nline Selbst ilfe
nitiativen fiir fleger
ngehadrige

Ergebnisse der wissenschaftlichen
Begleitung durch die Katholische
Hochschule NRW




Was ist OSHI-PA?

Das Projekt Online Selbsthilfe Initiativen fiir pflegende Angehérige (OSHI-PA) ist vom
von der bundesweiten Interessenvertretung und Selbsthilfe fiir pflegende Angehérige,
wir pflegen e. V., ins Leben gerufen worden, um eine Online Selbsthilfe Plattform fiir
pflegende Angehdrige zu errichten.

Ziel ist es, dass sich pflegende Angehérige zu jeder Zeit, an jedem Ort und zu jeder
Frage austauschen und vernetzen kdnnen - kostenlos und datengeschiitzt.

Das bundesweite Modellprojekt wird von 2017 bis 2020 durch das Bundesministerium
fiir Gesundheit (BMG) und seitens der Techniker Krankenkasse in NRW geférdert. Als
Plattform wird eine App entwickelt mit dem Namen ,in.kontakt".

. Das Tor zur Welt"
Dﬂ eee]..

Was ist bei der wissenschaftlichen
Begleitung passiert?

Fur die wissenschaftliche Begleitung wird ein partizipativer Forschungsansatz
gewahlt.

Partizipative Forschung meint die teilhabeorientierte Entwicklung der App.
Pflegende Angehdrige kdnnen aktiv und kontinuierlich an der Gestaltung
mitwirken und —bestimmen.

Ziel ist es, die App nah an den Bediirfnissen pflegender Angehdriger zu
entwickeln.



Wie sind die wissenschaftlichen
Mitarbeiter_innen vorgegangen?

Zunachst stellt sich die Frage, was beim Aufbau einer App beachtet werden muss.
Hierbei dienen Schritt 1 und 2 zur Identifikation wichtiger Hinweise zum Aufbau der
App. AnschlieBend wird ermittelt, ob die App an den Bediirfnissen pflegender
Angehariger entwickelt wurde und welche Anpassungen vorzunehmen sind. Die
wissenschaftliche Begleitung wird in insgesamt 7 Schritten durchgefiihrt.

Wer sind die pflegenden Angehdrigen und welchen
Herausforderungen begegnen sie?

Was wiinschen sich pflegende Angehdrige von einer
App?

Ist die App aus Sicht der Angehdrigen in der
Umsetzung gelungen?

Uber welche Themen tauschen sich pflegende
Angehdrige aus?

Was bringt die App den Nutzerinnen und Nutzern in
ihrer personlichen Situation?

Wie kann die App als Erganzung zu realer
Selbsthilfe dienen?

Welche Zugangsbarrieren zur App liegen vor?
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1. Wer sind die pflegenden
Angehorigen?

Weiblich Mannlich
59,7 % 12,9 %

? 27,4 % der Befragten geben das Geschlecht nicht an
Das Durchschnittsalter der Befragten betragt 57 Jahre

UBERNEHMEN BZW. UBERNAHMEN SIE
DIE PFLEGE...

KEINE ANGABE

28%

ALLEINE

39%

MIT EINER

ANDEREN
PERSON

230
2370

Ungefahr 40% der Befragten iibernehmen die Pflege alleine

Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)
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1. Wer sind die pflegenden Angehorigen?

Pflege und Berufstatigkeit

SIND/WAREN SIE WAHREND DER PFLEGEZEIT
BERUFSTATIG?

KEINE ANGABE
27%

BERUFSTATIG
40%

Mit 40% ist der groBte Teil der pflegenden
Angehdorigen zusatzlich zur Pflege
berufstatig

NICHT
BERUFSTATIG
33%

ARBEITS- UND VERSORGUNGSSTUNDEN PRO TAG
Im Durchschnitt haben die befragten

pflegenden Angehdrigen einen Zwolf- Af SEl_IlT
Stunden-Tag. Die Pflegezeit wird als '
Versorgungszeit gesehen, wobei die
Befragten sich in einer RESTLICHE ZEIT
allzustandigen Verantwortlichkeit 11.8H
sehen.
PFLEGE

I 75H

ARBEITS- UND VERSORGUNGSSTUNDEN PRO WOCHE
Versorgung ist ein Vollzeitjob

rund um die Uhr i‘z‘
10
Im Durchschnitt betragt die 8
o 6 ARBEIT
Arbeitszeit pro Woche 23,5
Stunden und die Versorgungszeit ‘2‘ ™ PFLEGE
pro Woche 52,7 Stunden. .
) R I
@00 Q\Q'Q &\$ OQQé <(\Q' (_566\ (_’OQ
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Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)



1. Wer sind die pflegenden Angehorigen?

Herausforderungen der pflegenden
Angehorigen

100 -

26 von 100 machen keine Angaben

10 von 100 weisen eine hohe
Belastung auf

23 von 100 weisen eine mittlere
Belastung auf

41 von 100 weisen eine niedrige
Belastung auf

Es zeigt sich, dass 41 % von ihnen niedrig belastet
sind, 23 % sind mittelgradig und 10 % sind hoch
belastet — 26 % machen hierzu keine Angabe.
Diese Angaben werden mit der Hauslichen Pflege
Skala (GraBel et al., 2001) ermittelt.

Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)



1. Wer sind die pflegenden Angehorigen?

Herausforderungen der pflegenden
Angehorigen

Die Herausforderungen sind vielfaltig und zeigen insgesamt einen groBen
Kraftaufwand seitens der Pflegenden. Es wird ersichtlich, dass die Faktoren, die
die Gesundheit der pflegenden Angehdrigen und Beziehungen zu Menschen
auBerhalb der Pflege betreffen, am wichtigsten fiir die Teilnehmer_innen sind.
Hingegen Faktoren, die die Lebenszufriedenheit oder die Verringerung des
Lebensstandards betreffen, werden weniger genannt, auch wenn es immer noch
von fast der Halfte der Teilnehmenden angegeben wird.

HERAUSFORDERUNGEN DURCH PFLEGE (IN %)

m STIMMT GENAU/UBERWIEGEND STIMMT WENIGER/ STIMMT NICHT KEINE ANGABE

DIE PFLEGE KOSTET VIEL VON MEINER EIGENEN
KRAFT

ICH FUHLE MICH OFT KORPERLICH ERSCHOPFT

WEGEN DER PFLEGE LEIDET MEINE BEZIEHUNG ZU
FAMILIE UND FREUNDEN

DURCHDIE PFLEGE WIRD MEINE GESUNDHEIT
ANGEGRIFFEN

1%,
N
-

-l

ICH FUHLE MICH "HIN - UND HERGERISSEN"
ZWISCHEN MEINER UMGEBUNG UND DER PFLEGE

ICH HABE HIN UND WIEDER DEN WUNSCH, AUS
MEINER SITUATION "AUSZUBRECHEN"

F -
~J
~

w

ICH SORGE MICH AUFGRUND DER PFLEGE UM MEINE
ZUKUNEFT

DURCH DIE PFLEGE HAT DIE ZUFRIEDENHEIT MIT
MEINEM LEBEN GELITTEN

MEIN LEBENSSTANDARD HAT SICH DURCH DIE
PFLEGE VERRINGERT

ICH EMPFINDE MICH MANCHMAL NICHT MEHR
RICHTIG ALS "ICH SELBST "

B
)
o

Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)



2. Was wiinschen sich pflegende
Angehorige?

In Gruppendiskussionen tauschen sich die pflegenden Angehoérigen dariiber
aus, was sie sich von einer App wiinschen

Austausch Information

mit anderen pflegenden

Angehorigen Sachthemen

rechtliche Rahmen-
bedingungen

B mit Expert_innen

Hilfsmittel

Angebote der Pflege/
Selbsthilfe

Ansprechpersonen

Information: Pflegenden Angehdrigen
ist es wichtig, dass die angebotenen
Informationen iibersichtlich und leicht
verstandlich dargestellt werden

Austausch: Die pflegenden
Angehdorigen sind daran interessiert, zu
erfahren, wie andere mit der
Pflegesituation umgehen

Ergebnisse aus zwei Gruppeninterviews



2. Was wiinschen sich pflegende Angehdrige?

Uber welche Themen méchten sich
pflegende Angehorige austauschen?

Neben dem Wunsch, Informationen iiber die App zu erhalten, ist das Ziel, sich mit anderen
Betroffenen austauschen zu konnen. Wie wichtig sind einzelne Themenfelder fiir die

Befragten? Als besonders wichtig zeigen sich das Erkennen eigener Bediirfnisse, Abgrenzung
von der Pflegesituation und eigene Auszeiten.

Eigene Bediirfnisse erkennen 69% Auszeiten 68%
Personliche Abgrenzung 68% Durchsetzungsvermégen starken
67%
Entspannung 66%
Eigene Starke durch Pflege 65%
Tod und Trauer 65% Gefiihl der Machtlosigkeit
60%
. 0
Schuldgefdhle 55% Konflikte mit anderen
Familienmitgliedern 49%
Wut 47%
Gewalter- Intimpflege 42%
fahrungen 37%
nachlassende Hass 31%
Sexualitat
29% Probleme mit
Alkohol und
Tabletten
27%

Angaben in % der Befragten, die mit ,sehr wichtig” oder ,eher wichtig” antworteten
Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)



Welche Aspekte einer App sind lhnen

wichtig?
Angebot der
Selbsthilfe 75% Kostenfreier Zugang 83%
DAS TOR ZUR WELT
Leichter
Zugang zu
relevanten
Themen 84%

Von jedem Ort
nutzbar 80%

Zu jeder Zeit nutzbar 78%

Angaben in % der Befragten, die mit ,sehr wichtig” oder ,eher wichtig” antworteten
Ergebnisse einer Online-Befragung (186 Befragte)



2. Was wiinschen sich pflegende Angehorige?

Was ist beim Aufbau einer

App wichtig?
v Anonymitat
v Netiquette v Geschlossene Foren
v’ Barrierefreiheit v’ Offene Foren
v’ Leichte v Videochat
Bedienbarkeit
v Suchfunktion

%,_J

Solidaritat untereinander

Ergebnisse aus zwei Gruppeninterviews



Wer sind pflegende Angehoérige und
was wiinschen sie sich?

Die Ergebnisse zeigen, dass die Gruppe der pflegenden Angehérigen
vielfaltig belastet ist. Vier von zehn der Befragten sind oder waren wahrend
der Pflegesituation berufstatig, ein Drittel der Antwortenden sind mittel
oder hoch belastet.

Die Teilnehmenden sehen eine App als mdgliches Unterstiitzungssystem und
sind diesem gegenuber positiv eingestellt. Sie haben eine klare Vorstellung
davon, wie die App gestaltet werden soll. Weiterhin besteht ein Beduirfnis

nach Information hinsichtlich fachiibergreifender Themen und nach
personlichem Austausch.

Mit Hilfe der Erkenntnisse der ersten Erhebungen entsteht die App
in.kontakt.

in.kontakt

Netzwerk Pflegende Angehdrige

Sie ist flir Smartphones und Tablets verfligbar und kann fiir i0OS- und Android-
Gerate kostenlos heruntergeladen werden.



3. Ist die App aus der Sicht der
Angehorigen gelungen?

Eine Partizipationsanalyse ermittelt, inwieweit die App nach den Vorstellungen und Bediirfnissen der
Zielgruppe entwickelt wurde. Ein Online-Fragebogen soll tGiberpriifen, ob wahrend der Projektlaufzeit
hinsichtlich Mdglichkeiten, technischer Umsetzung und Funktionen der App in.kontakt Verbesserungen
vorzuschlagen sind.

Wie leicht ist die App zu bedienen?

100 2

15 12 15
" 29 2
7
6
5
. 88
3

2
10

Angaben in %
O O O O o o o

ist leicht zu st (ibersichtlich ist inhaltlich gut ~ hat eine hat eine hat
bedienen aufgebaut verstandlich  angemessene  angenehme  verstandliche
SchriftgroBe Schriftart Symbole

W Stimme zu Stimme nicht zu keine Angabe

Die Nutzer_innen geben mehrheitlich an, dass die App leicht zu bedienen ist und das
Layout ansprechend gestaltet ist.
Lediglich der Ubersichtlichkeit wird mit 68 % vergleichsweise weniger zugestimmt.

Ergebnisse einer Online-Befragung (41 Befragte)



3. Ist die die App gelungen?

Personlicher Nutzen der App

Durch die Méglichkeit, mich mit anderen Nutzer_innen auszutauschen ...

Schriftlicher Austausch Austausch im Videochat

73-84 % Fiihle ich mich den Herausforderungen 60 % Fiihle ich mich den Herausforderungen der
der Pflege besser gewachsen. Pflege besser gewachsen.

86-96 % Erhalte ich Unterstiitzung von anderen 40 % Erhalte ich Unterstiitzung von anderen
pflegenden Angehorigen. pflegenden Angehdrigen.

86-96 % Lerne ich Menschen kennen, die sich 40 Y% Lerne ich Menschen kennen, die sich in
in meine Lage hineinversetzen konnen. meine Lage hineinversetzen konnen.

68-92 % Habe ich mehr Kontakt zu anderen. 40 % Habe ich mehr Kontakt zu anderen.

68-92 % Fiihle ich mich weniger alleine. 40 % Fihle ich mich weniger alleine.

Der schriftliche Austausch findet in Einzelchats (n=19), 6ffentlichen (n=22), offenen (n=23)
und geschlossenen (n=13) Gruppen statt — der Austausch im Videochat findet (iber die
integrierte Videofunktion (n=5) statt. Insgesamt fiihlen die Nutzer_innen sich mehrheitlich
den Herausforderungen durch die Pflege besser gewachsen. Hinsichtlich des Peer-
Mentoring (Unterstiitzung durch Gleichgesinnte) und der sozialen Isolation schétzen
die Befragten den schriftlichen Kontakt eher als hilfreich ein als den Kontakt tiber den
Videochat. Aufgrund der eher geringen Zahl an Teilnehmenden geben diese Ergebnisse
Tendenzen wieder.

Angaben in % der Befragten, die mit ,stimme voll zu” oder ,stimme eher zu" antworteten
Ergebnisse einer Online-Befragung (41 Befragte)



3. Ist die die App gelungen?

Welche Aspekte einer App sind wichtig?

Angebot der
Selbsthilfe 78%
DAS TOR ZUR WELT
Zugang zu
relevanten
Themen 76%
Von jedem Ort
73%
Zu jeder Zeit 76%

Nutzerinnen und Nutzer der App bestatigen die im ersten und
zweiten Schritt erhobenen Angaben der pflegenden Angehdrigen

Seit Beginn des Projekts OSHI-PA wird erhoben, welche Aspekte eines Online-
Selbsthilfeinstruments vorteilig gegenliber der realen Selbsthilfe sind. Hierbei ergibt sich, dass
die Zeit- und Ortsungebundenheit, der leichte Zugang zu relevanten Themen sowie ein
geschiitzter Austausch von besonderer Bedeutung sind. Die Teilnehmenden werden hinsichtlich
dieser Eigenschaften nach der Wichtigkeit gefragt.

Angaben in % der Befragten, die mit ,stimme voll zu” oder ,stimme eher zu" antworteten
Ergebnisse einer Online-Befragung (41 Befragte)



Ist die App aus Sicht der
Angehorigen gelungen?

In der Partizipationsanalyse wird ersichtlich, dass die unterschiedlichen
Kontaktmaglichkeiten aus Sicht der Nutzer_innen einen positiven Nutzen
fur pflegende Angehorige darstellen.

Dariiber hinaus verweist die Evaluation auf Themen, welche neben der
technischen Entwicklung fiir eine weitere Etablierung und
Weiterentwicklung detaillierter zu betrachten sind. Es zeigt sich, dass in
den Bereichen:

v Ubersichtlichkeit des Aufbaus,

v" Bereitstellung weiterer Funktionen,

v" Ausbau des Wissensbereichs zur Informationsgewinnung,
v" Technische Weiterentwicklung

Anpassungen erforderlich sind, um die Produktreife im Sinne der
Bediirfnisse pflegender Angehdriger erzielen zu konnen.



4. Wortiber tauschen sich die
pflegenden Angehadrigen aus?

MIKROEBENE Zu

Pflegende

Personliche
Situation

Beziehungsgestaltung

Emotionales

Krankheitsbilder

Praktische Hilfen
Gesundheit

MAKROEBENE

MESOEBENE

Organisation und
Engagement

Finanzen & Rechtliches

Vereinbarkeit Beruf

Interessenvertretung /

Lobbyarbeit Vereinbarkeit im
privatem Umfeld

Gesellschaft

Naheres
Umfeld

Mit Hilfe dieser Struktur werden die Chatverlaufe in den 6ffentlichen, offenen
und geschlossenen Gruppen der App analysiert.

Themen auf der Mikroebene betreffen die eigene, personliche Situation oder
die Beziehung zum zu Pflegenden. Themen auf der Mesoebene betrachten das
nahere Umfeld. Themen auf der Makroebene betreffen die
gesamtgesellschaftliche Betrachtung.

In hellblau sind die identifizierten Oberthemen dargestellt, sie werden folgend
einzeln vorgestellt. Originale Zitate von Nutzer_innen verschaffen einen
Einblick in das Leben der App.




4. Woriiber tauschen sich pflegende Angehdrige aus?

Emotionale Situation

Wut
v" Trauer J1...] Ich war manchmal richtig sauer
v Wut wenn ich nicht wusste ob mein [zu
v' Uberforderung Pflegender] be/ der Pflege nicht
v Verzweiflung mithelfen konnte oder wollte. Ich habe
v Angst/Ungewissheit dann immer hinterher ein schlechtes

Gewissen gehabt. [...] * (TWD, N22),

Besonders die Emotionen Trauer und Wut werden ausfiihrlich in der App besprochen. Beim
Thema Trauer geht es um den Verlust des zu Pflegenden oder um das Fortschreiten der
Erkrankung.

Personliche Gesundheit

v" Psychische und kérperliche Gesunderhaltung
v" Psychische und korperliche Erschopfung

v Miidigkeit

v’ Stress

v Umgang mit Schlafstérungen

v' Strategien zum Umgang bei Erschopfung

. Ich fiihle mich ofters mal unruhig und dberspannt. Gern wiirde ich

gemeinsam mit anderen Benutzern einige Moglichkeiten sammeln, um schnell
wieder runter zu kommen [...]" (TWC ,N68).

Zitate werden anonymisiert dargestellt
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4. Woriiber tauschen sich pflegende Angehdrige aus?

Beziehungsgestaltung

Neben Besonderheiten unterschiedlicher Beziehungskonstellationen (z.B.
Mutter-Kind-Beziehung oder partnerschaftliches Verhaltnis) tauschen sich
Nutzer_innen auch tber Spannungsverhaltnisse aus, denen sie aufgrund der
Pflegesituation (z.B. Fiirsorge vs. Bevormundung) ausgesetzt sind. Die
Pflegesituation hat einen Einfluss auf die Beziehung.

.1...] denn ich habe jahrelang meine [zu Pflegende] gepflegt und in solcher
Situation der Pflege wachst man doch nochmal anders zusammen. “ (TWD,
N66).

Praktische Hilfen

v Medizinisch — pflegerisch (z.B. Magensonden,
Schluckstérungen)

v Administrativ (z.B. Biirokratie durch Pflege)

v" Sonstige (z.B. Umgang mit Pflegesituationen im offentlichen
Raum)

. |...] Mich wirden mal lhre Strategien
interessieren, die Sie im Umgang mit dem Wust
an Papierkram haben, der durch die
Pflegesituation entsteht. Schaffen Sie es, alles
in Ordnung zu halten oder fiihlen Sie sich von
dem Chaos tberflutet?[...]1" (TWE, N136).

=

Zitate werden anonymisiert dargestellt




e
4. Woriiber tauschen sich pflegende Angehdrige aus?

Krankheitsbilder und Begleiterscheinungen

Kérperlich

Zum Beispiel:

v" Parkinson

v" Demenz

v Schlaganfall und Aphasie
v" Blutdruckerkrankungen

Psychisch

Zum Beispiel:

v Depression

v' Personlichkeitsstorungen
v Alkoholabhdngigkeit

Besonders haufig wird iiber Demenz sowie psychische Erkrankungen im
Allgemeinen geschrieben. Dabei tauschen sich die Nutzer_innen unter anderem
tber Herausforderungen aus, die durch die Erkrankungen entstehen.

7

lasst?” (TWB, N50).

. Gibt es jemanden in der Gruppe der auch einen insulinpflichtigen demenzkranken
Angehorigen hat?|...] Was machst du, wenn sich dein Angehdriger nicht spritzen

Organisation und Engagement

Im Kontakt mit dem Gesundheitswesen:

v Erfahrungen mit Leistungserbringern

v" Einstellungen/Wahrnehmungen zu
Problemen

v’ Strategien im Kontakt

Ehrenamtliches Engagement und

Selbsthilfe:

v" Engagement in der Pflege

v" Austausch iiber reale und virtuelle
Selbsthilfe

JAuch ich hatte bei
Krankenhausaufenthalten
meines [zu Pflegenden] so
meine Probleme. denn hier
lief auch nicht immer alles
rund |[...]. Ich habe dies
immer angesprochen und
auch alles schriftlich
gemacht. Es fehlen oft
austihriliche
Informationsgesprache .. .]

(TWD ,N52).

n

Zitate werden anonymisiert dargestellt



4. Worliber tauschen sich pflegende Angehdrige aus?

Vereinbarkeit im privaten Umfeld

v" Intergenerationale Pflegekonstellation (z.B.
pflegende_r Angehorige_r hat Kinder)

v" Intragenerationale Pflegekonstellation
(mit Beteiligung durch Kinder)

. Habt ihr Kinder oder Jugendlliche, die mit euch im Haushalt leben und die
Situation somit hautnah miterleben? Wie redet ihr dartiber, wie schafft ihr euch
Raum?” (TWD, N136).

Vereinbarkeit von Beruf und Pflege

v" Allgemeine Konflikte

v" Verlust des Berufs aufgrund von Pflege

v" Freistellung vom Beruf fiir Pflege

v" Flexibilisierung von
Arbeitsbedingungen

.L...] Ich habe daher relativ schnell das Gesprach mit meinem Chef gesucht. Der ist
zum Gliick sehr aufgeschlossen. Wir haben dann zum Beispiel neue Zeiten fiir die
Teamsitzung vereinbart. [...]" (TWE, N152).

Zitate werden anonymisiert dargestellt



4. Worliber tauschen sich pflegende Angehdrige aus?

Rechtliches und Finanzen

v Zugang zu Leistungen und finanzieller Unterstiitzung (z.B.
Entlastungsbetrag, Fragen zum Unterhalt) und damit verbundene
Problematiken wie Intransparenz und fehlende Informationen.

v Recht in Medizin und Pflege (z.B. Betreuung oder
Freiheitsentziehende MaBnahmen)

v" Austausch iiber die Betroffenenperspektive zur Organisation
und Finanzierung der Pflege in Deutschland

— ]

Entlastungsleistungen
.|...] Keine der beiden Versicherungen konnte oder wollt mir Informationen dber die
Qualifikationsanforderungen und -schulungen geben |[...] Aber die Tiicken stecken
bekanntlich im Detail. Ich habe mir letztendllich alle Informationen selbst
zusammengesucht und die Gesetze gelesen. Es ist beschamend, dass das notig ist in
unserem Land. (TWE, N5)

Interessenvertretung / Lobbyarbeit

v" Angehorige als Akteure

v Unterschriftenpetitionen zur « Beatmete Menschen sollen ihr
Starkung der Interessen von Wahlrecht auf individuelle
Pflegebediirftigen Wohnformen verljeren.

v’ Einladungen zu Selbstbestimmung ist ein
Fachtagungen/Veranstaltungen Grundrecht und darf nicht

v" Angehorige als Zielgruppe angetastet werden.!

v' Medienbeitrige iiber Pflege Unterschreibt und teilt die

v" Wahrnehmungen der 6ffentlichen nachfolgende Petition, der
Meinung iiber hiusliche Pflege und ) GE’SE’TZ?S@”TWUffMUﬁ )
pflegende Angehérige tiberarbeitet werden! |...]

v’ Einladungen zu (TWC, N35).

Fachtagungen/Veranstaltungen

Zitate werden anonymisiert dargestellt



Woriiber tauschen sich pflegende
Angehorige aus?

Die inhaltliche Struktur der App bildet die personliche Situation der
pflegenden Angehorigen ab.

Zusammenfassend wird hinsichtlich der Themen deutlich, dass
pflegende Angeharige ein hohes, fachiibergreifendes Wissen
bendtigen, um alle Belange des zu Pflegenden und der personlichen
Situation bewaltigen zu kdnnen. Jede Pflegekonstellation ist
aufgrund unterschiedlicher Faktoren sehr individuell. Daraus
entstehen ebenso vielfaltige Bediirfnisse und Fragen, welche mit
Gefiihlen der Uberlastung und Uberforderung einhergehen konnen.

Neben Information und Austausch wird ein neuer wichtiger
Charakter in der App deutlich. Es entstehen soziale Beziehungen, die
Nutzer_innen begleiten sich gegenseitig durch konkrete, teils
schwere Situationen hindurch. Diese Form des Austausches ist
weiterreichend und geht in Unterstiitzung tber.




5. Was bringt die App den Nutzerinnen und
Nutzern in ihrer personlichen
Pflegesituation?

In einer Online-Gruppendiskussion tauschen sich die
Nutzerinnen und Nutzer der App dariiber aus, wie die
App ihnen im Alltag einen Nutzen bringt

Unterstiitzung
_anregend_
Lisungsansitze
zeitunabhéingig

N =

SZESS Annnvmltat

SSE-S vertrauensvoll

SEFE

— (- L) 5 | L

E @ E gchwarmintelligenz
(1]

Die Nutzer_innen erfahren einen individuellen Nutzen hinsichtlich
Information, Austausch und Unterstiitzung in ihrer personlichen
Situation — sie schatzen die Orts- und Zeitunabhangigkeit

Ergebnisse einer Online-Gruppendiskussion (7 Teilnehmende)



6. Wie kann die App als Erganzung zur
realen Selbsthilfe dienen?

e Eher informelle Information
e Unabhangig von Zeit, Ort, Situation
e Vertrautheit trotz Anonymitat

Reale SH

e Eher formelle Information
e Vertrautheit im Kontakt

In der Auswertung wird deutlich, dass die App als Mittel der virtuellen Selbsthilfe und
das Angebot der realen Selbsthilfe sich gegenseitig erganzen.

Die Nutzer_innen nehmen Unterschiede hinsichtlich Information, Austausch und
Unterstlitzung wahr. Beide Zugange — reale und virtuelle Angebote — haben Chancen
und Grenzen. Deutlich wird, dass die App eher informelle Informationen (liber andere

pflegende Angeharige) bereit halt und reale Angebote eher professionelle Informationen
bietet.

In der virtuellen Form zeigt sich der Vorteil in der Unabhangigkeit von Zeit, Ort und
Situation. Die Nutzer_innen berichten von einem vertrauten Kontakt trotz Anonymitat.

Ergebnisse einer Online-Gruppendiskussion (7 Teilnehmende)



7. Welche Zugangsbarrieren zur App
liegen vor?

Gewohnheit

Zeit + technisches

Persé')nli_che_r _Know-How"
Kontakt wichtiger
Technischer Stand
Bedarf

der App

In einer Befragung von Selbsthilfegruppenmitgliedern wird deutlich, dass die Befragten
mit der bestehenden Kommunikationsstruktur in der Selbsthilfegruppe zufrieden sind
und keiner Anderung bediirfen. Weiterhin wird deutlich, dass den Befragten
Alleinstellungsmerkmale der realen Selbsthilfe wie personlicher Kontakt und
Abwechslung vom Alltag durch die Treffen wichtig sind. Sie ziehen einen personlichen
Kontakt einem virtuellen Kontakt vor. Weiterhin zeigt sich, dass manche kein Bed(irfnis
nach einem Austausch tber die Gruppentreffen hinaus haben. Es wird auerdem
deutlich, dass die technischen Mangel der App eine Barriere darstellen konnen, als dass
die App bereits etablierte Kommunikationsstrukturen ersetzen kann. Dies kdnnen
mogliche Griinde fiir die Nicht-Nutzung der App sein.

Insgesamt zeigt die Mehrheit der Befragten eine Bereitschaft, die App zu nutzen. lhnen
fehlt jedoch die Zeit sich mit der App zu befassen. Die zeitliche Belastung der pflegenden
Angehorigen kann eine weitere Herausforderung darstellen, sich mit einem neuen
Medium auseinanderzusetzen.

Ergebnisse einer schriftlichen Befragung (17 Befragte)



Wiirden Sie die App
weiterempfehlen?

KEINE ANGABE
24%

NEIN 10%
JA 66%

Mit 66% wiirde der groBte Teil der
Befragten die App weiterempfehlen.

In der Auswertung der Griinde fiir oder gegen die Weiterempfehlung
wird deutlich, dass gegen die Empfehlung die technische Reife der
App spricht. Das Konzept und die Idee der App wird von den
Nutzer_innen stark befiirwortet.

Ergebnisse einer Online-Befragung (41 Befragte)
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