externe
Fachkrafte, wie Juristen, Sozialarbeiter und Gebardensprachdolmetscher, an der
Beratung beteiligt.

Einen Uberblick Gber den Raumbedarf und die notwendige technische Ausstattung
fur die Horgeschéadigtenberatung gibt Tabelle 17. In beiden Beratungsstellen wurde
jeweils ein Raum benétigt. Im Fall der Minchener Beratungsstelle reichten die
vorhanden RA&umlichkeiten nicht aus, wodurch der Ehe-, Familien und
Lebensberatung fur die hoérenden Klienten ein Raum fehlte, was u. a. zu
Unstimmigkeiten im Beraterteam beitrug (s. Tabelle 18 ,Herausforderungen im
Projektverlauf). Fur eine barrierefreie Beratung war zudem die Anschaffung
verschiedener technischer Gerate notwendig, wie z. B. Laptop, Webcam, Handy und
eine Induktionsanlage. Die Kosten fir diese Anschaffungen lagen zwischen 2.200
und 5.000 Euro.

Zur Bekanntmachung des Beratungsangebotes haben die Leiterinnen der
Beratungsstellen zu einer Vielzahl von Medien Kontakt aufgenommen. Das Angebot
wurde u. a. in verschiedenen (Fach-)Zeitschriften fiur Horgeschadigte, auf
Internetseiten fur Horgeschadigte, auf den eigenen Homepages der Beratungsstellen
und durch Flyer bekanntgemacht. Die vollstandige Liste aller zur Veroffentlichung
genutzten Medien findet sich in Tabelle 28 im Anhang, die auch die Auflistung der
Kooperationspartner im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit enthalt. Neben sozialen
Diensten und offentlichen Amtern, wurde von den Beratungsstellen auch mit
Verbanden und  Vereinen  fir  Schwerhorige und  Gehdrlose, mit
Integrationsfachdiensten und verschiedenen anderen Diensten, wie z. B. der
katholischen und evangelischen Horgeschadigtenseelsorge, zusammengearbeitet.
Die intensive Offentlichkeitsarbeit war vor allem zu Beginn der Projektlaufzeit sehr
wichtig, um das neue Beratungsangebot in der ,Gehdrlosen-Szene* bekannt zu
machen.

Die Herausforderungen, die sich im Verlauf des Projekts den Leiterinnen der
Modellstandorte stellten, sind in Tabelle 18 zusammengefasst. Darunter auch die
schon beschriebenen Schwierigkeiten bei der Suche nach geeigneten Fachkraften.
Weitere  Herausforderungen waren u. a. die Offentlichkeitsarbeit zur
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Bekanntmachung des Beratungsangebotes in der Gehorlosen-Szene, die kurze
Projektlaufzeit (die sich ungunstig auf die Gewinnung von Fachkraften fur die
Beratung auswirkte) und die Belastung der Leiterinnen und Beraterinnen durch den
hohere zeitliche Aufwand, der mit der Beratung und Administration verbunden war.
Dazu kamen noch verschiedene weitere Herausforderungen wie z. B. interne
Schwierigkeiten in der Beratungsstelle Miunchen (hier u. a. Unstimmigkeiten
zwischen EFL-Team und HG-Beraterinnen, s. u. Tabelle 18).

Die Ideen der Stellenleiterinnen zur Weiterentwicklung und Weiterfihrung der Ehe-
und Familienberatung fir gehdrlose und hérgeschadigte Menschen sind ebenfalls
kurz in Tabelle 18 wiedergegeben, wie z. B. die gezielte Ausbildung von Fachkraften,
die Schaffung von koordinierenden (Beratungs-)Stellen und die Entwicklung
praventiver Angebote.

3.3.2 Beraterinnen

Die Ausbildungen und Qualifikationen der Beraterinnen sind in Tabelle 19 dargestellt.
Die Beraterinnen haben eine psychologische oder (sozial-)padagogische Ausbildung
und verschiedene fachliche Aus- und Weiterbildungen im Bereich der Paar- und
Familienberatung (Ausnahme Beraterin N4, hier Zusatzqualifikation zur KOMKOM-
Trainerin vorhanden). Zusatzlich verfligen sie Uber weitere Qualifikationen im Bereich
der Horgeschadigtenberatung. Alle Beraterinnen sind Gebardensprachkompetent in
Deutscher Gebéardensprache (DGS) und Lautsprachbegleitenden Gebarden (LBG)
und weisen eine langjahrige Erfahrung in der Beratung mit horgeschadigten
Menschen auf.

Der Zeitaufwand der Beraterinnen fur die Beratung bzw. im Zusammenhang mit der
Beratung ist in Tabelle 20 zusammengefasst. Die Anzahl der Beratungsstunden
schwanken betrachtlich und liegen bei minimal 2 und maximal 80 Stunden im Monat.
Der Zeitaufwand fir Vor- und Nachbereitung einer Beratungsstunde variiert zwischen
10 Minuten und 2 Stunden. Der zeitliche Aufwand fir die Kooperation mit weiteren
Fachstellen bzw. Fachkraften betrug im Monat zwischen 1 und 20 Stunden.

Aus Sicht der Beraterinnen sind neben guten Gebéardensprachkenntnissen vor allem
sehr viel Geduld, eine hohe Frustrationstoleranz, die Kenntnis der Lebenswelt von
horgeschadigten Menschen sowie das Verstandnis fur die sprachlichen, sozialen und
psychischen Besonderheiten dieser Gruppe notwendig. Die Angaben der
Beraterinnen zu den notwendigen Qualifikationen und Kompetenzen fir die Ehe- und
Familienberatung horgeschadigter Menschen finden sich im Anhang in Tabelle 29.

Besonders schwierig fir die Beraterinnen waren die sehr haufig nicht eingehaltenen
Terminabsprachen seitens vieler Klienten. Termine wurden unentschuldigt nicht
wahrgenommen, kurzfristig verschoben oder abgesagt, was zu haufigen
Ausfallterminen fuhrte und u. a. zu der hohen Abbruchquote von 43,8 % beitrug (s. a.
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Abschnitt 3.2.3 Kooperation und Beratungsabschluss). Zieht man zum Vergleich die
deutlich niedrigere Abbruchquote bei den hérenden Klienten der Ehe-, Familien- und
Lebensberatung der Erzdibzese Minchen und Freising von nur 6,8 % heran
(Haslbeck & Dahlinger, 2014), so scheint dieses auffallige soziale Verhalten im
Zusammenhang mit der Horschadigung zu stehen. Grunde hierfir finden sich
maoglicherweise in den Auswirkungen der Horschadigung auf die Lebenssituation und
die Sozialisationsbedingungen der Betroffenen. Die mit der hohen Abbruchrate
verbundenen organisatorischen und finanziellen Folgen miussen bei der Planung des
Beratungsangebotes beachtet werden, auch um die vielen Ausfallstunden sinnvoll
kompensieren zu kénnen. Eine vollstandige Darstellung aller Erfahrungen und
personlichen Eindricke der Beraterinnen findet sich im Anhang in Tabelle 30.

3.3.3 Uberblick — Beratungsstellen und Berater

» Besonders schwierig erwies sich die Gewinnung geeigneter Fachkréfte fur das
Projekt, was zum einen an der geforderten hohen fachlichen Qualifikation und
zum anderen an der zeitlichen Befristung der Arbeitsstellen lag.

» Um einen barrierefreien Zugang zur Beratung zu ermoéglichen, war die
Anschaffung verschiedener technischer Gerate, wie Laptop, Webcam, Handy und
Induktionsanlage, notwendig. Die Kosten fur diese Anschaffungen betrugen bis zu
5.000 Euro.

» Weitere Herausforderungen fur die Beratungsstellen ergaben sich durch die
Offentlichkeitsarbeit zur Bekanntmachung des Beratungsangebotes, die
Begrenzung der Projektlaufzeit und die Belastung der Stellenleitung und der
Beraterinnen durch den hoéheren zeitlichen Aufwand fur Beratung und
Administration.

> Im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit wurde zu einer Vielzahl von Medien Kontakt
aufgenommen. Das Beratungsangebot wurde u. a. in verschiedenen (Fach-)
Zeitschriften fur Horgeschadigte, auf Internetseiten fur Horgeschadigte, auf den
eigenen Homepages der Beratungsstellen und durch Flyer bekanntgemacht.
Weitere Kooperationspartner waren soziale Dienste und offentliche Amter,
Verbande und Vereine fir Schwerhdrige und Gehoérlose.

> Neben guten Gebéardensprachkenntnissen sind aus Sicht der Beraterinnen vor
allem sehr viel Geduld, eine hohe Frustrationstoleranz, die Kenntnis der
Lebenswelt von hérgeschadigten Menschen sowie und das Verstandnis fur die
sprachlichen, sozialen und psychischen Besonderheiten dieser Gruppe
notwendig. In diesem Zusammenhang sind die haufig von den Klienten nicht
eingehaltenen Terminabsprachen zu erwahnen, die zu vielen Ausfallterminen und
Beratungsabbrichen beigetragen haben.

42



Tabelle 16: Personalaufwand und -qualifikation

Leitung Beratungsstelle Miinchen

Leitung Beratungsstelle Nirnberg

Anzahl Berater/innen

— 02/2011 - 08/2011: 2 Beraterinnen
— 09/2011 —12/2011: 1 Beraterin (01/2012 — 12/2013 keine Beratung)

03/2011 — 07/2011: 3 Beraterinnen
10/2011 — 12/2013: 4 Beraterinnen

Erforderliche Berufliche
Qualifikation

- (Sozial-)padagogische oder psychologische Ausbildung

—  Zusatzausbildung, optimal EFL-Beraterausbildung, ggf. Familien-
/Paarberatung/-therapie, Therapeutenausbildung

— Deutsche Gebardensprache sowie LBG, LUG, Fingeralphabet

— Erfahrung in der Gehdrlosen-/Hérgeschadigtenberatung

(Sozial-)padagogische oder psychologische Ausbildung

Wenn moglich EFL oder andere beraterisch-therapeutische
Weiterbildung

Viel Erfahrung in der Arbeit mit Hérgeschadigten!
Kenntnisse in DGS, LBG

Zusatzliche interne
Fachkrafte

— Rechtsanwaltin fir Familienrecht (mit Dolmetscher)

— Dipl.-Sozpad. aus der Erziehungsberatung fir Hérgeschadigte

Rechtsanwalt

Zusatzliche externe
Fachkrafte

- DGS-Dolmetscher
— Juristin fur familienrechtliche Fragen

— Sozialberatung, Sozialpsychiatrischer Dienst flir Gehorlose,
Trennungs-/Scheidungsberatung (Pro Familia), Gehorlosenseelsorge

DGS-Dolmetscher

Juristische Berater, Fachgebiete Familien- und Erbrecht

Tabelle 17: Raumbedarf und technische Ausstattung

Leitung Beratungsstelle Miinchen

Leitung Beratungsstelle Nirnberg

Anzahl bendtigter Raume

- 1 Raum

1 Raum

Zusatzlicher Raumbedarf?

- ja

nein

Notwendige zusatzliche
Anschaffungen

- Laptop und Webcam

- Wegeleitsystem mit DGS-Handzeichen

- Induktionsanlage

- Noch geplant: Handy fir SMS-Kommunikation

Induktionsanlage
Webcam
Handy fir SMS-Kommunikation

Kosten fur Anschaffungen

- 2210 EUR

ca. 5.000 EUR
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Tabelle 18: Herausforderungen im Projektverlauf / Erfahrungen der Leiterinnen der Beratungsstellen

Munchen Nurnberg

Herausforderungen zu Beginn des Projekts

— groRRe Schwierigkeiten bei der Fachkraftsuche - Geeignete und qualifizierte Mitarbeiterinnen zu finden ist auBerordentlich schwierig

- Markt fir Fachkrafte ,leer’, kompetente Fachkréfte ins Ausland abgewandert - Vergltung passt nicht zur geforderten Qualifikation

—  Befristung der Anstellung —  Befristung der Anstellung

- Bedingung Konfessionszugehorigkeit > wegen des ,leeren Fachkraftmarktes*” — Das Projektkonzept hat zwar viel Spielrdume eréffnet, hat aber gerade am Anfang fur
Ausnahme von der sonst erforderlichen Kirchenzugehdérigkeit fir eine Anstellung viele Unklarheiten und Unsicherheiten gesorgt

-  Vergltung passt nicht zur geforderten Qualifikation - Die Begrenzung des Projekts auf Ehe- und Familienberatung unter Ausschluss der

- Vorbehalte des EFL-Teams gegen Modellprojekt, im Vorfeld bereits gegeniiber Lebensberatung
maglicher gehorloser Fachkraft - Fir neues in der ,Gehorlosen-Szene" noch unbekanntes Beratungsangebt ist der

- Durch Modellprojekt fehlte der regularen EFL ein Beratungsraum Projektzeitraum zu kurz

Herausforderungen im Verlauf des Projekts

- Spannungen zwischen EFL-Team und HG-Beraterinnen (Raumknappheit, - Bewadltigung der Offentlichkeitsarbeit
unterschiedliche Arbeitsweisen) - Belastung durch Datenerhebung fiir die Evaluation
- Befangenheit bzw. fehlende Distanz der Beraterin gegenuber einigen Klienten, —  Fehlende Motivation und Verbindlichkeit der Klienten

die sie personlich bzw. durch ihre Tatigkeit als Dolmetscherin kannte —  Zeit und Gelegenheit fir den notwendigen kollegialen Austausch finden

- Belastung der Beraterinnen durch schwierige Beratungsfalle und Ubernahme von

i ) i o - Beratung horgeschadigter Menschen erfordert deutlich mehr Zeit als Beratung hérender
Verwaltungsaufgaben (hoher Zeitaufwand flir Terminvereinbarung mit Klienten)

Menschen
- Dolmetscherkosten waren nicht eingeplant, Zuschuss musste nachtréglich tiber

den Trager beantragt werden

Ideen und Plane zur Weiterentwicklung des Beratungs  angebotes

— Gezielte Ausbildung von Fachkréaften fur die Ehe- und Familienberatung — Barrierefreie Gestaltung des bereits vorhandenen EFL-Angebotes
gehorloser und hoérgeschadigter Menschen, v. a. der gut ausgebildeten ,neuen - Entwicklung praventiver Angebote

Generation” von horbehinderten Berufsanfangern ~  Offentlichkeitsarbeit gezielt fir Schwerhdrige + CODA (Child of Deaf Adults); diese

- Schaffung von (Beratungs-)Stellen, die die Ehe- und Familienberatung flr Zielgruppe scheint bisher noch nicht richtig erreicht worden zu sein
Hoérgeschadigte koordinieren so dass z. B. hérende Berater anderer EFL-Stellen

Ehe- und Familienberatung fir Hérgeschadigte mit Hilfe von DGS-Dolmetschern
anbieten kénnen (mehr Wahlmdéglichkeiten fur die Klienten auch im Sinne von
anonymer Beratung)

- Regelfinanzierung, um das milhsam aufgebaute Angebot zu erhalten

- Mehr Vernetzung und Austausch mit &hnlichen Angeboten
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Tabelle 19: Beraterinnen: Ausbildung und Qualifikation

M1 N1 N2 N3 N4

Diplompsychologin - Theologie - Diplomtheologin Diplom-Sozialarbeiterin | — Krankenschwester

Ausbildung (Staatsexamen) - Pastoralreferentin Sozialpadagogin (FH) - Diplom-
- Psychologie M.A. Sozialpadagogin
(FH)

Paar- u. - EFL-Beratung - Sterbebegleitung Gesprachsfiihrung nach | —  keine Angabe

Familienberatung - Systemische Beraterin - Horgeschéadigtenpastoral Rogers
Aus- u. Trauerbegleitung - EFL-Beraterin Systemische Beraterin

Weiterbildung

Achtsamkeitstraining

-  Systemische
Familientherapeutin

- KomKom-Trainerin

Zusatzqualifikation S.0. - Horgeschadigtenpastoral | - Horgeschadigtenpastoral Systemische Beraterin - KOMKOM-Trainerin
fur die Beratung - Systemische Beraterin - EFL-Beraterin
Hoérgeschadigter - Systemische Therapeutin
Gebardensprach- DGS - DGS - DGS DGS - DGS
kompetenzen LBG - LBG - LBG LBG - LBG
Erfahrung mit mehr als 20 Jahre - 6Jahre - 15 Jahre 20 Jahre - 13 Jahre
Hoérgeschadigten
Tabelle 20: Zeitaufwand fur die Beratung (Angaben Beraterinnen )

Beratungen M1 (nur 2011) N1 N2 N3 N4
Zeitaufwand pro Monat 80 Std. 2 -10 Std. 20 — 30 Std. 8- 10 Std. 5-7 Std.
Zeitaufwand fur Vor- und Nachbereitung pro 1-2 std. 10 Min. — 1 Std 45 Min. ca. 1 Std. ca. 20 Min.
Beratungsstunde
Zeitaufwand fur die Kooperation pro Monat 15— 20 Std. 1-10 Std. 5—10 Std. ca. 55 Min. (nur 2012) | keine Kooperation
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3.4 Problembelastung der Klienten

Fragestellung:

Wie belastet sind die Paare zu Beginn der Beratung und wie verandert sich die
Problembelastung im Verlauf der Beratung?

Um die Veranderung der Problembelastung der Klienten zu erheben, war ein Vorher-
Nachher-Vergleich mittels einer Adaption der Problemliste von Hahlweg (1982, 1996)
geplant. Die Problemliste erfasst die Problembelastung in verschiedenen Bereichen
des partnerschaftlichen Zusammenlebens und sollte den Klienten zu Beginn und
zum Abschluss der Beratung vorgelegt werden.

Im Verlauf der Datenerhebung zeigte sich jedoch, dass es in der Praxis flur die
Beraterinnen schwierig war, den Fragebogen wie geplant zu beiden Messzeitpunkten
einzusetzen. Das Problem zu Beginn der Beratung (Messzeitpunkt 1) bestand darin,
dass in den meisten Fallen die Klientin (58,5 %) oder der Klient (15,4 %) allein zur
ersten Beratung kamen (s. Tabelle 7, Kapitel 3.2.1 Kontakt) und der jeweilige Partner
erst spater im Beratungsprozess an der Beratung beteiligt war. Als problematisch am
Ende der Beratung (Messzeitpunkt 2) erwies sich der hohe Anteil von
Beratungsabbrichen (43,8 % s. Tabelle 15, Kapitel 3.2.3 Kooperation und
Beratungsabschluss). Dazu kamen Félle, in denen nur ein Partner beteiligt war oder
es aufgrund des Beratungsanlasses keinen inhaltlichen Zusammenhang mit der
Erhebung der partnerschaftlichen Problembelastung gab.

Am Ende des Erhebungszeitraumes gab es zum Messzeitpunkt 1 nur 16 und zum
Messzeitpunkt 2 nur 5 ausgeflllte Fragebtgen. Die Problembelastung zu den
Messzeitpunkten zeigt Tabelle 21.

Messzeitpunkt 1:

Zu Beginn der Beratung waren die meisten Klienten mit 68,8 % durch ungeldste
Konflikte im Bereich der ,Kindererziehung“ belastet, gefolgt von Konflikten in den
Bereichen ,Geld ausgeben® bei 50 % der Klienten, ,Kommunikation/gemeinsame
Gesprache” und ,Krankheit/Behinderung/psychische Stérungen® bei jeweils 37,5 %
der Klienten.

Messzeitpunkt 2:

Zum Abschluss der Beratung geben 60 % der Klienten an, im Bereich ,Partner
fordert zu viel" belastet zu sein, jeweils 40 % sind in den Bereichen ,Kinderwunsch/
Familienplanung®, ,Unterstitzung/Hilfe vom Partner* und ,Arbeit/Beruf* durch
ungeldste Konflikte belastet.
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Eine vergleichende Auswertung der Problembelastungen ist aufgrund der
vorliegenden Daten nur im Fall eines Paares maoglich. Dabei zeigte sich, dass zu
Beginn der Beratung die Klientin in vier Bereichen und der Klient in einem Bereich
eine Belastung durch ungeléste Konflikte angab. Am Ende der Beratung war die
Belastung durch ungel6ste Probleme bei beiden Partnern gelost. Die in beiden Fallen
vorliegende Verbesserung erwies sich in der Auswertung jedoch als nicht signifikant.
Ein Rickschluss auf die Stichprobe ist allein aufgrund der Daten dieser zwei Falle
nicht sinnvoll. Die eingangs gestellte Frage, wie sich die Problembelastung im Lauf
der Beratung verandert, kann anhand der vorliegenden Daten nicht beantwortet
werden.

Tabelle 21: Problembelastung der Klienten zu Beginn und am End e der Beratung

Hndtasn | HhaE
Bereiche Haufigkeit Anteil gesamt Haufigkeit Anteil gesamt
Geld ausgeben 8 50 % 0 0,0 %
Arbeit/Beruf 2 12,5 % 2 40,0 %
Haushalt/Wohnung 4 25 % 1 20,0 %
Kindererziehung 11 68,8 % 1 20,0 %
Freizeit/Hobby 2 12,5 % 0 0,0 %
Freunde und Bekannte 3 18,8 % 0 0,0 %
Charakter des Partners 2 12,5 % 0 0,0 %
Zuwendung/Aufmerksamkeit vom Partner 3 18,8 % 0 0,0 %
Aussehen 1 6,3 % 0 0,0 %
Vertrauen 3 18,8 % 0 0,0 %
Eifersucht 1 6,3 % 0 0,0 %
Persdnliche Freiheit 1 6,3 % 0 0,0 %
Sex 3 18,8 % 0 0,0 %
Untreue/Seitensprung 2 12,5 % 0 0,0 %
Verwandte 0 0% 1 20,0 %
Gewohnheiten des Partners 0 0% 0 0,0 %
Kommunikation/gemeinsame Gesprache 6 37,5% 0 0,0 %
Kinderwunsch/Familienplanung 0 0% 2 40,0 %
Unterstitzung/Hilfe vom Partner 3 18,8 % 2 40,0 %
Partner fordert zu viel 2 12,5 % 3 60,0 %
Krankheit/ Behinderung/psych. Stérung 6 37,5% 0 0,0 %
Alkohol/Drogen 3 18,8 % 0 0,0 %
Gewalt/Schlagen 1 6,25 % 0 0,0 %
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3.5 Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung

Fragestellung:

Wie zufrieden sind die Klienten mit dem Beratungsangebot?

Um die Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung zu erheben, wurde in
Zusammenarbeit mit dem Kompetenzzentrum fir Gebardensprache und Gestik
SignGes™ der RWTH Aachen eine Online-Befragung in Deutscher Gebardensprache
entwickelt. Die Klienten konnen hier 15 Aussagen zur Beratung hinsichtlich ihrer
Zufriedenheit bewerten. Trotz der auf die Klienten zugeschnittenen kurzen und
einfach gehaltenen Befragung haben in der gesamten Projektlaufzeit nur 12 Klienten
der Ehe- und Familienberatung den Fragebogen ausgefullt. Ein Grund fur diese
geringe Teilnehmerzahl ist u. a. in der hohen Rate von Beratungsabbrichen zu
sehen (Anteil Beratungsabbruch: 43,8 %, vergl. Tabelle 15, Abschnitt 3.2.3
Kooperation und Beratungsabschluss). Moglicherweise verfugten nicht alle Klienten
Uber einen Internetzugang, auch die fehlende Motivation dirfte ein Grund gewesen
sein.

Tabelle 22 zeigt die Zustimmung zu den Aussagen zur Beratung. Mehr als 80 %
stimmen den folgenden Aussagen vollkommen zu:

Es war einfach mit der Beratungsstelle Kontakt aufzunehmen
Es war leicht einen Beratungstermin zu bekommen

Die Beratungsstelle war gut zu erreichen

Die Verstandigung mit der Beraterin hat gut funktioniert

Die Beraterin hat mich mit meinen Problemen gut verstanden
Ich wiirde die Beratung weiterempfehlen

Ich wirde bei neuen Problemen wieder zur Beratung gehen

YV V. V V V V V V

Ich finde, dass es mehr solche Beratungsstellen geben sollte

Bei den restlichen Aussagen liegt die Zustimmung in unterschiedlicher Hohe im
Bereich zwischen ,stimmt vollkommen* und ,stimmt teilweise".

Eine Person stimmte den Aussagen ,Wir haben jetzt weniger Streit und Arger und
~Wir gehen jetzt besser miteinander um und unser Zusammenleben ist jetzt leichter®
uberwiegend nicht bzw. nicht zu. Diese Bewertungen sind nicht als Ausreil3er zu
werten, denn diese Person stimmte anderen Aussagen, wie zur Terminvergabe und
zur Erreichbarkeit der Beratungsstelle, vollkommen zu.

'3 yormals Deaf and Sign Language Research Team — DESIRE
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Insgesamt waren 75 % der Klienten, die an der Befragung teilgenommen haben, mit
der Beratung vollkommen zufrieden, 25 % gaben an Gberwiegend zufrieden gewesen
zu sein. 100 % finden, dass es mehr solcher Beratungsstellen geben sollte.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass die Klienten mit der Beratung zum
grolen Teil sehr zufrieden waren. Besonders positiv bewertet wurden die
Kontaktaufnahme mit der Beratungsstelle, die Erreichbarkeit der Beratungsstelle und
die Verstandigung mit der Beraterin. Eine sehr hohe Zustimmung gab es auch zu
den Aussagen ,Ich wirde die Beratung weiterempfehlen* und ,Ich wirde bei neuen
Problemen wieder zur Beratung gehen®.

Unterschiedlicher fiel die Zufriedenheit beztglich der Lerneffekte durch die Beratung
aus. Hier sind die Beraterinnen auf die Zusammenarbeit mit den Klienten
angewiesen und die Zufriedenheit in diesen Bereichen héngt auch von den
Fahigkeiten und Ressourcen der Klienten ab. Die insgesamt positiv ausfallenden
Ruckmeldungen zur Zufriedenheit mit der Beratung sind allerdings vor dem
Hintergrund der geringen Teilnehmerzahl zu sehen und deshalb nur eingeschrankt
auf die gesamte Stichprobe tbertragbar.
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Tabelle 22: Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung

(Die Aussagen zur Beratung sind leicht gekirzt wiedergegeben)

vollkommen uberwiegend teilweise uberwiegend nicht nicht
Zufriedenheit mit Beratung / Aussage stimmt

Haufigkeit  Anteil | Haufigkeit Anteil | Haufigkeit ~ Anteil | Haufigkeit  Anteil | Haufigkeit Anteil
Die Kontaktaufnahme war einfach 10 83,3% 2 16,7% 0 0% 0 0% 0 0%
Es war leicht einen Termin zu bekommen 10 83,3% 2 16,7% 0 0% 0 0% 0 0%
Die Beratungsstelle war gut zu erreichen 11 91,7% 1 83% 0 0% 0 0% 0 0%
Die Verstandigung mit Beraterin war gut 11 91,7% 1 83% 0 0% 0 0% 0 0%
Die Beraterin hat meine Probleme verstanden 10 83,3% 2 16,7% 0 0% 0 0% 0 0%
Die Beraterin hat mir Mut gemacht 8 66,7% 2 16,7% 2 16,7% 0 0% 0 0%
Die Vorschlage der Beraterin haben geholfen 7 583% 4 333% 1 83% 0 0% 0 0%
Ich verstehe jetzt, wie es zu den Problemen kam 6 50% 1 83% 5 41,7% 0 0% 0 0%
Ich kann jetzt besser mit den Problemen umgehen 6 50% 4 333% 2 16,7% 0 0% 0 0%
Wir haben weniger Streit und Arger 5 41,7% 2 16,7% 4 333% 1 83% 0 0%
Unser Zusammenleben ist jetzt leichter 5 41,7% 3 25% 3 25% 0 0% 1 83%
Ich wiirde die Beratung weiterempfehlen 11 91,7% 1 83% 0 0% 0 0% 0 0%
Ich wiirde wieder zur Beratung kommen 10 83,3% 1 83% 1 83% 0 0% 0 0%
Es sollte mehr solche Beratungsstellen geben 12 100 % 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Insgesamt bin ich sehr zufrieden mit der Beratung 9 T75% 3 25% 0 0% 0 0% 0 0%
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4. Zusammenfassung und Schlussfolgerung

Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass die Ehe- und Familienberatung fur gehérlose
und schwer hérgeschéadigte Menschen an Beratungsstellen und Berater besondere
Anforderungen stellt. Ein zusatzlicher Bedarf bestand vor allem in Bezug auf
zusatzliche technische Hilfsmittel und spezifische Qualifikationen der Berater sowie
im Hinblick auf eine verstarkte Offentlichkeitsarbeit und einen erhohten zeitlichen
Aufwand fir Beratung und Administration.

4.1 Klienten und Beratung

In der Zeit zwischen Marz 2011 und Dezember 2013 haben 122 Klienten an der Ehe-
und Familienberatung in den Modellstandorten Minchen und Nirnberg mit der
Aul3enstelle in Wirzburg teilgenommen. Die Stichprobe bestand zu 84,4 % aus
Erwachsenen und zu 15,6 % aus Kindern. Das Alter der Erwachsenen lag im
Durchschnitt bei 43 Jahren, das der Kinder bei 10 Jahren.

Der groRte Teil der Klienten war gehdrlos (64,1 %). Deutlich kleiner war der Anteil
schwerhdriger (18,4 %) und hérender (12,6 %) Klienten. Die kleinste Gruppe stellten
die CI-Trager dar (4,9 %), deren Gesamtzahl mit ca. 30.000 CI-Tragern in
Deutschland Ende 2011 relativ klein ist (Deutsche Cochlea Implantat Gesellschaft e.
V., Schnecke-Online — Das Magazin).

Die Ergebnisse zum Familienstand zeigen, dass die Klienten zum Uberwiegenden
Teil verheiratet sind (68,6 %). Deutlich weniger Klienten sind ledig (18,6 %), leben
getrennt (5,9 %), sind geschieden (3,9 %) oder verwitwet (2,9 %).

Ein auffalliges Merkmal in der vorliegenden Stichprobe war der vergleichsweise hohe
Anteil arbeitsloser Klienten von 18 %. Sowohl das Aus- und Berufsbildungsniveau
der Klienten als auch das monatliche Nettoeinkommen der Familien liegen im
unteren und mittleren Bereich. Probleme aufgrund der finanziellen Situation sind
daher auch in einem Viertel der Falle Thema in der Beratung. Die Untersuchung der
Beratungsthemen zeigt, dass die Klienten im individuellen Bereich besonders haufig
von somatischen und psychischen Problemen betroffen sind. Die Bewaltigung
kritischer Lebensereignisse ist im Bereich der individuellen Probleme das haufigste
Thema in der Beratung (33,6 %). Im Bereich der paar- und familienbezogenen
Problemthemen wird vor allem die ,Dysfunktionale Kommunikation* am haufigsten
angegeben (50,8 %). Weitere haufige Problemthemen sind die ,Familiare Interaktion*
(38,5 %), die ,Bewaltigung von Trennung“ (29,2 %), ein ,Schwieriges bzw.
problematisches Kindverhalten® (24,6 %) und die ,Finanzielle Situation® (24,6 %).
Gewalt gegen den Partner war in 12,3 % aller Beratungsfalle ein Thema. Dies ist ein
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deutlich héherer Anteil als in der hérenden Stichprobe der Erzdiézese Miinchen und
Freising, bei der dieser Anteil bei 3,3 % lag (Haslbeck & Dahlinger, 2014). Ein
erhohtes Auftreten von Gewalt in hdrgeschadigten Partnerschaften (Anderson &
Kobek Pezzarossi, 2013) und gegen horgeschéadigte Frauen wird auch in der
Literatur beschrieben (Schrottle, 2013). Als mdgliche Grinde gelten Risikofaktoren
wie Armut, Arbeitslosigkeit und ein niedrigeres Bildungsniveau bei hérgeschadigten
Menschen (Blanchfield et al., 2001; Houston et al., 2010; zitiert nach Anderson &
Kobek Pezzarossi, 2013).

Der Erstkontakt mit der Beratungsstelle fand zum grof3en Teil per E-Mall statt (55,4
%). Einige Klienten nutzten das Telefon (21,5 %), deutlich seltener wurden
Faxnachrichten (15,4 %) oder andere Mdoglichkeiten (7,7 %), wie z. B. SMS, zur
ersten Kontaktaufnahme genutzt. Auf Seiten der Beratungsstellen ist daher neben
Telefon und Fax vor allem eine E-Mailadresse zur Kontaktaufnahme notwendig.
Mogliche zusatzliche Zeit- und Personalkapazitaten fur das Uberwachen und
Beantworten der eingehenden Anfragen sind bei der Planung zu bericksichtigen.

In der Kommunikation mit der Beraterin setzen die Klienten oft mehr als eine
Kommunikationsform ein. Dabei zeigt sich, dass die meisten erwachsenen Klienten
mit der Beraterin Uber die Deutsche Gebardensprache (61,2 %) kommunizieren. Der
hohe Anteil gehorloser Klienten (64,1 %) und die Haufigkeit, mit der die
Gebardensprache in der Kommunikation mit der Beraterin eingesetzt wird, zeigen,
wie wichtig gebardensprachkompetente Berater fiir die Ehe- und Familienberatung
fur gehorlose und schwer hérgeschadigte Menschen sind.

Auch die Deutsche Lautsprache wird relativ haufig verwendet (46,6 %). Dabei setzen
nicht nur horende Klienten sondern auch hérgeschadigte Klienten die Lautsprache
ein. Ein Grund fir den Lautsprachgebrauch hérgeschadigter Klienten kénnte in der
gemeinsamen Beratung von horgeschadigten Klienten und hdrenden Partner bzw.
horenden Familienmitgliedern liegen. Viele horgeschadigte Menschen haben
horende Familienmitglieder und verfigen teilweise auch Uber lautsprachliche
Kompetenzen. Allein in der vorliegenden Stichprobe haben in 41,5 % der Falle die
hdrgeschadigten Klienten einen hérenden Partner bzw. hérende Familienmitglieder,
die zum Teil (12,3 %) auch an der Beratung teilgenommen haben. Die Frage, wie
hoch der tatsachliche Anteil der Lautsprache an der Kommunikation der
horgeschadigten Klienten mit den Beraterinnen ist, kann aufgrund der vorliegenden
Daten leider nicht beantwortet werden. Die vorliegenden Daten zum Zeitpunkt der
Horschadigung weisen jedoch darauf hin, dass bei den hdrgeschadigten Klienten
eine eher gebardensprachliche Orientierung vorliegt.

Weniger haufig werden Lautsprachbegleitende Gebarden verwendet (25,2 %). Sie
dienen vor allem der Unterstitzung gebardensprachlicher und lautsprachlicher
Kommunikation.
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Die Daten zum Abschluss der Beratung zeigen eine auffallig hohe Abbruchquote von
43,8 % auf. In der Stichprobe der horenden Klienten der Ehe-, Familien- und
Lebensberatung der Erzdidzese Miunchen und Freising lag die Abbruchquote 2013
zum Vergleich dagegen bei nur 6,8 % (Haslbeck & Dahlinger, 2014).

4.2 Beratungsstellen und Beraterinnen

Die Beratung gehorloser und schwerhdriger Menschen war fir die Beratungsstellen
mit Herausforderungen und Verdnderungen in verschiedenen Bereichen verbunden.
So ergaben sich zusatzliche Belastungen durch die notwendige Offentlichkeitsarbeit
zur Bekanntmachung des Beratungsangebotes, die Begrenzung der Projektlaufzeit
und den hoheren zeitlichen Aufwand fir Beratung und Administration. Eine
besondere Schwierigkeit stellte die Suche nach geeigneten Fachkraften fur die
Beratung dar.

4.2.1 Raumbedarf und technische Ausstattung

Fur die Beratung der horgeschadigten Klienten war in beiden Beratungsstellen
jeweils ein eigener Raum notwendig, wobei im Fall der Minchener Beratungsstelle
die vorhandenen Raumlichkeiten nicht ausreichten.

Um die Beratung barrierefrei zu gestalten war die Anschaffung verschiedener
technischer Gerate, wie Laptop, Webcam, Handy und Induktionsanlage notwendig.
Die Kosten fur diese Anschaffungen betrugen bis zu 5.000 Euro. Weitere Kosten
ergeben sich durch zusatzlich hinzugezogene Gebardensprachdolmetscher, z. B. bei
komplexen Familiensystemen oder fir fremdsprachige Gebardensprachen und fur
weitere externe Fachkréfte, wie z. B. juristische Berater.

4.2.2 Offentlichkeitsarbeit

Zu Beginn der Projektlaufzeit war das neue Beratungsangebot in der ,Gehdrlosen-
Szene* noch unbekannt. Die Leiterinnen der Modellstandorte haben daher im
Rahmen der Offentlichkeitsarbeit zu einer Vielzahl von Medien Kontakt
aufgenommen. Das Beratungsangebot wurde in verschiedenen (Fach-)Zeitschriften
fur Horgeschéadigte, auf Internetseiten fur Ho6rgeschadigte, auf den eigenen
Homepages der Beratungsstellen und durch Flyer bekanntgemacht. Zudem haben
die Beratungsstellen mit sozialen Diensten, Behdrden, Verbanden und Vereinen fur
Schwerhorige und Gehdorlose sowie mit Integrationsfachdiensten und verschiedenen
anderen Fachdiensten zusammengearbeitet. Der mit der Offentlichkeitsarbeit
verbundene hohe Aufwand bedeutete fir die Leiterinnen der Modellstandorte eine
zusatzliche Belastung. Bedingt durch diese ,Anlaufphase” stieg die Rickfrage nach
dem Beratungsangebot zu Beginn nur langsam, was sich auch auf die
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Datenerhebung auswirkte. Auch die Kindigungen einiger Beraterinnen und die
Suche nach neuen, entsprechend qualifizierten Fachkraften trugen zu einem
verzogerten Datenrucklauf bei. Ein grol3es Problem in diesem Zusammenhang war
die ab Anfang 2012 bis dato unbesetzte Beratungsstelle im Modelstandort Minchen.

Die Auswertung zur Offentlichkeitsarbeit zeigt, dass die meisten Klienten (46,2 %)
von Fachstellen und Verbanden fur horgeschadigte Menschen auf die Beratung
aufmerksam gemacht wurden. Die Kooperation mit diesen Einrichtungen ist fur die
Ehe- und Familienberatung fir horgeschadigte Menschen daher besonders wichtig.
Deutlich weniger Klienten haben durch Amter und Behérden (4,6 %) oder durch das
Internet (7,7 %) von dem Beratungsangebot erfahren. In diesen Fallen lohnt sich
maoglicherweise ein weiterer Ausbau der Werbemal3nahmen. Als weiterer wichtiger
Faktor, sollte die Zeit, die es braucht ein neues, sehr spezialisiertes Angebot bei der
Zielgruppe bekannt zu machen, nicht vernachlassigt werden. In diesem
Zusammenhang erwies sich auch die (urspriinglich geplante) Projektlaufzeit als sehr
kurz.

4.2.3 Personalaufwand und -qualifikation

Fur die Ehe- und Familienberatung gehdorloser und schwer horgeschéadigter
Menschen wurden Fachkrafte gesucht, die Gber eine psychologische oder (sozial-
)padagogische Ausbildung, eine Weiterbildung zum Ehe-, Familien- und
Lebensberater oder eine vergleichbare Weiterbildung sowie Uber gute
Gebardensprachkenntnisse und Erfahrung in der Beratung horgeschadigter
Menschen verfiigen. Entsprechend ausgebildete Fachkrafte fir das Projekt zu
gewinnen, erwies sich schon in der Vorbereitungsphase als schwierig und war auch
im Verlauf des Projekts eine Herausforderung flir die Beratungsstellen. Nachdem bis
Ende 2011 in Munchen beide Beraterinnen gekindigt hatten, war es trotz intensiver
Suche bis zuletzt nicht moéglich, die Stelle neu zu besetzen. In Nirnberg konnten
nach der Kindigung einer Beraterin erfreulicherweise zwei neue Beraterinnen
gewonnen werden. Die Schwierigkeiten bei der Gewinnung geeigneter Fachkrafte
sind vor allem auf die geforderte hohe fachliche Qualifikation zurtickzufuhren.
Erschwerend kamen noch die unginstigen zeitlichen Rahmenbedingen der
Anstellungen hinzu. Auch die Hohe der Vergitung kénnte hier eine Rolle gespielt
haben.

Aus Sicht der Beraterinnen sind neben guten Geb&ardensprachkenntnissen vor allem
sehr viel Geduld, eine hohe Frustrationstoleranz, die Kenntnis der Lebenswelt von
hdrgeschadigten Menschen sowie das Verstandnis fir die sprachlichen, sozialen und
psychischen Besonderheiten dieser Gruppe notwendig. In diesem Zusammenhang
sind auch die auffallig haufig nicht eingehaltenen Terminabsprachen seitens der
Klienten zu sehen, die zu vielen Ausfallterminen und der hohen Abbruchquote
beitrugen.
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4.3 Problembelastung der Klienten

Zur Erhebung der Problembelastung der Klienten war ein Vorher-Nachher-Vergleich
zu zwei Messzeitpunkten, zu Beginn und am Ende der Beratung, geplant. Im
Projektverlauf zeigte sich jedoch, dass die Datenerhebung in der Praxis zu beiden
Messzeitpunkten schwierig war, was u. a. daran lag, dass die Partner teilweise erst
im Laufe der Beratung zur Beratung mitkamen sowie an den haufigen plotzlichen
Beratungsabbrichen. Am Ende des Erhebungszeitraumes lagen zum Messzeitpunkt
1 nur 16 und zum Messzeitpunkt 2 nur 5 ausgeflllte Frageb6gen vor. Nur von einem
Paar lagen zu beiden Messzeitpunkten Daten vor. Die vergleichende Auswertung
zeigte, dass zu Beginn der Beratung die Klientin in vier Bereichen und der Klienten in
einem Bereich eine Belastung durch ungeléste Konflikte angab. Am Ende der
Beratung gab es bei beiden Partnern keine Belastung durch ungeléste Probleme
mehr. Die in beiden Féllen vorliegende Verbesserung erwies sich in der Auswertung
jedoch als nicht signifikant. Ein Rickschluss auf die Stichprobe ist allein aufgrund der
Daten dieser zwei Félle nicht sinnvoll. Die Veranderung der Problembelastung kann
anhand der vorliegenden Daten nicht erhoben werden.

4.4 Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung

Die Zufriedenheit der Klienten mit der Beratung wurde mittels einer speziell auf die
Klienten zugeschnittenen kurzen und einfach gehaltenen Online-Befragung in
Deutscher Gebardensprache erhoben. Aufgrund der geringen Teilnehmerzahl, die u.
a. auf die hohe Abbruchquote zurlckzufihren ist, sind die Ergebnisse nur
eingeschrénkt interpretierbar.

Besonders zufrieden waren die Klienten mit der Kontaktaufnahme und der
Erreichbarkeit der Beratungsstelle. Auch die Verstandigung mit der Beraterin wurde
sehr positiv bewertet. Eine sehr hohe Zustimmung gab es auch zu den Themen
Weiterempfehlung und Wiederkommen. Unterschiedlicher fiel die Zufriedenheit
bezuglich der Lerneffekte durch die Beratung aus. Hier sind die Beraterinnen auf die
Zusammenarbeit mit den Klienten angewiesen und die Zufriedenheit in diesen
Bereichen ist auch von den Fahigkeiten und Ressourcen der Klienten abhangig. 100
% Zustimmung gab es zu der Aussage, dass es mehr solcher Beratungsstellen
geben sollte.

Die insgesamt positiv ausfallenden RlUckmeldungen zur Zufriedenheit mit der
Beratung sind allerdings vor dem Hintergrund der geringen Teilnehmerzahl zu sehen
und deshalb nur eingeschrankt auf die gesamte Stichprobe Ubertragbar.
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4.5 Fazit

» Der mit Abstand grofite Teil der Klienten ist gehoérlos. Dagegen ist der Anteil der
Cl-Trager sehr klein. Eventuell sind weitere MaRnahmen zur Offentlichkeitsarbeit
speziell fur diese Gruppe notwendig.

» In 27 % aller Falle handelte es sich um Klienten mit Problemen und Anliegen aus
dem Bereich der Lebensberatung. Dieser relativ hohe Anteil an der
Gesamtstichprobe  zeigt, dass hoérgeschadigte Menschen auch bei
Lebensproblemen einen grol3en Beratungsbedarf haben.

» Die meisten Klienten nehmen per E-Mail Kontakt mit der Beratungsstelle auf.
Zum Uberwachen und Beantworten des E-Mailverkehrs muss mit einem erhéhten
Zeit- und Personalaufwand gerechnet werden.

» Die Deutsche Gebardensprache ist die haufigste Kommunikationsform in der
Beratung. Die Gebardensprachkompetenz der Berater ist damit eine wichtige
Voraussetzung fur die Ehe- und Familienberatung gehdrloser und schwer
horgeschadigter Menschen.

» Auffallig ist die hohe Abbruchquote, die u. a. zu den vielen Ausfallterminen
beitrug. Die mit den Ausfallterminen verbundenen finanziellen und
organisatorischen Folgen missen bei der Planung in Betracht gezogen werden.

» Die Ehe- und Familienberatung fir hoérgeschadigte Menschen macht einen
zusatzlichen Raumbedarf notwendig, was bei der Angliederung an schon
bestehende Ehe- und Familienberatungsstellen beachtet werden muss.

» Um den Klienten einen barrierefreien Zugang zur Beratung zu ermdglichen, ist die
Anschaffung verschiedener technischer Gerate notwendig, u. a. Laptop, Webcam
und Induktionsanlage. Dafir mussten Kosten in Hohe von bis zu 5.000 Euro
eingerechnet werden. Weitere Kosten ergeben sich durch zusatzlich notwendige
Fachkrafte, wie Gebardendolmetscher oder juristische Berater.

» Fir die Bekanntmachung des neuen Beratungsangebotes erwies sich die
Zusammenarbeit mit Fachstellen und Verbanden fur Hoérgeschadigte als
besonders erfolgreich.

» Besonders schwierig war die Gewinnung geeigneter Fachkrafte, was vor allem
auf die geforderte hohe fachliche Qualifikation zurickzufihren ist. Die
ungunstigen  zeitichen Rahmenbedingen der Anstellungen (befristete
Teilzeitstellen) wirkten sich zudem erschwerend auf die Suche aus. Bessere
Bedingungen, wie eine langerfristig angelegte Anstellung, mdglicherweise auch in
Vollzeit, und eine angemessene Vergutung, kbnnten sich gunstig auf die Suche
auswirken. In diesem Zusammenhang ist auch die gezielte Forderung und
Ausbildung von neuen Fachkréften fur die Ehe- und Familienberatung fir
hdrgeschadigte Menschen zu Uberlegen.
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6. Anhang — Fragebdgen und Tabellen

Fragebdgen

Fragebogen zum Fall

Fragebogen Erwachsener

Fragebogen Kind

Fragen an die Leitung der Beratungsstelle
Fragen an die Beraterin

Problemliste (HG)

YV Vv ¥V VY V VY V

Texte Online-Befragung

Tabellen

Tabelle 23: Andere Nationalitaten Erwachsene

Tabelle 24: Konfession Erwachsene

Tabelle 25: Schwerhdrige Erwachsene: Zeitpunkt der Horschadigung
Tabelle 27: Personalaufwand und -qualifikation

Tabelle 28: Offentlichkeitsarbeit und Kooperation

YV Vv V V¥V V VY

Tabelle 29: Notwendige Kompetenzen fur die Ehe- und Familienberatung von
Horgeschadigten aus Sicht der Beraterinnen

» Tabelle 30: Erfahrungen und personliche Eindriicke der Beraterinnen
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Fragebogen zum Fall

Codierung / Fallnummer:

Stellen-Nr.:

Berater-Nr.: Fall-Nr.:

Allgemeine Angaben zur Beratung

Beginn der Beratung (Datum):

Beratung dauert an

Ende der Beratung (Datum):

Wer hat den Erstkontakt hergestellt?
(Bitte nur eine Antwortméglichkeit ankreuzen)

Klientin

Klient

Klient/in gemeinsam

Kind (von Klient/in)

anderer Verwandter (von Klient/in)

wer?

Freund/ Bekannter
Fachdienst/ Verband fur Horgeschadigte
Sonstige

wer?

Form des Erstkontakts:
(Bitte nur eine Antwortméglichkeit ankreuzen)

E-Mail

Fax I:]Z

Telefon I:]S

Bildtelefon I:]4

Sonstiges I:]S
wie?

Wodurch wurde auf Beratung aufmerksam gemacht?

(Mehrfachnennung méglich)

Partner/ Partnerin

andere Verwandte

Freunde/ Bekannte

andere Klienten

Internet

Zeitung/ Zeitschrift (fur Hérgeschadigte)
Fernsehen (Video-Text)

Fachdienst/ Verband fur Horgeschéadigte
Amt/ Behorde

Kindergarten/ -tagesstatte (fir Horg.)
Schule (fur Horgeschéadigte)

(HNO)Arzt

Sonstiges

wodurch?

L1

Wer kommt zur Erstberatung?
(Mehrfachnennung méglich)

Klientin

Klient

Klient/in gemeinsam

Kind (von Klient/in)

andere Verwandte (von Klient/in)

wer?

[k
Vertreter Fachdienst/ Verband fiir Hérgeschadigte I:]7

[k

Freunde/ Bekannte

Sonstige

wer?

Welche weiteren Personen kommen im Laufe der
Beratung noch dazu?

(Mehrfachnennung mdglich)

[ 1
[ b

(Ehe-)Partner
Kind(er)
andere Verwandte

wer?

Freunde/ Bekannte

weitere Personen

welche?
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Wartezeit bis Orientierungsgesprach:

kein Orientierungsgesprach I:]l
keine Wartezeit bis Orientierungsgesprach I:]Z

1 Woche I:]S
2 Wochen I:]4
3 Wochen I:]S
4 Wochen I:]6

langer als 4 Wochen I:]7

wie lang? Wochen

Wartezeit bis erstes Beratungsgesprach:
keine Wartezeit bis Beratungsgesprach
1 Woche

2 Wochen

3 Wochen

4 Wochen

langer als 4 Wochen

wie lang? Wochen

Angaben zu PARTNERSCHAFT und FAMILIE

Partnerschaftsform

ohne Partner

verheiratet — zusammenlebend
verheiratet — getrennt lebend
unverheiratet — zusammenlebend
unverheiratet — getrennt lebend

geschieden

Falls eine Ehe/ Partnerschaft besteht:

L]
[ ]
[k
L
[k
[k

seit wann? Jahren
Wie viele Kinder gehdren zur Familie?  — Dazu zahlen auch Kinder aus friheren Ehen bzw.
Partnerschaften —

(Bitte zusatzlich fur jedes Kind, das Inhalt und/oder Anlass der Beratung ist einen Bogen ,Allgemeine Angaben Kind*

ausfillen)

Anzahl Kinder gesamt

davon hérgeschadigte Kinder
Anzahl Kinder im Haushalt

davon hérgeschadigte Kinder im Haushalt

Welche weiteren Personen leben noch im Haushalt?

(Falls zutreffend, bitte kurz benennen)
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Wohnort der Familie
groRstadtisch
stadtisch

landlich

[ L
[ b
Lk

Anfahrtszeit zur Beratungsstelle
bis zu 30 Minuten
zwischen 30 und 60 Minuten

langer als 1 Stunde

langer als 2 Stunden

[ 1
[ L

¢
L

Wovon lebt die Familie tiberwiegend?
eigenes Einkommen
offentliche Unterstiitzung

Sonstiges

wovon?

[ L
[ b
Lk

Wie viel Geld steht im Monat insgesamt netto zur

Verfligung? (Bitte schatzen)
bis € 1500,-

€ 1500.- bis € 3000,-

€ 3000.- bis € 4000,-

Uber € 4000,-

[ 1
[ L
[ L
[ L

Angaben zum Beratungsprozess

Beratungsanlass (Bitte kurz benennen)

Anliegen der Klienten

Welches Ziel soll die Beratung haben? Was soll sich
Klienten von der Beratung? (Bitte kurz benennen)

im Leben der Klienten andern? Was wiinschen sich di

e

Schwerpunkt der Beratung
Ehe-/ Partnerschaftsberatung
Familienberatung
Erziehungsberatung

Lebensberatung

L]
[ ]
[k
L
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Beratungsthemen

» 1. Individuelle Probleme (Abschnitte 1.1, 1.2 und 1.3): pro Person bitte nicht mehr als 5 Themen auswéhlen.

» 2. Partnerbezogene Probleme bis 6. Problematische Lebe  nsumstande: insgesamt bitte ebenfalls nicht mehr als 5
Themen auswahlen.

> 7. Probleme durch Hérschéadigung : bitte geben Sie hier an, fir welche der zuvor ausgewahlten Problembereiche die
Horschadigung mafRgeblich ist.

1. Individuelle Probleme Personen-Nr.:

1.1 Probleme im somatischen Bereich

1. Korperliche Behinderung I L |l Ll Lol I I:]l I:]l
2. Psychosomatische / somatopsychische Probleme I |7 I |7 I |7 I |7 I:]Z I:]Z
3. Missbrauch psychotroper Substanzen I |3 I |3 I |3 I |3 I:]3 I:]3
1.2 Probleme im kognitiv-intellektuellen

Bereich N Y i | N e N e N s
1. Lern-, Konzentrations-, Leistungs- und Arbeitsstérung I I7 I I7 I |7 I |7 I I7 I I7
2. Lernbehinderung I I3 I I3 I |3 I |3 I I3 I I3
3. Geistige Behinderung

1.3 Psychische Probleme

1. Selbstwertproblematik I |1 I |1 I |1 I |1 I |1 I |1
2. Stimmungsbezogene Probleme (z. B. Depression) I I? I I? I I? I I? I I? I I?
3. Angste und Zwange I |3 I |3 I |3 I |3 I |3 I |3
4. Probleme des Sozialverhaltens I |4 I |4 I |4 I |4 I |4 I |4
5. Individuelle sexuelle Probleme I |5 I |5 I |5 I |5 I |5 I |5
6. Glaubens- und Sinnfragen I Ie I Ie I |6 I |6 I Ie I Ie
7. Probleme bei Bewaltigung kritischer Lebensereignisse I |7 I |7 I |7 I |7 I |7 I |7
8. Posttraumatische Belastungsstdrung I Ig I Ig I Ig I Ig I Ig I Ig
9. Missbrauchserfahrung I |9 I |9 I Ig I Ig I |9 I |9
10. Physische und psychische Gewalt I |1o I |1o I |1o I |1o I |1o I |1o
11. Suchtverhalten I |1 1 I |1 1 I |1 1 I |1 1 I |1 1 I |1 1
12. Essstorung I |17 I |17 I |1 2 I |1 2 I |17 I |17
13. Suizidalitat L s |l hs |l _hs [L_hs |L_hs |L_hs
14. Personlichkeitsstérung I |14 I |14 I |14 I |14 I |14 I |14
15. Psychiatrische Erkrankungen I |15 I |15 I |15 I |15 I |15 I |15
16. Aggression und Gewaltbereitschaft I |16 I |16 I |1 6 I |1 6 I |16 I |16
17. Delinquenz und Straftaten I |17 I |17 I |1 7 I |1 7 I |17 I |17
18. Sexuelle Delinquenz und Straftaten I |18 I |18 I |1 8 I |1 8 I |18 I |18
19. Autoaggressives Verhalten I |1 9 I |1 9 I |1 9 I |1 9 I |1 9 I |1 9
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2. Partnerbezogene Probleme

=

© © N o g &

10.
11.
12.
13.
14.
15.

Dysfunktionale Kommunikation

Unterschiedliches Rollenverstandnis

Bewaltigung von Ubergéangen (z. B. Geburt,

Verrentung)

Probleme bei der Bewaltigung von Krankheiten
Beziehungsrelevante Aspekte der Herkunftsfamilien

Beziehungsrelevante Aspekte aus der Paargeschichte

Sexualitét

Interkulturelle Paarprobleme
Eifersucht
Trennungsambivalenz
Bewadltigung von Trennung
AuRenbeziehung

Gewalt gegen den Partner
Ungewollte Kinderlosigkeit

Schwangerschaft

3. Probleme im Familiensystem

© N o g > w N PR

Erziehungsverhalten

Familiare Interaktion

Gewalt

Trennung und Scheidung
Familienrechtliche Fragen
Vernachlassigung und Verwahrlosung
Probleme im familidren Umfeld
Sonstige

welche?

4. Probleme bei der Kinderziehung

Uneinigkeit in der Verteilung der Erziehungsarbeit
Uneinigkeit in Erziehungsfragen/ Elternallianz
Problematisches/r Erziehungsverhalten/ Erziehungsstil

Problematisches bzw. schwieriges Kindverhalten

5. Probleme im sozialen Umfeld

=

n

Belastungen durch das Schulsystem

Belastung durch Migrationshintergrund
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6. Problematische Lebensumsténde

1. Finanzielle Situation I:]l
2.  Wohnsituation I:]Z
3. Arbeitssituation I:]S
4. Arbeitslosigkeit I:]4
5. Tod, Verlust, schwere Krankheit I:]S
6. Auslanderrechtliche Situation I:]G

7. Probleme durch Hérschadigung

- Bitte kreuzen Sie hier an, fur welche der bislang ausgewahlten Problembereiche die Horschéadigung
malfdgeblich ist.

1. Individuelle Probleme Personen-Nr.:
1.1 Probleme im somatischen Bereich I |1 I |1 I |1 I |1 I |1 I |1
1.2 Probleme im kognitiv-intellektuellen Bereich | Ip | Ip | Ig | Ig | Ip | Ip
1.3. Psychische Probleme | |3 | |3 | |3 | |3 | |3 | |3

2. Partnerbezogene Probleme I:]4

3. Probleme im Familiensystem |:]5

4. Probleme bei der Kindererziehung I:]6

5. Probleme im sozialen Umfeld |:]7

6. Problematische Lebensumstande I:]8

Wurden von den Klienten Themen angesprochen, die b er das Spektrum der klassischen Ehe-
und Familienberatung hinausgingen bzw. die nicht in den oben genannten Beratungsthemen
aufgelistet sind?

nein I:]l
ja |:]2

welche?

Ereigneten sich im Laufe des Beratungsprozesses wic htige bzw. belastende Ereignisse im
Leben der Klienten? (z. B. schwere Krankheit, Todesf4lle, Trennung, Heirat, berufliche, private oder finanzielle
Veranderungen)
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Uberwiegendes Beratungsangebot
Einzelberatung

Paarberatung

Familienberatung
Gruppenberatung

préaventives Angebot

welches?

Wissensvermittlung/ Psychoedukation

welches Angebot?

War ein Co-Berater beteiligt? Wenn ja, warum?
keine Co-Beratung

hochstrittiges Paar

Paar mit starker Gewaltproblematik

anderer Anlass

welcher?

War ein zusatzlicher Dolmetscher beteiligt?
kein zusétzlicher Dolmetscher
DGS-Dolmetscher

fremdsprachiger GS-Dolmetscher

Sprache?

Schriftsprachdolmetscher

Anlass fiir zusatzlichen Gebardensprachdolmetscher

hérend/ hérgeschadigtes Paar oder Familiensystem I:]l

[ b
E

Co-Beratung
sonstiger Anlass

welcher?

Waren Kollegen aus anderen Fachbereichen oder ander

nein I:]l
ja I:]Z

welche?

e Fachkrafte an der Beratung beteiligt?

Anzahl der Beratungskontakte gesamt:

Anzahl:

Durchschnittliche Lange einer Beratungsstunde:

Minute

Uberwiegende Frequenz der Beratungkontakte
einmal pro Woche

alle 2 Wochen

alle 3 Wochen

alle 4 Wochen

Abschluss der Beratung
einvernehmlich beendet
Weiterverweisung

Abbruch

Fallbezogene Kooperation mit:
(Mehrfachnennung méglich)

keine Kooperation

Fachdienst/ Verband fur Horgeschadigte
Amt/ Behorde

Arzt/ Klinik

Psycholog. Fachdienst/ Psychotherapeut
KiGa/ Kita

Schule/ Internat

Arbeitsstelle/ Ausbildungsstelle

Sonstige

mit wem?

Weiterverweisung der Klienten an:
(Mehrfachnennung méglich)

keine Weiterverweisung

Fachdienst fiir Hérgeschadigte
Sozialpsychiatrischer Dienst

andere Beratungsstelle

Amt/ Behorde

Arzt/ Klinik

Psycholog. Fachdienst/Psychotherapeut
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Fragebogen Erwachsener

Codierung / Personennummer

Stellen-
Nr.:

Berater-Nr.:

Fall-Nr.: Personen-Nr.:

Allgemeine Angaben

Personenbeschreibung (Angaben beziehen sich auf die Person, fir die dieser Bogen ausgefiillt wird)

Klient/in

anderer Familienangehdriger, wer?

Freund/ Bekannter, wer?

andere Person, wer?

Geschlecht Nationalitat
mannlich I:]l deutsch I:ll
Alter: Jahre weiblich [ b |andere LD
welche?
Migrationshintergrund Familienstand Konfession

nein I:ll
ja I:]2

ledig
verheiratet
geschieden
getrennt lebend

verwitwet

rémisch-katholisch
evangelisch
andere Konfession

ohne Konfession

Schulabschluss

in Schulausbildung
ohne Schulabschluss
Hauptschule
Realschule

Fachhochschulreife

Ausbildungsabschluss

in Ausbildung

ohne Ausbildung

Lehre/ Ausbildung
Fachschulabschluss/ Meister

FH-/ Universitatsabschluss

Beschaftigungsverhéltnis

[ L
Teilzeit I:]Z
Ausbildung/ Schule/ Studium I:]3
(L
[
[k

Vollzeit

Haushalt/ Elternzeit

im Ruhestand

Abitur arbeitslos

Horstatus

HOREND I:]l SCHWERHORIG I:]Z GEHORLOS/ TAUB I:]S CI-TRAGER I:]4
seit wann? seit wann? seit wann?
seit Lebensjahr seit Lebensjahr seit Lebensjahr
Verlauf vor Spracherwerb I:]l vor Spracherwerb I:]l
progressiv I:]l |:]2 nach Spracherwerb 2

persistierend

ja

nein

Tréagt Klient/in ein Hérgerat?

L b

L1
[ b

nach Spracherwerb
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Horstatus Herkunftsfamilie

Horstatus

Horend 1

Schwerhdrig 2

Gehdrlos/ Taub 3 | CI-Trager 4

Vater

Mutter

Geschwister

(bitte Anzahl in jeweiliger Spalte angeben)

Kommunikationsverhalten

Falls der/die Klient/in in der Kommunikation mit bestimmten Personen, z. B. mit den (Ehe-)Partner, mehr als eine
Kommunikationsform verwendet, kennzeichnen Sie bitte die iberwiegend verwendete Kommunikationsform mit der Zahl 1,
fur alle weiteren Kommunikationsformen vergeben Sie Zahlen 2 usw., entsprechend der Haufigkeit des Gebrauchs.

Bitte geben Sie im Feld ,andere Kommunikationsformen*“ die jeweilige Kommunikationsform an, z. B. ,Hausgebéarden®, bzw.

beschreiben Sie die Kommunikationsform.

Kommunikationsform(en)

DGS1 LBG2

Lautsprache 3

andere Kommunikationsformen 4

mit der Beraterin

mit dem (Ehe-)Partner

mit den/m hdérenden Eltern(teil)

mit den/m hoérgeschadigten Eltern(teil)

mit den hérenden Geschwistern

mit den horgeschéadigten Geschwistern

mit den hoérenden Kindern

mit den horgeschéadigten Kindern
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Fragebogen Kind

Stellen- Berater-Nr.: | Fall-Nr.: Personen-Nr.:
Codierung / Personennummer Nr.:
Allgemeine Angaben
Familienzugehdrigkeit Kind lebt bei:
gemeinsames Kind aus gegenwértiger Partnerschaft I:]l leiblichen Eltern I:]l
Kind von Personen-Nr. aus friiherer Partnerschaft I:]Z leiblicher Mutter I:]Z

adoptiertes Kind

¢

leiblichem Vater

I

Pflegekind [_1: |crosettern 1
Verwandten |:]5
Pflegefamilie I:]6

Geschlecht Nationalitat
Alter: — Jahre mannlich I:]l deutsch I:]l
weiblich I:]Z andere |:]2

welche?

Betreuungs-, Schul- und Berufssituation

nur zu Hause

Krippe/ Kindergarten/ Vorschulbetreuung
Regelschule:

Grundschule

Hauptschule

Realschule

Gymnasium

Schule fiir Hérgeschadigte:

Grundschule
Hauptschule

Realschule

Gymnasium
Horgeschadigten-Internat
Lehre/ Ausbildung
erwerbstatig

arbeitslos

Sonstiges

was?

[ 1
[ b

[ L

[
[

[
[

I:]lO
I:]ll
I:]lZ
I:]lS
I:]l4
I:]lS
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Horstatus

[

[

[ L

L

HOREND SCHWERHORIG GEHORLOS/ TAUB CI-TRAGER
seit wann? seit wann? seit wann?
seit Lebensjahr seit Lebensjahr seit Lebensjahr
Verlauf vor Spracherwerb I:]l vor Spracherwerb I:ll
progressiv I:]l nach Spracherwerb I:]2 nach Spracherwerb 2

[ b

Tréagt das Kind ein Horgeréat?
ja [ ]
b

persistierend

nein

Kommunikationsverhalten

Falls das Kind in der Kommunikation mit bestimmten Personen, z. B. mit den hérenden Geschwistern, mehr als eine

Kommunikationsform verwendet, kennzeichnen Sie bitte die Uberwiegend verwendete Kommunikationsform mit der Zahl 1,

fur alle weiteren Kommunikationsformen vergeben Sie Zahlen 2 usw., entsprechend der Haufigkeit des Gebrauchs.

Bitte geben Sie im Feld ,andere Kommunikationsformen“ die jeweilige Kommunikationsform an, z. B. ,Hausgebarden®, bzw.

beschreiben Sie die Kommunikationsform.

Kommunikationsform(en)

DGSq

LBG2

Lautsprache 3

andere Kommunikationsformen

4

mit der Beraterin

mit den/m hoérenden Eltern(teil)

mit den/m hoérgeschadigten Eltern(teil)

mit den hérenden Geschwistern

mit den hérgeschéadigten Geschwistern
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Fragen an die Leitung der Beratungsstelle

Personalaufwand und -qualifikation

» Wie viele Beraterinnen arbeiten an Ihrer Beratungss  telle in der Ehe- und
Familienberatung fur gehorlose und hérgeschadigte M enschen?

Anzahl:

» Welche beruflichen Qualifikationen bzw. zusatzliche  n Aus- und Weiterbildungen sind
aus lhrer Sicht fur die Ehe- und Familienberatung g  ehorloser und horgeschadigter
Menschen notwendig?

» Wie werden die Beraterinnen, die in der Ehe- und Fa  milienberatung fir hérgeschadigte
Menschen arbeiten, fachlich beraten und betreut?

Haben die Beraterinnen an WeiterbildungsmalRnahmen f  (r die Ehe- und
Familienberatung fur hérgeschadigte Menschen teilge nommen? Wenn ja, an welchen
MalRnahmen?

» Welche weiteren Fachkrafte aus anderen Fachgebieten | die an lhrer Beratungsstelle
arbeiten, waren an der Ehe- und Familienberatung fi.  r hérgeschadigte Menschen
beteiligt?
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» Welche externen Fachkréfte waren fur die Beratung h  6rgeschéadigter Menschen
notwendig? (Mehrfachnennung méglich)
1 DGS-Dolmetscher
|:]2 fremdsprachige GS-Dolmetscher
welche Fremdsprachen?

|:]3 Juristische Berater
welche Fachgebiete?

|:]4 Berater/ Fachkrafte aus anderen Fachgebieten
welche Fachgebiete?

> Auf welche Hbhe belaufen sich die Kosten fur die ex ternen Fachkrafte durchschnittlich
im Monat?

Euro

» Wie viele Stunden umfasst der anteilige Verwaltungs  aufwand fiir die Beratung
horgeschadigter Menschen in der EFL-Stelle im Monat ~ ?

Stunden

Raumbedarf und technische Ausstattung

» Wie viele Raume bendtigen Sie fur die Beratung horg  eschadigter Menschen?

Anzahl

» Entstand durch die Aufnahme des Beratungsangebots f ur horgeschadigte Menschen
zusatzlicher Raumbedarf?

nein |:]1
ja |:]2

» Welche zusatzlichen Anschaffungen mussten fir die B eratung horgeschadigter
Menschen

getatigt werden? (z. B. Bildtelefon, Induktionsanlage, WebCam)

» Auf welche Hohe belaufen sich die Kosten fir die ge  tatigten Anschaffungen insgesamt?

Euro
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Offentlichkeitsarbeit und Kooperation

> Welche Medien haben Sie genutzt, um das Beratungsan  gebot fir hdrgeschadigte

Menschen zu veroffentlichen?  (Mehrfachnennung méglich)

[ ]
b

[ L
Lk

Internet/ Homepage
(Fach-)Zeitung/ (Fach-)Zeitschriften

welche?

Handzettel/ Flyer
wo ausgelegt bzw. an wen verteilt? (z. B. welche Arzte, Schulen, KiGa/ Kita)

Radio
Fernsehen

I:]G Sonstige, welche?

> Mit welchen Partnern haben Sie Kontakt aufgenommen, um auf das Angebot

aufmerksam zu machen? (z. B. Verbande und Vereine)
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Projektverlauf

» Mit welchen Herausforderungen waren Sie zu Beginnd  er Aufnahme der Ehe- und
Familienberatung fur hérgeschadigte Menschen konfro ntiert, z. B. in der Etablierung des
Angebots?

» Welche Herausforderungen ergaben sich im weiteren V. erlauf des Projekts?

» Welche Ideen und Plane zum Ausbau bzw. zur Weiteren  twicklung der Ehe- und
Familienberatung fur hérgeschadigte Menschen haben Sie?
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Fragen an die Beraterin

Ausbildung und Qualifikation

Welche berufliche Ausbildung haben Sie?

Welche Aus- bzw. Weiterbildung/en haben Sie?

Welche speziell auf die Ehe- und Familienberatung f  {r hérgeschadigte Menschen
zugeschnittene/n Zusatzqualifikation/en haben Sie?

Welche Gebardensprachkompetenz/en haben Sie?  (Mehrfachnennung maglich)

[l bes
Tt

|:]3 fremdsprachige Gebardensprache, welche?

|:]4 Sonstige, welche?

Seit wie vielen Jahren beraten Sie horgeschadigte M enschen?

Jahr/e

Welche Weiterbildung/en im Bereich Ehe- und Familie  nberatung fur hérgeschadigte
Menschen wirden Sie gerne noch machen?
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Welche Kompetenzen sind aus lhrer Sicht fur die Ehe - und Familienberatung von
hoérgeschadigten Menschen notwendig?

Zeitaufwand fiur die Beratung

Wie viele Stunden im Monat beraten Sie horgeschadig  te Menschen in Ehe- und
Familienfragen?

Stunde/n

Wie viel Zeit benotigen Sie fur die Vor- und Nachbe  reitung einer Beratungsstunde?

Stunde/n

Wie viele Stunden fallen fur die Kooperation mitan ~ deren Organisationen oder Partnern im
Monat an?

Stunde/n

Was Sie uns sonst noch sagen méchten

(z. B. Erfahrungen, Herausforderungen, Schwierigkeiten, Anregungen)
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Codierung: / / /

Datum:

Problemliste (HG)

Kreuzen Sie bitte an, ob Sie zurzeit wegen dieser Themen Probleme mit lhrem Partner
haben oder ob diese Themen zurzeit kein Problem in Ihrer Partnerschaft sind.

Thema Zurzeit oft Streit ohne Zurzeit kein
Losung oder kaum belastendes Problem
Gesprach moglich mit meinem Partner
1. Geld ausgeben 1 1
2. Arbeit/ Beruf L] L]
3. Haushalt/ Wohnung 1 1
4. Kindererziehung 1 1
5. Freizeit/ Hobby 1 1
6. Freunde und Bekannte 1 1
7. Charakter des Partners 1] L]
8. il;rvnve;;grjtﬁg:merksamkelt/ Zeit ] ]
9. Aussehen 1 ]
10. Vertrauen 1 1
11. Eifersucht C 1 1
12. Personliche Freiheit 1 1
13. Sex 1 ]
14. Untreue/ Seitensprung 1 1
15. Verwandte 1 1
16. Gewohnheiten des Partners 1 1
17. gzr:grr];:#;atlon/ gemeinsame ] ]
18. Kinderwunsch/ Familienplanung C 1 C 1
19. Unterstiitzung/ Hilfe vom Partner [ [
20. Partner fordert zu viel 1 1
2 chische Storungen - -
22. Alkohol/ Medikamente/ Drogen 1 1
23. Gewalt/ Schlagen C 1 1
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Online-Befragung zur Zufriedenheit mit der Beratung (DGS)

Begruflung / Login

Lieber Teilnehmer an einer Ehe- und Familienberatung fur gehoérlose und hérgeschadigte
Menschen.

Wir sind das Institut fir Kommunikationstherapie. Wir entwickeln und tberprufen Hilfen fur
die Ehe- und Familienberatung. Fir das Bayerische Sozialministerium untersuchen wir
das Projekt ,Ehe- und Familienberatung fur gehérlose und hérgeschadigte Menschen in
Bayern®.

Wir bitten Sie, uns auf den folgenden Seiten einige kurze Fragen zu lhrer Zufriedenheit mit
der Beratung zu beantworten. Die Befragung dauert etwa 10 Minuten und ist anonym.

Um zum Fragebogen zu gehen, klicken Sie bitte auf den Button unter dem Video. Es
offnet sich dann ein kleines Fenster. Geben Sie dort Login und Passwort ein.

Anleitung Fragebogen

Danke, dass Sie an dieser Befragung teilnehmen! Sie helfen uns damit, die Ehe- und
Familienberatung fur hérgeschadigte Menschen weiterzuentwickeln.

Die Befragung besteht aus 15 Aussagesatzen zur Beratung. Zu jeder Aussage kdnnen Sie
aus 5 Antwortmdglichkeiten wéhlen, wie sehr Sie der Aussage zustimmen.

Unter dem Video sehen Sie an einem Bildausschnitt, wie die Befragung aufgebaut ist. Die
nummerierten Pfeile im Bild zeigen Ihnen, wie Sie die Befragung ausfullen.

Offnen Sie zuerst mit einem Klick auf den oberen Balken die Frage und sehen Sie sich
dann das Video an. Um die Aussage zu bewerten, klicken Sie in einen Kreis neben einem
der Daumensymbole. Die Daumensymbole zeigen Ihnen, was die Antwortmoglichkeiten
bedeuten.

» Der Daumen nach oben bedeutet, die Aussage stimmt vollkommen.

» Der Daumen schrag nach oben bedeutet, die Aussage stimmt tiberwiegend.

* Der waagrechte Daumen bedeutet, die Aussage stimmt teilweise.

» Der Daumen schrag nach unten bedeutet, die Aussage stimmt Giberwiegend nicht.
« Der Daumen nach unten bedeutet, die Aussage stimmt tberhaupt nicht.

Mit einem Klick auf den unteren Balken 6ffnet sich dann die nachste Aussage.
Um den Fragebogen zu starten, klicken Sie auf den Button unter dem Bildausschnitt.

Geben Sie auf der folgenden Seite zuerst Ihren Code ein und 6ffnen Sie dann die erste
Aussage.

Dank
Vielen Dank fur lhre Teilnahme an der Befragung!
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Fragebogen Online-Befragung

© ©o N o g~ wDbdRE

e N S S N
aa b WO N P O

Es war einfach mit der Beratungsstelle Kontakt aufzunehmen

Es war leicht einen Beratungstermin zu bekommen

Die Beratungsstelle war gut zu erreichen

Die Verstandigung mit der Beraterin hat gut funktioniert

Die Beraterin hat mich mit meinen Problemen gut verstanden

Die Beraterin hat mir Mut gemacht

Die Vorschlage der Beraterin haben mir gut geholfen

Durch die Beratung verstehe ich, wie es zu den Problemen kam
Durch die Beratung kann ich besser mit den Problemen umgehen

. Wir haben jetzt weniger Streit und Arger

. Wir gehen jetzt besser miteinander um und unser Zusammenleben ist jetzt leichter
. Ich wiirde die Beratung weiterempfehlen

. Ich wirde bei neuen Problemen wieder zur Beratung gehen

. Ich finde, dass es mehr solche Beratungsstellen geben sollte

. Insgesamt bin ich sehr zufrieden mit der Beratung

Antwortkategorien

>

>
>
>
>

stimmt vollkommen (Daumen nach oben)

stimmt Uberwiegend (Daumen nach schrag oben)
stimmt teilweise (Daumen waagrecht)

stimmt Uberwiegend nicht (Daumen nach schrag unten)
stimmt Uberhaupt nicht (Daumen nach unten)
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Tabelle 23: Andere Nationalitaten Erwachsene

Gililtig afghanisch 1 8,3

italienisch 3 25,0

Mazedonien 1 8,3

rumanisch 1 8,3

Gesamt 12 100,0

Gesamt 103

Tabelle 24: Konfession Erwachsene

Gililtig andere 2 2,6

ohne 7 9,0

Gesamt 78 100,0

Gesamt 103

Tabelle 25: Schwerhérige Erwachsene: Zeitpunkt der Hoérschadigung (Lebensjahr)

Glltig 0 3 21,4
2 2 14,3

22 1 7,1

Fehlend 89

Tabelle 26: Gehorlose Erwachsene: Zeitpunkt der Ert  aubun

Gilltig

Fehlend




Tabelle 27: Personalaufwand und -qualifikation

Leitung Beratungsstelle Miinchen

Leitung Beratungsstelle Nirnberg

Anzahl Berater/innen

02/2011 — 08/2011: 2 Beraterinnen
09/2011 — 12/2011: 1 Beraterin (01/2012 — 12/2013 keine Beratung)

03/2011 — 07/2011: 3 Beraterinnen
10/2011 — 12/2013: 4 Beraterinnen

Anzahl Berater/innen

2/2011 — 8/2011: 2 Beraterinnen: 1 Dipl.-Psych. mit 15
Wochenstunden, 1 Dipl.-Sozpad. 5 Wochenstunden

09/2011 — 12/2011: 1 Beraterin, Dipl. Psych. mit 15 Wochenstunden
seit 01/2012 Stelle vakant

03/2011 — 07/2011: 3 Beraterinnen
10/2011 — 12/2013: 4 Beraterinnen

Erforderliche Berufliche
Qualifikation

(Sozial-)padagogische oder psychologische Ausbildung

Zusatzausbildung, optimal EFL-Beraterausbildung, ggf. Familien-
/Paarberatung/-therapie, Therapeutenausbildung

Deutsche Gebardensprache sowie LBG, LUG, Fingeralphabet
Erfahrung in der Gehdrlosen-/Hérgeschadigtenberatung

(Sozial-)padagogische oder psychologische Ausbildung

Wenn moglich EFL oder andere beraterisch-therapeutische
Weiterbildung

Viel ERFAHRUNG in der Arbeit mit Horgeschadigten!
Kenntnisse in DGS, LBG

Fachliche Beratung und
Betreuung der
Berater/innen

fachlich-konzeptuell durch EFL-Leitung

Intervision im HG-Team mit HG-Mitarbeiterin und EFL-Team der
Beratungsstelle, fallbezogene Supervision mit Kollegen aus Miinchen

Regelmafige Intervision, Fachgesprache mit Leitung
Teilnahme an der regularen Supervision

WeiterbildungsmalRnahmen
fur Berater/innen?

»Gewalt im hauslichen Umfeld von gehérlosen Menschen und deren
Familien — Erkennen — Einschatzen — Handeln®, 11. Bundesweite
Fachtagung fur Fachkrafte aus der Arbeit mit hérenden Kindern und
gehdrlosen Eltern (Freising 2011/ Leben auf dem Trapez)

2 Beraterinnen: Systemische Beratung, Schwerpunkt: HG

Es gibt fiir diesen Bereich so gut wie keine
FortbildungsmaRnahmen!

Zusatzliche interne Rechtsanwaltin fir Familienrecht (mit Dolmetscher) Rechtsanwalt
Fachkrafte Dipl.-Sozpad. aus der Erziehungsberatung fur Horgeschéadigte
Zusatzliche interne Juristin der EFL fiir Beratung mit Familienrecht (mit Dolmetscher) Rechtsanwalt

Fachkrafte

Dipl.-Sozpéd. aus der Erziehungsberatung fir Horgeschadigte

Zusatzliche externe
Fachkrafte

DGS-Dolmetscher
Juristin fur familienrechtliche Fragen

Sozialberatung, Sozialpsychiatrischer Dienst fir Gehérlose,
Trennungs-/ Scheidungsberatung (Pro Familia), Gehdrlosenseelsorge

DGS-Dolmetscher
Juristische Berater, Fachgebiete Familien- und Erbrecht

Kosten fur externe
Fachkrafte

Kosten fur DGS-Dolmetscher, anderes nicht beziffert, da es sich um
Netzwerkarbeit und fallbezogene kostenlose Beratung handelt

Kosten sind sehr fallabhéngig

Zeitaufwand Verwaltung

ca. 15 — 20 Std./Monat (fir EFL-Leitung, Verwaltungsleitung)

ca. 3-4 Std/Monat (geschatzt)
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Tabelle 28: Offentlichkeitsarbeit und Kooperation

Offentlichkeitsarbeit

Kooperation

Internet/ Homepage

eigene Homepages mit DGS-Videos

(Fach-)Zeitung/ (Fach-)Zeitschriften

DGZ Deutsche Gehorlosen-Zeitung

Die NEUE fir Gehérlose — Zeitschrift flir Gehdrlose und Hérbehinderte sowie ihre
Freunde und Foérderer

Horgeschadigte Kinder — erwachsene Horgeschadigte (Informationsschrift der
Deutschen Gesellschaft zur Forderung Gehdrloser und Schwerhdériger e. V.)

Die Schnecke — Informationsschrift der Cl-Liga
DSB-Report — Zeitschrift des Deutschen Schwerhdérigen-Bundes

EGG Bayern — Gemeindebrief fir die Evangelischen Gehédrlosen-Gemeinden in
Bayern

epheta — Schrift der katholischen Gehérlosen
Life in Sight (Neues Lifestyle-Magazin von Hérgeschadigten fiir Horgeschadigte)
Unsere Gemeinde — Zeitung der evangelischen Gehdrlosen

Internetseiten:

DGB - Deutscher Gehdrlosen —Bund

DSB — Deutscher Schwerhérigenbund

Taubenschlag

Bayerischer Landesverband flr die Wohlfahrt Gehoérgeschéadigter e. V.

Videotext / Fernsehen

BAYERNTEXT: ,Sehen statt Horen"
Arbeitsgemeinschaft Behinderte in den Medien (ABM)

Handzettel / Flyer

Frihfoérderstellen, regionale Krippen und Gehdérlosen-Schulen

AK KOMM(unikation) = AK aller Miinchener Hérgeschadigten-Einrichtungen
kommunale Behindertenbeauftragte

Gehdrlosenseelsorge Miinchen und Nurnberg

Sonstiges:

Dolmetscherdienste (Deaf Service, Dt. Gehérlosen-Bund, Dt. Schwerhérigenbund,
Serviceeinrichtung Taubenschlag)

Infobrief an alle Gehdrloseneinrichtungen und —verbande in Oberbayern (einige in
Niederbayern und Schwaben)

—  Sozialreferat und Stadtjugendamt

— Sozialpsychiatrische Dienste fiir Gehorlose

—  Ambulante Erziehungshilfe fiir Gehérlose

- Arbeitsagentur

- Berufshildungswerk fir Horgeschadigte

— Bayerischer Landesverband fur die Wohlfahrt Gehdrgeschadigter
— Deutscher Gehérlosen-Bund

— Deutscher Schwerhérigenbund

- Verschiedene Gehdrlosen- und Schwerhdérigenvereine im weiteren
Einzugsgebiet der Beratungsstellen

— Verschiedene Horgeschadigten-Beratungsstellen in Deutschland (Bremen,
Kd&ln, Hamburg, Esslingen-Nirtingen)

— Katholische und evangelische Horgeschéadigtenseelsorge in Minchen und
Nurnberg

— Bundesverband der Sozialarbeiterinnen/Sozialpddagoginnen fiir
Horgeschadigte e. V. BvSH

— Gehdrlosen Institut Bayern

- Zentrum flr Hérgeschadigte, Niirnberg

— Taubenschlag

— Vibelle und Desire RWTH Aachen

- Integrationsfachdienste

- Frauennotruf Munchen

- MUDRA - Alternative Jugend- und Drogenhilfe Nirnberg e. V.
- Klinikum am Europakanal

—  HNO-Klinik Nurnberg und Erlangen
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Tabelle 29: Notwendige Kompetenzen fir die Ehe- und Familienber  atung von hérgeschadigten Menschen aus Sicht der Be raterinnen

M1

Wissen um gesellschaftliche Bedingungen fiir Menschen mit Hérschadigung
Strukturwissen (sowohl der hérenden als auch der ,Gehérlosen-Welt®)
Bereitschaft, sich auf die Problematik einzustellen und unvoreingenommen zu sein

N1

Geduld, Geduld, Geduld

Hohe Frustrationstoleranz

Gebardensprache

Sehr gutes Verstandnis und Kenntnis der Besonderheiten der Zielgruppe und wie das sprachliche Verstandnis und Vermdgen der Klienten einzuschétzen ist
Alles, was ein ,normaler Ehe- und Familienberater auch wissen muss, besonders: Kommunikation, Konfliktlésestrategien, Grundlagen von Erziehung

N2

Geduld, Geduld, Geduld und Frustrationstoleranz

Gespur fur die Kompetenzen der Klienten, die formulierten/gewiinschten Ziele erreichen zu kénnen

Anspriiche auf Klienten/Innen zurecht,schrauben®

Konkrete, kleinschrittige Arbeit

Kenntnis des unterschiedlichen Selbstverstandnisses von hérgeschadigten Menschen, z. B. ,Ich bin gehérlos, also Opfer” und andere

N3

Geduld und Kreativitat

Hohe Frustrationstoleranz

Gute bis sehr gute Gebardensprachkompetenz (insb. Verstehen)

RegelmaRige Forthildungen in Gebardensprache ( Konversation, Vokabellibungen zu sozialen, emotionalen und psychischen Erlebenswelten)
Gute Kommunikationsfahigkeit

N4

Gebardensprache
Erfahrung und Wissen bzgl. Menschen mit Horschadigung, z. B. Geschichte, Sozialisationsbedingungen, Auswirkungen der Hérschadigung auf Lebenssituation
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Tabelle 30: Erfahrungen und personliche Eindriicke der Berateri nnen

M1 Beratungsstelle sollte mehr koordinierende Aufgaben wahrnehmen und andere Beratungsstellen einbeziehen
Nur reine Beratungstatigkeit wird dem Bedarf nicht gerecht.
Sehr wichtig: funktionierende Kommunikationssituation, Dolmetschereinsatz auch an kooperierenden Beratungsstellen dringend notwendig = hier mussten
Finanzierungsmoglichkeiten geklart werden.
N1 Herausforderndes Arbeitsfeld, das viel Frustrationstoleranz erfordert
Die Ausfalltermine mussen sinnvoll und gut kompensiert werden kénnen, sonst macht es kostentechnisch keinen Sinn.
Notwendig ist ein gutes Netzwerk mit anderen HG-Diensten, aber auch ein guter und regelmaRiger Austausch mit Kolleginnen
Ein derartiges Angebot zu etablieren braucht einen langen Atem
Evaluation: es war sehr schwierig die Bogen auszufillen.
Die Motivation der Klienten/Innen war schwierig bzw. nicht méglich und hat auch im Beratungsprozess nicht gepasst.
N2 Die grofite Herausforderung ist die eklatante Unzuverlassigkeit der Klienten, die unentschuldigt nicht erscheinen, Termine 5x kurzfristig verschieben, Absagen, Paare
kommen mit 2-jahrigem Kind etc. ...
Oft sehr eingeschrankte Reflexionsfahigkeit und fehlendes Einfiihlungsvermégen
N3 Arbeit im Rahmen der EFL-Beratung war/ist personlich sehr bereichernd und erfullend.
Sehr unterschiedliche Klienten im Hinblick auf Wahrnehmen, Reflektieren, Verstehen und Bewusstsein.
Herausfordernd bleibt die sprachliche Ebene im Sinne des Verstehens gebardensprachlicher Mitteilungen und der Bedeutung.
Nach meinem Eindruck sind Familienbrett, Timeline, Skalierungen, Symbole, bildhafte Anregungen gute methodische Werkzeuge.
Schwierig war die Arbeit mit Klienten, deren Kommunikationsfahigkeit — sprachlich wie geistig — sehr eingeschrankt war. Hier vermute ich einen Zusammenhang mit
einer frihen Taubheit und deren Ursache.
Ganz wichtig finde ich die Weiterentwicklung von Gruppenangeboten fiir das kommunikative und soziale Lernen und Reifen (Konfliktfahigkeit, Streitkultur,
Vers6hnungsarbeit, Selbstbewusstsein, Selbstwertentwicklung, Meinungsaustausch ...)
N4 Auffallig war die Unzuverlassigkeit mancher Klienten/innen - z. B. kurzfristige Absagen, nicht Erscheinen ohne Absage

Projekt wurde gut angenommen, es braucht jedoch Zeit, bis es sich gut etabliert!
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