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,Ndhe ist Geborgenheit und erstrebenswert, um stark zu sein in diesen gesellschaftli-
chen Widrigkeiten. Ndhe ist Lebensqualitdt. Ein jeder will angenommen und geliebt

werden, gertihrt und bertihrt werden. Als Menschen sind wir alle gleich. ALLE.

1. Einleitung

Das Thema Sexualitat und geistige Behinderung stellt in der scheinbar immer toleran-
ter werdenden Gesellschaft nach wie vor ein Tabuthema dar. ,,Tabu’ steht fir eine
besonders scharfe Ablehnung, die jegliche Diskussion unterdriickt (ein Diskursverbot
wird vor allem dann verhangt, wenn in der ,falschen’ Sexualitdt schwere Gefahren ge-
sehen werden”)?. Menschen mit einer geistigen Behinderung werden heutzutage im-
mer noch eine ,Ubersteigerte Triebhaftigkeit bzw. das Fehlen sexueller Bediirfnisse”3
unterstellt und das Recht auf das Ausleben ihrer Sexualitat und auf eigene Kinder ab-
gesprochen. Es gibt jedoch Professionen und Institutionen, die dagegenhalten und sich
fir die Gleichberechtigung von Menschen mit geistiger Behinderung einsetzen. Eine
solche ist der Wohnverbund Alte Posthalterei in Panitzsch (Gemeinde Borsdorf, Kreis
Leipzig), in dem ich seit Gber 4 Jahren als Betreuungshelferin - vorrangig im stationaren
Bereich der Wohnstdtte des Wohnverbundes - erwachsene Menschen mit Intelligenz-
minderung mit zusatzlicher psychischer Beeintrachtigung und/oder koérperlicher Be-

hinderung unterstiitze und begleite.

Sowohl im Umgang mit den Bewohner_innen und Kolleg_innen als auch in der pada-
gogischen Dokumentation begegneten mir Inhalte, die mich auf die Frage brachten
»Wie wird eigentlich im Wohnverbund sexualpddagogisch gearbeitet?”. Nicht nur aus
diesen Begebenheiten entwickelte sich mein Interesse, sondern auch aus meinen Er-
fahrungen wahrend des Studiums. Seit Beginn des Studiums der Sozialen Arbeit B.A.
(2013) begleitet und interessiert mich das Feld der Sexualpddagogik und ich konnte
bisher dazu theoretisches Wissen und auch praktische Erfahrungen auf diesem Gebiet
sammeln, welche ich zukinftig in meiner padagogischen Arbeit als Sozialarbeiterin

anwenden mdchte. So bin ich zundchst der oben genannten Frage nachgegangen.

! Bannasch 2002; 17
2 Lautmann 2008; 210
3 Specht 2008; 295



Es zeigte sich, dass laut Einrichtungsleitung sexualpadagogische Aspekte schon immer
beriicksichtigt wurden, jedoch noch keine eigene sexualpddagogische Konzeption in
die Projektierung der Wohneinrichtung Eingang gefunden hat. Allerdings existiert be-
reits ein vom Trager der Einrichtung erarbeitetes sexualpddagogisches Leitbild fiir Mit-
arbeiter_innen und Fiihrungskrdfte (2016), das zukiinftig Umsetzung finden soll. Aus
dieser Konstellation ergab sich die Anregung des Einrichtungsleiters des Wohnverbun-
des, eben diese Umsetzung und Anwendung zum Thema der vorliegenden Arbeit zu

machen.

Ziel der vorliegenden Bachelorarbeit ist es, die Inhalte einer praxisorientierten sexual-
padagogischen Konzeption zu umreillen und Aspekte zu definieren, die sinnvollerweise
darin enthalten sein sollten. Dafiir werden die Rahmenbedingungen naher beleuchtet,
die zum einen vom Trager und von der Wohneinrichtung und zum anderen durch

rechtliche Grundlagen vorgegeben sind.

2. Begriffsbestimmungen

2.1 Geistige Behinderung

Geistige Behinderung wird in der Gesellschaft oft in erster Linie mit Defizit, Mangel
und/oder Untauglichkeit in Verbindung gebracht. Diese Wahrnehmung ist gleichzeitig
eine Stigmatisierung, die von einer bestimmten Norm von Intelligenz ausgeht. In der
Internationalen statistischen Klassifikation der Krankheiten und verwandter Gesund-
heitsprobleme - 10. Revision (engl.: International Statistical Classification of Diseases
and Related Health Problems, kurz: ICD 10)* der Weltgesundheitsorganisation (engl.:
World Health Organization, kurz: WHO)> werden Menschen mit einer sogenannten
geistigen Behinderung im Kapitel V F70-F79 als intelligenzgemindert klassifiziert® und
beschrieben als im ,,... Zustand von verzogerter oder unvollstandiger Entwicklung der
geistigen Fahigkeiten; besonders beeintrachtigt sind Fertigkeiten, die sich in der Ent-
wicklungsperiode manifestieren und die zum Intelligenzniveau beitragen, wie Kogniti-

on, Sprache, motorische und soziale Fihigkeiten*’.

4vgl. Pro Psychotherapie e.V. 2017

5> vgl. Bibliographisches Institut GmbH 2017
6 vgl. DIMDI 2016

7 ebd. 2016



Artikel 1 des Ubereinkommens der Vereinten Nationen iiber die Rechte von Menschen
mit Behinderungen (UN-Behindertenrechtskonvention, kurz: BRK) weist zusatzlich da-
rauf hin, dass die aus den verschiedenen Behinderungen resultierenden Beeintrachti-
gungen ,in Wechselwirkung mit verschiedenen Barrieren an der vollen, wirksamen und
gleichberechtigten Teilhabe an der Gesellschaft hindern kénnen“®. Eine gleichberech-
tigte Teilhabe an der Gesellschaft (Inklusion)® zu erméglichen, ist wesentlicher Be-
standteil institutioneller Arbeit, die in ihrer Grundhaltung bei der Arbeit mit Menschen
mit (geistiger) Behinderung ressourcen- und nicht defizitorientiert vorgeht. Das hierflr
entwickelte Konzept des Empowerments beinhaltet ,die Moglichkeiten und Hilfen, die
es Individuen oder Gruppen erlauben, Kontrolle Giber ihr Leben und ihre sozialen Zu-
sammenhédnge zu gewinnen, und die sie darin unterstiitzen, die dazu notwendigen
Ressourcen zu beschaffen“l?. Dabei liegt das Augenmerk ,nicht langer auf den Defizi-
ten von Personen oder Umstdanden, die behoben oder verhindert werden sollen, son-

dern darauf, die Stdrken der Menschen zu entdecken und zu entwickeln*1!.

Die Autorin stellte in der Praxis fest, dass in der Arbeit mit Menschen mit Behinderung
der Fokus dabei in der Abwendung von einem althergebrachten Hierarchiekonzept hin

zu einer Begegnung auf der Ebene der Gleichwertigkeit und Gleichberechtigung liegt.

2.2 Sexualitdit

In den verschiedenen Definitionen von Sexualitat stehen zwei Aspekte im Vorder-
grund. Zum einen der der reinen Genitalitdit, die sich nur auf das Funktionieren oder
den Umgang mit den Sexualorganen beschrinkt'?, und zum anderen ein ganzheitliches
Verstandnis das Sexualitat begreift als ,allgemeine Lebensenergie, die sich des Koérpers
bedient, aus vielfaltigen Quellen gespeist wird, ganz unterschiedliche Ausdrucksformen
kennt und in verschiedener Hinsicht sinnvoll ist“13. In diesem Verstdndnis gehéren zum
sexuellen Erfahren ebenso ,Zartlichkeit, Leidenschaft, Ergriffen-sein, Erotik, Sensuali-

tat, Geilheit, aber auch ,,Heimat-haben” und Fiirsorge“**.

8 BGBI 2008; Artikel 1

° vgl. SOZIALHELDEN e.V. 2017
10 Stark 1996; 17 f.

ebd.; 116

12 ygl. Sielert 2005; 38

13 Sjelert 1993; 43

4 ebd.; 46



Sexualitat unterliegt einer gesellschaftlichen Formung und damit, wie andere Aspekte
des menschlichen Daseins auch, dem Dualismus von Individualitdt und Intimitat®. Als
lebenslange Entwicklungsaufgabe eines jeden Menschen, die die Entfaltung einer ei-
genen sexuellen Identitat zum Ziel hat, muss Sexualitat als ein existenzielles Grundbe-
durfnis gelten, das jedem Menschen zugestanden wird'®. Dabei besteht kein Unter-
schied zwischen Menschen ohne und mit Behinderung!’ und Artikel 2 des deutschen
Grundgesetzes: ,Jeder hat das Recht auf die freie Entfaltung seiner Personlichkeit, so-
weit er nicht die Rechte anderer verletzt und nicht gegen die verfassungsmalige Ord-

nung oder das Sittengesetz verstéRt“*® gilt uneingeschrankt fiir alle.

3. Menschen mit geistiger Behinderung und sexuelle Selbstbestimmung

3.1 Rechtliche Grundlagen: die UN-Behindertenrechtskonvention

Am 13. Dezember 2006 wurde das Ubereinkommen (iber die Rechte von Menschen mit
Behinderungen von der Generalversammlung der Vereinten Nationen entschieden und
trat am 3. Mai 2008 in Kraft!®. Dieses Ubereinkommen dient dem Zweck: ,,den vollen
und gleichberechtigten Genuss aller Menschenrechte und Grundfreiheiten durch alle
Menschen mit Behinderungen zu férdern, zu schiitzen und zu gewaéhrleisten und die
Achtung der ihnen innewohnenden Wiirde zu férdern“?°. Relevant fur das Thema der
vorliegenden Arbeit sind insbesondere folgende Artikel der BRK. Artikel 16 BRK besagt,
dass alle geeigneten MalBnahmen getroffen werden sollen ,um Menschen mit Behin-
derungen sowohl innerhalb als auch aulRerhalb der Wohnung vor jeder Form von Aus-
beutung, Gewalt und Missbrauch, einschliel8lich ihrer geschlechtsspezifischen Aspekte,

«21

zu schitzen“?! sowie, dass , geeignete Formen von das Geschlecht und das Alter be-

ricksichtigender Hilfe und Unterstiitzung fir Menschen mit Behinderungen und ihre

“22

Familien und Betreuungspersonen“# gewahrleistet werden.

5 vgl. Ortland 2008; 17; vgl. Sielert; Schmidt 2008; 13
16 ygl. Ortland 2008; 17

7 vgl. Walter 2005; 35

18 bpb 2012; Artikel 2 Satz 1

% vgl. BRK 0.J.

20 BGBI 2008; Artikel 1

2! ebd.; Artikel 16 Satz 1

22 ebd.; Artikel 16 Satz 2



Artikel 17 BRK legt fest, dass alle Menschen, gleich ob mit oder ohne Behinderung , das
Recht auf Achtung [ihrer] koérperlichen und seelischen Unversehrtheit“? haben. Artikel
22 BRK definiert die Rechte von Menschen mit Behinderungen auf Privatsphare und
bestimmt, dass sie ,unabhangig von ihrem Aufenthaltsort oder der Wohnform, in der
sie leben, keinen willkiirlichen oder rechtswidrigen Eingriffen in ihr Privatleben, ihre
Familie, ihre Wohnung oder ihren Schriftverkehr oder andere Arten der Kommunikati-
on oder rechtswidrigen Beeintrachtigungen ihrer Ehre oder ihres Rufes ausgesetzt
werden“?* diirfen. Unter Artikel 23 BRK werden alle geeigneten MaRnahmen gefordert
die ,zur Beseitigung der Diskriminierung von Menschen mit Behinderungen auf der
Grundlage der Gleichberechtigung mit anderen in allen Fragen, die Ehe, Familie, El-
ternschaft und Partnerschaften betreffen“?> beitragen. Dadurch soll erreicht werden,
dass zum einen ,,das Recht aller Menschen mit Behinderungen im heiratsfahigen Alter,
auf der Grundlage des freien und vollen Einverstindnisses der kiinftigen Ehegatten
eine Ehe zu schlieRen und eine Familie zu griinden, anerkannt wird“?® und zum ande-
ren, dass ,,das Recht von Menschen mit Behinderungen auf freie und verantwortungs-
bewusste Entscheidung lber die Anzahl ihrer Kinder (...) sowie auf Zugang zu altersge-
maBer Information sowie Aufklarung Gber Fortpflanzung und Familienplanung aner-
kannt wird und ihnen die notwendigen Mittel zur Ausiibung dieser Rechte zur Verfi-
gung gestellt werden“?’. Des Weiteren soll durch diese Anordnungen gewéhrleistet
werden, dass ,Menschen mit Behinderungen, einschlieflich Kindern, gleichberechtigt

mit anderen ihre Fruchtbarkeit behalten“28.

3.2 Sexuelle Gewalt — sexualisierte Gewalt

Besonders Menschen mit geistiger Behinderung, die in Einrichtungen leben, sind hau-
fig Opfer sexueller Gewalt?®. Dies zeigen unter anderem die Studien , Weil das alles
weh tut mit Gewalt - Sexuelle Ausbeutung von Méadchen und Frauen mit Behinde-

rung“3® und ,Sexualisierte Gewalt im behinderten Alltag - Jungen und Manner mit

2 ebd.; Artikel 17

24 ebd.; Artikel 22 Satz 1
% ebd.; Artikel 23 Satz 1
26 ebd.; Artikel 23 Satz 1 a
27 ebd.; Artikel 23 Satz1 b
28 ebd.; Artikel 23 Satz 1 ¢
29 ygl. Ortland 2016; 9

30 ygl. Zemp; Pircher 1996



Behinderung als Opfer und Tater“3! sowie in jingerer Zeit die Ergebnisse der quantita-
tiven Befragung zur ,Lebenssituation und Belastungen von Frauen mit Behinderungen
und Beeintrachtigungen in Deutschland“3?, welche vom Ministerium fur Familie, Senio-

ren, Frauen und Jugend in Auftrag gegeben wurden.

Der Begriff sexuelle Gewalt wird generell in der Literatur unterschiedlich definiert. Es
kann jedoch festgehalten werden, dass sie ,,von Formen sexueller Beldstigung und Be-
drangnis Uber ungewollte sexuelle Handlungen unter psychisch-moralischem Druck bis
hin zu erzwungenen sexuellen Handlungen gegen den ausdriicklichen Willen (...) mit

Anwendung von Drohungen oder kérperlichem Zwang reichen“33 kann.

Der Terminus sexualisierte Gewalt definiert, dass bei jeglicher sexueller Ubergriffigkeit
und Ausbeutung jeweils der Missbrauch von Macht und Abhangigkeit im Zentrum
steht34. Die Wohn- und Betreuungssituation von Menschen mit geistiger Behinderung,
die haufig mit Abhangigkeitsverhéltnissen und hierarchischen Strukturen verbunden
sind, setzen diese Menschen gegeniiber Nichtbehinderten einem erhéhten Risiko aus,
Opfer sexualisierter Gewalt durch Bezugspersonen aus Familie, Mitbewohner_innen
und Betreuungsperson zu werden®. Hinzu kommt, dass Menschen mit geistiger Be-
hinderung ihr Bedirfnis nach Warme, Zartlichkeit und Zuneigung durch korperliche
Anndherung ausdriicken, was vom Umfeld mitunter als sexuelles Angebot missver-

standen werden kann3®.

3.3 Sexualpddagogik

Der Gefahr von sexueller bzw. sexualisierter Gewalt entgegenzuwirken, ist eines der
Hauptanliegen der Sexualpadagogik. Dabei spielt die sexualpadagogische Aufklarung
nicht nur bei Kindern und Jugendlichen, sondern auch bei erwachsenen Menschen mit

geistiger Behinderung eine wichtige Rolle fir die Pravention®’.

Da Sexualitat, wie bereits ausgefiihrt, einen wichtigen Faktor der Personlichkeitsent-

wicklung darstellt, steht die Sexualpadagogik jedoch in erster Linie im Dienste der

31 vgl. Zemp; Pircher u.a. 1997
32 ygl. Schréttle; Hornberg 2013
33 BMFSFJ 2004; 64

34vgl. EKD 2012, 12

35 vgl. Achilles 2010; 49

36 ygl. ebd.; 49 f.

37 vgl. ebd.; 50



Férderung von ,,Selbstbestimmung und mindiger Erwachsenheit“32, Eine sexualfreund-
liche Sexualpddagogik verfolgt das Ziel ,[der] Reflexion und Kultivierung von Kérper-
lichkeit, der sinnlichen Ausstrahlung, der Wechselwirkung von Selbst- und Fremdwahr-
nehmung, der Balance von Selbstwertgefihl, Ich-Ideal und duRRerer Erscheinung sowie
[der] aktive[n] Gestaltung der Selbstprasentation“3® Rechnung zu tragen. Gefdrdert
wird dabei die autonome Entscheidungs- und Handlungsfahigkeit im Bereich der eige-
nen Sexualitat®. Bei Sexualpddagogik geht es allgemein darum, ,Vielfalt zuzulassen auf
dem Hintergrund einer gemeinsamen Wertebasis, namlich der Selbstbestimmung und
der Achtung vor dem Leben“4!. Sexuelle Bildung wendet sich somit an Menschen aller
Altersgruppen und stellt ihnen zur Verfligung, was sie fiir ihre speziellen Bedarfe und

ihre persdnliche Situation im Leben benétigen®2.

4. Der Trager ,,Diakonisches Werk Innere Mission Leipzig e.V.”

4.1 Vorstellung und Leitbild

Trager der Einrichtung Wohnverbund Alte Posthalterei ist das Diakonische Werk Innere
Mission Leipzig e.V., der als konfessionell gebundener Verband seine Arbeit nach
christlichen Vorstellungen ausrichtet bzw. am christlichen Weltbild orientiert. In ihrer

Selbstdarstellung bekennt sich die Diakonie Leipzig zu folgenden Grundsatzen:

“DIAKONIE...
* heillt Wohlfahrtspflege unter dem Dach der Evangelischen Kirche
* bedeutet Hilfe fir die Schwachen unserer Gesellschaft, wie arme, kranke, alte,
behinderte und wohnungslose Menschen!
» gibt Hilfe zum Leben fir Kinder, Jugendliche und Erwachsene!
* mochte jeden Hilfsbedirftigen ermutigen, Hilfe anzunehmen, unabhiangig
jeglicher Weltanschauung!

« will Menschenwiirde bewahren!“43,

38 valtl 2008; 139

39 Sjelert 2005; 26

40 vgl. Achilles 2010; 46
41 Sjelert 2005; 166

42 ygl. Valt! 2008; 139
43 Diakonie Leipzig o.J.

10



Zurzeit sind in den 50 Einrichtungen und Dienststellen der Diakonie Leipzig mehr als
1000 Mitarbeiter_innen hauptamtlich angestellt. Weitere Unterstlitzung erhalt der
Verein durch das Engagement von ehrenamtlich Tatigen sowie durch freiwillige Zu-
wendungen und Beitrage der ca. 1600 Vereinsmitglieder**. Zu den Leistungen des Ver-
eins gehoren sowohl Angebote fiir alte Menschen, Menschen mit Behinderungen,
Menschen in Krisen und Noten als auch Angebote fir Kinder, Jugendliche und Fami-
lien. Der Wohnverbund Alte Posthalterei gehort zum Fachbereich Behindertenhilfe,
dem die Ambulante Behindertenhilfe und das Ambulant Betreute Wohnen, diverse
Wohngruppen, der Besuchs-, Begleit- und Blindendienst, die Werner-Vogel-Schule, das
Lindenladchen sowie die Lindenwerkstatten (Werkstatten fur behinderte Menschen,
kurz: WfbM) und mehrere Wohnstatten fir Menschen mit Behinderung angegliedert

sind®.

4.2 Das ,,Sexualpddagogische Leitbild fiir Mitarbeiter_innen und Fiihrungskrdfte”

Im September 2016 wurde vom Vereinsvorstand der Diakonie Leipzig ein Sexualpéda-
gogisches Leitbild fiir die Mitarbeiter_innen und Fiihrungskrdfte verabschiedet, das in
mehrjahriger Bearbeitungszeit vom Fachdienst der Behindertenhilfe sowie von den
Mitarbeiter_innen des sexualpddagogischen Arbeitskreises und den Leitungen der Ein-
richtungen des Fachbereichs erstellt worden war*®. Dieses Leitbild beinhaltet 7 Leitsat-
ze, welche auf den Grundséatzen der Diakonie Leipzig und auf rechtlichen Prinzipien der
BRK beruhen?®’. Zusatzlich bietet die Arbeitshilfe der Evangelischen Kirche Deutschland
gegen sexualisierte Gewalt grundlegende Handlungsanweisungen fiir alle Ak-
teur_innen8. Das diakonische Weltbild spiegelt sich in den Leitsitzen insofern wider,
als dass der Mensch als einmaliges Individuum und so als von Gott erschaffen angese-
hen wird und, dass die jeweiligen ,individuelle[n] sexuelle[n] Orientierungen als Aus-

drucksformen des Mensch-Seins und In-der Welt-Seins“*° respektiert werden sollen.

44 vgl. ebd.

4 vgl. ebd.

46 ygl. Fachbereich Behindertenhilfe 2016; 6
47 vgl.ebd.; 1

“8vgl.ebd.; 5

“ebd.; 1

11



Die ,Haltung der Achtsamkeit, Aufmerksamkeit, Nichstenliebe und des Respekts“>©
findet bei dem Thema Sexualitdt ebenfalls Anwendung und es wird ,, Wert auf eine Kul-

tur der Wertschitzung und der Achtung von Nihe und Distanz“>! gelegt.

Nachfolgend werden die 7 Leitsatze genannt:
sleitsatz1l  Wir achten die Privatsphare aller von uns unterstitzten Menschen.

Leitsatz2  Grundsatzlich begegnen wir allen Ausdrucksformen der Sexualitat mit
Achtung und Respekt.

Leitsatz3  Wir erkennen jede Form der Paarbeziehung an.

Leitsatz4  Wir legen Wert auf eine alters- und geschlechtsspezifische Sexualaufkla-
rung und eine fachkompetente sexualpadagogische Begleitung der von
uns unterstiitzen Menschen.

Leitsatz5  Wir unterstitzen die sexuelle Gesundheit und legen Wert auf eine res-
pektvolle und sensible Gesundheitspflege.

Leitsatz6  Wir respektieren das Recht der von uns unterstiitzten Menschen auf
ihren Kinderwunsch.

Leitsatz7  Die von uns unterstiitzten Menschen haben ein Recht auf sexuelle Au-
tonomie, auf die Unverletzlichkeit und den Schutz des Kérpers und der

Seele. Die Pravention sexueller Gewalt hat fiir uns oberste Prioritat.“>2.

Die vollstandigen Inhalte dieser Leitsatze kdnnen in Anhang 1 nachgelesen werden.

Zusammengefasst ist ein Leitbild zum Umgang mit Sexualitdt entstanden, welches
mehrere Ziele verfolgt. Vorrangig soll es den Mitarbeiter_innen bei der Assistenz und
Unterstitzung der Klient_innen eine handlungsweisende und verlassliche Orientierung
bieten>3. Daruiber hinaus soll es sowohl den Menschen mit Behinderung, die in Einrich-
tungen der Diakonie Leipzig wohnen, arbeiten, lernen und beraten werden, als auch
ihren rechtlichen Betreuer_innen und Angehdrigen Transparenz und Sicherheit bieten

und einen Beitrag zur Pravention von sexueller bzw. sexualisierter Gewalt leisten>®.

0ebd.; 1
Slebd.; 1

52 ebd.; 2 ff.
Bvgl.ebd.; 1
S vgl.ebd.; 1
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Flir die praktische Umsetzung der Leitsdtze wird vorausgesetzt, dass mit dem oben
genannten ganzheitlichen Verstiandnis von Sexualitat gearbeitet wird>>. Zudem wird es
als zwingend erforderlich angesehen, dass alle Mitarbeiter_innen die eigene Einstel-
lung zu diesem Thema reflektieren>®. Dieses sexualpddagogische Leitbild soll nun in
den jeweiligen Konzeptionen der Einrichtungen der Behindertenhilfe des Tragers ein-

gearbeitet werden und Umsetzung finden>’.

5. Die Einrichtung ,,Wohnverbund Alte Posthalterei”

Der Wohnverbund Alte Posthalterei entwickelte sich Gber Jahre hinweg und entstand
im Zuge des Enthospitalisierungsprogramms der sdchsischen Staatsregierung. Dem-
nach sollten nach der Wiedervereinigung Deutschlands regionale Wohnmaglichkeiten
fir ehemalige Langzeitpatient_innen der Psychiatrie angeboten werden, um ihnen
eine Wiedereingliederung in die Gesellschaft zu erméglichen®. Zunichst wurde 1995
mit der neuerbauten Wohnstdtte in Panitzsch, im Zusammenhang mit dem Enthospita-
lisierungsprogramm, die erste vollstationare Einrichtung fir Menschen mit geistiger
Behinderung und Mehrfachbehinderung in dieser Form errichtet. Es konnten dadurch
zundchst 38 Platze fur ehemalige Langzeitpatient_innen der Psychiatrie, zentral gele-

gen in Panitzsch, zur Verfligung gestellt werden®°.

Nach Wissen der Autorin stehen aktuell in der Wohnstditte fir die Bewohner 3 Etagen
mit 5 Wohnungen, bestehend aus 32 Zimmern fir 38 Personen, zur Verfiigung. Ein
Extraraum kann voriibergehend als Ausweichzimmer genutzt werden. Uberwiegend
werden die Zimmer einzeln bewohnt und es besteht die Moglichkeit, auf Wunsch in
Paar- oder Freundschaftsbeziehung im Doppelzimmer zusammen zu leben. Die
Wohnstditte ist in 2 Wohnbereiche (WB) gegliedert. Dabei liegen Wohnung 1 und 2 im
Erdgeschoss und gehoren zum WB1, die Wohnungen 3, 4, 5, im Ober- und Dachge-
schoss gelegen, zahlen zu WB2. Jede Wohnung ist mit barrierefreien Badern, offenem

Kichen-/Essbereich und Wohnraum ausgestattet.

S vgl. ebd.; 1
S vgl. ebd.; 1
57 vgl. ebd.; 2
%8 vgl. Randolph 2014; 4, 9
¥ vgl. ebd.; 9
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Wadhrend die Gemeinschaftsraume der einzelnen Wohnungen in Absprache mit den
Bewohner_innen eingerichtet werden, gilt das eigene Zimmer als Privatbereich, wel-
cher jedem/-er zur individuellen Gestaltung zur Verflugung steht. Jedes Zimmer verflgt
Uber einen kleinen Waschbereich und ist von innen abschlieRbar®®. Die einzelnen
Wohngruppen bestehen aus 7 bzw. 8 Bewohner_innen, deren Alltag jeweils von ei-

nem/-er Mitarbeiter_in im Schichtdienst begleitet wird.

Die Schichten sind in Friih-, Spat-, Tages-, Nacht- sowie Nachtbereitschaftsdienst un-
terteilt und es wird eine 24-Stunden-Rufbereitschaft bereitgestellt. Zeitweise erhalten
die Bewohner_innen und Mitarbeiter_innen im Dienst zusatzlich Unterstitzung von

Betreuungshelfer_innen und Beschaftigten im Rahmen des Freiwilligendienstes.

Indem 2004 die Aufenwohngruppe (AWG) mit 6 Wohnplatzen und 3 Wohnrdume im
Ambulant betreuten Wohnen (AbW) sowie 2007 die Begegnungsstdtte Blaues Haus
eroffnet wurden, konnten weitere gemeinde- und birgernahe Wohn- und Lebensrau-
me im Rahmen der Behindertenhilfe geschaffen werden. Somit entwickelte sich in den
zurlickliegenden Jahren aus der Wohnstdtte ein Wohnverbund®. In den AuBenwohn-
bereichen werden die Bewohner_innen von 4 Mitarbeiter_innen nach den jeweiligen
Bedarfen unterstiitzt und begleitet. Alle Bewohner_innen kénnen zwischen den ange-
botenen Wohnformen des Wohnverbundes wahlen. Sie erhalten dabei Beratung hin-
sichtlich einer geeigneten Wohnform und nach einer gemeinsamen realistischen Ein-

schatzung fallt die Entscheidung tGber einen Wechsel der Wohnform.

Im gesamten Wohnverbund wird die padagogische/(sozial-)therapeutische Arbeit von
einem multiprofessionellen Fachteam geleistet, welches unter anderem aus Sozialpa-
dagog_innen/Sozialarbeiter_innen, Heilerziehungspfleger_innen sowie Heilerzie-
hungspfleger_innen mit sozialpsychiatrischer Zusatzausbildung, Gesundheits- und
Krankenpfleger_innen mit heilpddagogischer Zusatzausbildung, einer Erziehungswis-
senschaftlerin und einer Psychologin und zudem aus Mitarbeiter_innen ohne Fachaus-

bildung besteht.

Tragende Elemente des padagogischen/therapeutischen Konzepts sind im Wesentli-

chen eine freundschaftliche partnerschaftliche Beziehungsgestaltung zwischen

80 vgl. ebd.; 29
61 vgl. ebd.; 3
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Bewohner_innen und Mitarbeiter_innen (Bezugspersonenstruktur)®? sowie regelmaRig

stattfindende multiprofessionelle Fachberatungen (Bewohnergespréiche)®.

In dieser Arbeit soll den Bewohner_innen sowohl im wertschatzenden und achtsamen
Umgang eine vollstandige Teilhabe an der Gesellschaft ermdglicht als auch auf Augen-
héhe ressourcenorientiert und nicht defektorientiert begegnet werden. Es sollen somit
Starken, verborgene Fihigkeiten und Fertigkeiten erweckt werden®. Weiterhin soll
ihnen eine maximale selbstbestimmte Lebensweise ermoglicht werden, die Mitarbei-

ter_innen stehen ihnen dabei als Lebensassistent_innen® zur Seite.

Die Herausforderung fir die Mitarbeiter_innen, insbesondere im stationdren Bereich
des Wohnverbundes (Wohnstdtte und AWG), dessen Bewohner_innen auf intensivere
lebensbegleitende padagogisch/psychologische und medizinisch/therapeutische Un-
terstlitzung angewiesen sind, besteht dabei in erster Linie ,zwischen dem Anspruch
der Forderung der Selbstbestimmung (Empowerment) und der Erzeugung bzw. Auf-
rechterhaltung von Abhangigkeit“®®. Die Vielfalt der Leistungsangebote des Wohnver-
bundes (siehe Anhang 2) entspricht der Heterogenitat der Bewohner_innen im Hinblick
auf Geschlecht, Alter, Fahigkeiten und Fertigkeiten. In den Wohngruppen leben Frauen
und Madnner im Alter zwischen etwa 20 und ca. 80 Jahren mit verschiedensten Behin-
derungsbildern in familienahnlicher Gemeinschaft zusammen. Diese Form des Woh-
nens und Miteinanderlebens eroffnet ein soziales Lernfeld, welches Chancen , fiir eine
positive Personlichkeitsentwicklung mit gegenseitiger Unterstitzung, Anleitung und
Hilfe“®” ermoglicht. Einige Bewohner_innen gehen im Lebensbereich Arbeit einer ex-
ternen Tagesstruktur in einer Werkstatt fiir behinderte Menschen (WfbM) nach, wah-
rend die anderen Bewohner_innen innerhalb dieses Lebensbereichs in eine interne
Tagesstruktur in Form von Projektarbeit eingebunden sind. Die interne Tagesstruktur

ist aufgeteilt in Bildungs-, Kunst-, Theater-, und Handwerksprojekt.

Die einzelnen Angebote werden jeweils von einem/-r Projektleiter_in und Projektassis-

tent_in durchgefihrt und begleitet. Dabei stehen alle Projektangebote unter dem

62 vgl. ebd.; 16
8 vgl. ebd.; 2
64 vgl. ebd.; 6
8 vgl. ebd.; 19
66 ebd.; 19

67 ebd.; 5
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Motto Bildung und soziales Lernen®®, die thematischen Inhalte werden unterschiedlich
gefunden und erarbeitet. In den einzelnen Projekten kdnnen die Teilnehmer_innen
mitbestimmen, welche Themen behandeln werden, denn es findet gemeinsam ein
Austausch iber Wiinsche und Interessen statt®®. Hier ist anzumerken, dass in diesem
Rahmen bereits Projekte zu den Themen Sexualitat, Partnerschaft und sexuelle Vielfalt
stattgefunden haben, welche u.a. von externen Anbieter_innen durchgefiihrt wur-

den’®.

In der vorliegenden Arbeit bezieht sich die Autorin ausschlielRlich auf den vollstationa-
ren Bereich der Wohnstitte, da die Verschiedenheit der Bewohner_innen und die Un-
terschiede in den Betreuungsformen eine wohngruppeniibergreifende sexualpadago-

gische Konzeption als nicht praktikabel erscheinen lassen.

6. Sexualpadagogische Konzeption ,,Wohnverbund Alte Posthalterei”

6.1 Konzeptionsentwicklung und -ziele

Konzeptionen sind ,gedankliche Vorwegnahmen anzustrebender zukiinftiger Zustan-
de“’! im Bereich der Grenze zwischen Vision und Plan’2. Sie sind unerlissliche Bestand-
teile ,fiir die Steuerung und Innovation sozialer Organisationen, fiir ihre laufende Qua-
litatssicherung und aktive Anpassung an sich wandelnde Normen und Strukturen,
Problemlagen und Bedurfnisse“’3. Die entwickelten Inhalte einer verschriftlichten Kon-
zeption gelten als anderbar. Sie dienen allen Beteiligten als richtungsweisende und
zuverlassige Orientierung und verpflichten diese zur Verbindlichkeit’4. Die Entwicklung
einer Konzeption ist ein dynamischer Prozess, der durch Partizipation der Mitarbei-
ter_innen nicht nur deren Motivation fordert, sondern auch der Progression sowohl
des Einzelnen als auch der Organisation dient’. Eine (sexualpddagogische) Konzeption

muss sicherstellen, dass die Mitarbeiter _innen zu deren Umsetzung Uber die

88 vgl. ebd.; 21

8 vgl. ebd.; 23

7O vgl. ebd.; 23

1 Graf; Spengler 2008; 15
2 vgl. ebd.; 15

B vgl. ebd.; 123

74 vgl. ebd.; 37

S vgl. ebd.; 17
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notwendigen Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten verfliigen bzw. in die Lage ver-

setzt werden, sich diese anzueignen’®.

Nach Ansicht der Autorin stellt Sexualitat ein intimes Thema dar, mit welchem sensibel
und empathisch umgegangen werden muss, nicht nur in der Arbeit mit den Bewoh-

ner_innen, sondern vor allem auch innerhalb des Kollegiums.

Es ist fir die Gewahrleistung einer emanzipatorischen sexuellen Bildung sinnvoll, dass
die Wohnverbundleitung und die Mitarbeiter_innen zunachst ihre Einstellung zum
Thema Sexualitat erkennen, Uberpriifen und eventuell Giberdenken’’. Um den Bewoh-
ner_innen eine optimistische Grundeinstellung sich selbst gegeniiber zu ermoglichen
und die personlichen sexuellen Begehren, Chancen und Potenziale anzuerkennen, ist

eine prinzipiell positive Haltung des Personals zur Sexualitdt wichtige Voraussetzung’é.

Um im Hinblick auf das Thema Sexualitdt Unsicherheit, Desorientierung sowie Uber-
forderung und Unzufriedenheit aller Beteiligten entgegenzuwirken und zu vermeiden,
empfiehlt es sich, wesentliche Auffassungen und Anweisungen zur sexualpddagogi-
schen Arbeit in der Einrichtungskonzeption zu verankern’®. AuRerdem bildet eine sol-
che Konzeption das Fundament fiir das allgemeine sexualpddagogische Handeln fir
das Personal, wahrend prazise sexualpdadagogische Handlungsweisen in den individuel-

len Zielplanungen der einzelnen Bewohner_innen festgehalten werden®.

Zur Absicherung einer qualitativ hochwertigen sexualpadagogischen Konzeption wird
empfohlen, nachfolgende thematische Inhalte als feste Komponenten aufzunehmen:
»® Haltung der Einrichtung: Was wird unter Sexualitat verstanden?
e Sexuelle Bildung im Alltag (biologische, psychologische, kulturelle, soziale,
politische, historische Sexualitdat, Wertevorstellung in der Gesellschaft)

e Verhaltensleitlinien fir Mitarbeitende

e Nahe, Distanz und Intimitat

e Zusammenarbeit mit Angehorigen,

e Zusammenarbeit mit Behérden und Netzwerkpartnerlnnen

76 vgl. ebd.; 17

7 vgl. Achilles 2010; 46 f.

78 vgl. PRO FAMILIA Landesverband Niedersachsen e.V. 2000; 4 f.
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e MalBnahmen zur Pravention sexueller Gewalt

e Vorgehen im Falle sexueller Gewalt“®,

6.2 Analyse

Dem vorliegenden Konzeptentwurf werden die 7 Leitsdatze des sexualpadagogischen
Leitbilds des Tragers (siehe Anhang 1) zu Grunde gelegt und auf eventuelle Diskrepan-
zen zwischen Anspruch und Wirklichkeit hin analysiert. Zur Analyse werden sowohl
Kenntnisse und Erfahrungen der Autorin aus dem praktischen Arbeitsalltag als auch
Inhalte aus der Einrichtungskonzeption des Wohnverbundes und den Leistungsbe-
schreibungen fiir die Menschen mit differenzierten Behinderungsbildern, die in der
Wohnstdtte leben und an einer externen oder internen Tagesstruktur teilnehmen, hin-

zugezogen.

Zunachst wird vom sexualpaddagogischen Leitbild im Allgemeinen gefordert, dass in der
Wohneinrichtung sexualfreundliche Rahmenbedingungen geschaffen und bewahrt

werden sollen82.

In Bezug darauf wird vom gesamten Personal eine generell positive und offene Haltung
zum Thema Sexualitdt verlangt. Dazu zidhlen z.B. die Anerkennung von Sexualitat bei
allen Menschen, die Akzeptanz gegeniiber vielfdltigen sexuellen Lebensformen sowie
die gleichwertige Achtung jeglicher sexuellen Orientierung und Beziehungsform®3. Au-
Rerdem soll, um zur Transparenz dieser Haltung nach aufRen hin beizutragen, die Ein-
richtung Bereitschaft zur offenen Kommunikation tber Fragen zum Thema Sexualitat,
das sexualpddagogische Leitbild und die Konzeption gegeniiber Angehdrigen und ge-

setzlichen Betreuer_innen der Bewohner_innen zeigen84.

Weiterhin gehort dazu, dass bauliche und strukturelle Rahmenbedingungen geschaffen
werden sollen, welche den Bewohner_innen Privat- und Intimsphdre ermdoglichen. Den
Bewohner_innen sollen hierfir abschlieBbare private Zimmer zur Verfligung gestellt
und diese vom Personal mit Respekt betreten und behandelt werden®. Ebenfalls sind

die Mitarbeiter_innen dazu verpflichtet, bei Pflegehandlungen der Bewohner_innen

81 Grauzone e.V. 2015; 3

82 ygl. Fachbereich Behindertenhilfe 2016; 2
8vgl.ebd.; 2,3

8 vgl. ebd.; 2

8 vgl. ebd.; 2
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die Achtung der kérperlichen Bedirfnisse und Schutzzonen zu wahren®6. Dies setzt
einen sensiblen Umgang bei Berihrungen der Intimzonen der Bewohner_innen bei
Pflegehandlungen voraus®’. Uberdies besteht fiir die Bewohner_innen ein individuelles
Wahlrecht betreffend der Unterstiitzungsperson bei der Korperpflege (gleich- oder

gegengeschlechtlich)®.

Die Einrichtungsleitung ist in diesen Punkten dazu angehalten, mit Leistungstragern zur
Finanzierung von Angeboten und Strukturen, z.B. zur Schaffung von Einzelzimmern, zu
verhandeln sowie bereits im Personalmanagement das individuelle Wahlrecht der Be-

wohner_innen in Bezug auf die Pflegeassistenz zu beriicksichtigen®.

Nach Kenntnissen der Autorin werden gegenwartig in der Wohnstdétte 26 Zimmer ein-
zeln bewohnt und 12 Bewohner_innen teilen sich 6 Zimmer. Sowohl die Privatrdume
als auch die Gemeinschaftsbader sind fir die Bewohner_innen von innen abschlieRbar
und die Mitarbeiter_innen oder Besucher_innen sind dazu verpflichtet, sich durch An-
klopfen an den privaten Zimmertiiren der Bewohner_innen anzukiindigen und erst auf

Wunsch hin einzutreten.

Bereits die in den Leitsatzen aufgestellte Forderung nach der Achtung vor der Pri-
vatsphdre der Bewohner_innen stellt sich in der Praxis als komplexes Problem heraus.
Zum einen ist die Privatsphare durch bauliche Rahmenbedingungen eingeschrankt,
weil die Zimmer sehr hellhorig sind und zum anderen hat sich herausgestellt, dass das
Einhalten dieser Privatsphare als Mitarbeiter_in zeitweise schwierig ist, da die Bewoh-
ner_innen zum Teil nicht auf Anklopfen an der Tir reagieren bzw. auf Grund ihrer Be-
eintrdchtigung nicht in der Lage sind zu reagieren. Besonders im Bereich der Behand-
lungspflege und der damit verbundenen Medikamentenvergabe stellt sich dies fir die
Autorin wiederkehrend als eine Schwierigkeit dar. Die Einnahme und somit die Verga-
be der Morgen-, Mittags-, Abend- und Nachtmedikation muss nach zeitlichen Vorga-
ben erfolgen und unter den oben genannten Gegebenheiten wére es nicht gestattet, in

das Zimmer der Bewohner_in einzutreten.

8 vgl. ebd.; 4
8 vgl. ebd.; 4
8 vgl. ebd.; 4
8 vgl.ebd.; 2,4
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Die Bewohner_innen erhalten im Bereich der individuellen Basisversorgung, angepasst
an den spezifischen Hilfebedarf, entsprechende Unterstiitzung bei der Korperpflege,
der personlichen Hygiene, der Toilettenbenutzung, der Inkontinenzversorgung sowie

beim Entkleiden und Bekleiden®®.

Bei den hier zu erbringenden Pflegeassistenzleistungen ist es nach den Erfahrungen
der Autorin in der Praxis ebenso nicht gegeben, eine ganzliche Privat- und Intimsphare
der Bewohner_innen zu wahren. Allgemein libernehmen die Mitarbeiter_innen hier
nach Bedarf oder auf Wunsch eine teilweise oder vollstindige Ubernahme der Kérper-
pflege der Bewohner_innen. Wihrend bei einer teilweisen Ubernahme lediglich eine
Anleitung zur richtigen Hygiene des Intimbereichs erfolgt, stellt das Beriihren des In-
timbereichs bei vollstandiger Ubernahme der Kérperpflege durchaus einen Eingriff in

die Intimsphdre und eine Gefahr von Grenzverletzung dar.

Laut Kenntnissen der Autorin kdnnen die Bewohner_innen den Wunsch nach einer
weiblichen oder einem mannlichen Pflegeassistent_in duBern. Allerdings stellt sich in
der Realitat die praktische Umsetzung dieses Wunsches zeitweise als eine Schwierig-
keit heraus. Erfahrungsgemal’ befindet sich tagsiiber bisweilen rein weibliches Perso-
nal im Dienst bzw. ist bekannt, dass Gberwiegend weibliches Personal in der Wohnein-
richtung angestellt ist, so dass dem evtl. Wunsch nach einer ménnlichen Pflegeassis-

tenz nicht nachgekommen werden kann.

Ein weiterer Punkt, der sich aus den Leitsdtzen ergibt, fordert, dass von den einzelnen
Mitarbeiter_innen eine stetige kritische Selbstreflexion der eigenen Haltung zu The-
men wie Ndhe und Distanz, persénliche Grenzen und Fremdbestimmung der Bewoh-
ner_innen vorausgesetzt wird®. AuRerdem sollen auf allen Einrichtungsebenen geeig-
nete Besprechungsstrukturen geschaffen und vom Personal genutzt werden, um sich
im Team Uber die oben genannten Themen als auch Gber Themen wie Privatsphdre
und Fremdbestimmung/Selbstbestimmung der Bewohner_innen auszutauschen und

zur gegenseitigen Sensibilisierung diesbeziiglich beizutragen®?.

% vgl. Wohnverbund fiir Menschen mit Behinderung ,Alte Posthalterei” 2015; 13
91 vgl. Fachbereich Behindertenhilfe 2016; 4
2vgl.ebd.; 2,4
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Zugleich sollen innerhalb dieser Strukturen kontinuierlich diese Themen selbstkritisch
reflektiert und analysiert sowie Grenzen erkannt und ein verantwortungsvoller Um-

gang damit gefunden werden®3.

In der Wohneinrichtung existieren laut Leistungsbeschreibungen derzeit diverse re-
gelmaRig stattfindende Besprechungsstrukturen. Zu diesen zahlen jahrlich stattfinden-
de Einzelmitarbeiter_innengesprache sowie eine mehrtigige externe Klausurtagung
der einzelnen Teams des Wohnverbundes. Ebenso sind monatlich eine grolRe Dienstbe-
sprechung zur padagogisch-sozialtherapeutischen Konzeption sowie Teamberatungen
der Leitung, der internen Tagesstruktur und der einzelnen Wohnbereiche, hier z.B. zu
Organisationsstrukturen beziglich Verantwortlichkeiten in den Wohnungen und der
Bezugsmitarbeiter_innen, angeordnet. Des Weiteren werden téglich Dienstberatungen
und -besprechungen mit Fallarbeit durchgefiihrt. AuRerdem erfolgen immer wieder
Fallbesprechungen mit den Mitarbeiter_innenteams, Einzel- und/oder Gruppensuper-
visionen sowie Durchfiihrungen von Fachtagungen und -beratungen (z.B. zum Thema
Ndhe und Distanz) als auch interne/externe Weiterbildungsangebote fiur Mitarbei-

ter_innen und Teams (bspw. zum sexualpddagogischen Leitbild des Tragers)®*.

Im Arbeitsalltag ergeben sich aus den Erfahrungen der Autorin heraus hochst unter-
schiedliche Problemlagen und taglich sich neu und anders darstellende Herausforde-
rungen flr das Personal. Bezogen darauf tragt eine hohere Frequenz regelmaBiger Be-
sprechungstermine dazu bei, dass schnell und flexibel auf Erfordernisse und Bedarfe
reagiert werden kann. In diesem Zusammenhang werden gegenwartig vor allem die
taglich stattfindenden Dienstberatungen und -besprechungen vom Personal genutzt.
Dabei kdnnen die Mitarbeiter_innen stets die Beratung und Unterstlitzung des Teams
einholen und werden bei wichtigen Entscheidungen nicht allein gelassen. Fir die Be-
wohner_innen liegt der Vorteil darin, dass statt starrer Regeln die individuelle Betreu-

ung im Vordergrund steht.

Schlussfolgernd stehen aktuell angemessene Besprechungsstrukturen fiir das Personal
der Wohneinrichtung zur Verfiigung, die kontinuierlich und im erheblichen MaRe ge-

nutzt werden (kdnnen).

S vgl. ebd.; 5
% vgl. Wohnverbund fiir Menschen mit Behinderung , Alte Posthalterei“ 2015; 17
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Die Leitsatze verlangen vom Personal bei der sexualpdadagogischen Arbeit ausnahmslos
einen vertraulichen und professionellen Umgang mit den individuellen sexuellen Wiin-

schen und Bediirfnissen der Bewohner_innen®.

Im Hinblick darauf sollen den Bewohner_innen hierbei Ansprechpartner_innen bspw.
im Sozial- und Fachdienst Tatige oder geeignete Vertrauenspersonen mit sexualpada-
gogischer Qualifikation zur Seite gestellt werden®®. Die Bewohner_innen sollen stets
bei Gesprachen (iber Belange, die sie selbst betreffen, anwesend sein und mit einbe-

zogen werden®’,

Die Gestaltung und Durchfiihrung vielfaltiger alters- und geschlechtsspezifischer Kor-
per- und Sexualaufklarungsangebote soll durch qualifizierte interne Ansprechpart-
ner_innen erfolgen®. Jedoch ist die Inanspruchnahme von externen Fachleuten und
Supervisor_innen wiinschenswert und von Wichtigkeit®®. Zur Gewahrleistung fach-
kompetenter sexualpddagogischer Arbeit sollen die internen Ansprechpartner_innen
regelmalig an entsprechenden Fort- und Weiterbildungen teilnehmen und hierfiir von
der Leitung personelle und finanzielle Ressourcen zur Verfligung gestellt bekom-
men1®,

Die sexualpddagogischen Angebote sollen auf ,Multisinnlichkeit, Einfachheit (leichte
Sprache), Lebendigkeit, Erfahrbarkeit, Wiederholung und Verschwiegenheit“1%! basie-
ren. Hierbei sollen die Bewohner_innen, sowohl Uber die verschiedenen Mittel und
Methoden zur Verhiitung einer Schwangerschaft und zum Schutz vor sexuell tibertrag-
baren Krankheiten, zu Moglichkeiten und Gefahren neuer Medien im Bereich Sexuali-
tat aufgeklart als auch zur Pravention von sexueller Gewalt beigetragen werden!®?,
Zudem sollen durch entsprechende Bildungsangebote Kenntnisse zu den Themen se-
xuelle Selbstbestimmung von Mann und Frau sowie Partnerschafts- und Kinderwunsch
vermittelt werden®, Die Entwicklungsforderung von sexueller Selbstbestimmung der

Bewohner_innen gilt als Fundament fir eine effektive Pravention gegen sexualisierte

% vgl. Fachbereich Behindertenhilfe 2016; 2
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Gewalt'%4, In diesem Kontext stellt die Arbeitshilfe fiir Kirche und Diakonie bei sexuali-
sierter Gewalt ,Grenzen achten - Sicheren Ort geben” eine handlungsweisende Grund-

lage zur Pravention und Intervention darl®,

Das gesamte Personal der Einrichtung ist deshalb dazu angehalten sich damit ausei-
nanderzusetzen!®, Das Thema Pravention sexueller bzw. sexualisierter Gewalt und der
Umgang damit soll bereits Berticksichtigung beim Personalmanagement finden!%’. Das
heildt, dass schon bei der Personalauswahl eine Thematisierung des Leitbilds erfolgen
muss'®®. Bei dem Thema Kinderwunsch sollen den Bewohner_innen Chancen, Risiken

109

und Grenzen aufgezeigt werden!®. Werdende Miitter und Vater sollen Beratung und

Unterstlitzung sowie Begleitung zu externen Angeboten und Dienstleistungen (Bera-

110 Weiterhin sollen die Bewohner_innen hin-

tungsstellen, Arzt_innen, etc.) erhalten
sichtlich der Wichtigkeit von korperlicher Hygiene beraten werden, Unterstlitzung bei
der Besorgung von Verhiitungs- und Hygieneartikeln bekommen und zur fachgerech-
ten Handhabung angeleitet werden!!. Bei Bedarf und auf Wunsch sollen die Bewoh-

112 ynd ebenfalls soll unter diesen Voraus-

ner_innen zu Arzt_innen begleitet werden
setzungen die Informationsvermittlung tGber Sexualassistenz sowie die Kontaktherstel-

lung und Begleitung zu dieser erfolgen?!3,

Aus den aktuellen Leistungsbeschreibungen der Wohneinrichtung geht im Bereich Ge-
staltung sozialer Kompetenzen und Beziehungen hervor, dass Sexual-, Beziehungs- und
Paarberatung sowie Sozialkompetenztraining zu den wochentlichen Leistungsinhalten

zahlenl14,

Laut Einrichtungsleitung erhalten die Bewohner_innen sowohl von mannlichen als
auch weiblichen Ansprechpartner_innen praventive, intervenierende sowie aufklareri-

sche sexualpddagogische Beratung, Assistenz und Unterstiitzung.
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106 ygl. ebd.; 5
107 vgl. ebd.; 5
108 ygl. ebd.; 5
109 yg|. ebd.; 4
10 yg|. ebd.; 4
Hlygl. ebd.; 4
12 ygl. ebd.; 4
13 ygl. ebd.; 5
114 ygl. Wohnverbund fiir Menschen mit Behinderung , Alte Posthalterei“ 2015; 12
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Diese sexualpadagogische Arbeit wird vom Einrichtungsleiter, dem internen psycholo-
gischen Fachdienst und den jeweiligen Bezugsmitarbeiter_innen der einzelnen Bewoh-
ner_innen angeboten und durchgefiihrt. Konstante Kontakte zu externen Ansprech-
partner_innen bestehen laut Aussage des internen psychologischen Fachdienstes der-
zeit nicht. In der Praxis hat sich gezeigt, dass sich die Bewohner_innen bei intimen An-
liegen bzw. sexuellen Themen zunachst vorrangig an die entsprechenden internen Be-
zugspersonen wenden. Jedoch werden auf Wunsch und nach Bedarf externe An-

sprechpartner_innen aufgesucht.

Im Zusammenhang mit der in den Leistungsbeschreibungen genannten Gesundheits-
férderung und -erhaltung sowie nach Erfahrungen der Autorin werden die Bewoh-
ner_innen nach Bedarf und mit Abstimmung des/-r gesetzlichen Betreuer_in bzw. An-
gehorigen zu Terminen der medizinischen Versorgung bei Allgemein- oder Facharzten
von Mitarbeiter_innen begleitet, unterstiitzt und beaufsichtigt!'®>. Zudem erhalten die
Bewohner_innen individuell interne Beratungen zu geeigneten Hygieneartikeln fir die
Menstruation und deren korrekte Anwendung sowie Aufklarung Gber geeignete Ver-
hitungsmittel zur Pravention von Schwangerschaft und sexuell tGbertragbaren Krank-

heiten.

Nach Kenntnissen der Autorin steht den Bewohner_innen des Wohnverbundes gene-
rell der Wunsch nach einem Kind zu und sie werden nach Bedarf und auf Verlangen
diesbezliglich individuell beraten, um ihnen bei der realistischen Einschatzung der dar-
aus folgenden Lebenssituation behilflich zu sein. Es zeigte sich bisher in der Praxis, dass
dieses Thema durch diverse Beeintrachtigungen der Bewohner_innen innerhalb der

Wohnstdtte eine eher untergeordnete Rolle spielt.

Auf das Thema Sexualassistenz kann an dieser Stelle nicht ndher eingegangen werden,
weil dieser Bereich ein noch recht neues Themenfeld in der Arbeit mit den Bewoh-
ner_innen darstellt und demnach der Autorin hierzu momentan Erfahrungen und

Kenntnisse aus der Praxis fehlen.

Neben den bereits erwdhnten Assistenz- und Unterstiitzungsleistungen gehort ebenso

eine intensive Einzelfallhilfe mit den Bewohner_innen zu den padagogischen/

115 ygl. Wohnverbund fiir Menschen mit Behinderung , Alte Posthalterei“ 2015; 13
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therapeutischen Aufgaben der Mitarbeiter_innen'!®, Dazu zihlen eine kontinuierliche
sozialpadagogische Einzelarbeit zur Vermittlung von gesellschaftlichen Wert- und
Normvorstellungen sowie zur Forderung der eigenen ldentitdt, die Reflexion des Ichs
bezogen auf das eigene Rollenverhalten und das dulRere Erscheinungsbild. In der Praxis
werden die Bewohner_innen hierbei bspw. im Hinblick auf Witterung und Anlass zu
angemessener Bekleidung beraten. Ebenfalls wird der Umgang mit Freiziigigkeit the-
matisiert und diesbezlglich zur Auswahl von passender Bekleidung z.B. bei Aufenthal-
ten in den Gemeinschaftsraumen der Wohngruppe angeregt. Dabei wird darauf hin-
gewiesen zur Wahrung der Intimsphéare und zum Schutz vor sexualisierter Gewalt, z.B.
beim Gang zur Korperhygiene zwischen Gemeinschaftsbad und eigenem Zimmer, be-

kleidet mit einem geschlossenen Bademantel zu gehen.

Auch hier beeintrachtigen verschiedene Faktoren eine entsprechende Umsetzung, die
den Forderungen der Leitsdtze gerecht werden. Es zeigte sich der Autorin im Ar-
beitsalltag als eine teilweise schwierige Angelegenheit, eine ruhige und vertrauliche
Situation zwischen Mitarbeiterin und Bewohner_in fiir Einzelgesprache herzustellen.
Die Wohnsituationen zeichnen sich zwar durch eine relativ kompakte GroRe der ein-
zelnen Wohngruppen von jeweils 7 bzw. 8 Bewohner_innen aus, jedoch besteht im
einzelnen Schichtdienst Uberwiegend eine Betreuungssituation von 1 Mitarbeiter_in
auf 7 bzw. 8 Bewohner_innen. Aus dem Umfang der Assistenz- und Unterstlitzungsleis-
tungen bezogen auf diese Betreuungssituation resultiert bisweilen ein Zeitmangel der
eine adaquate padagogische Einzelarbeit erschwert. Diesbeziiglich erfolgt bereits zeit-
weise Unterstlitzung bei den alltaglichen Assistenzleistungen durch eine/-n zusatzli-

che/-n Mitarbeiter_in im Dienst.

In den Leistungsbeschreibungen ist nachzulesen, dass die Quantitat und Kapazitat der
Gemeinschaftsraume hinsichtlich padagogischer/therapeutischer Einzel- und Grup-

penangebote von der Einrichtungsleitung selbst als ungeniigend eingeschatzt wird.

Diesbeziglich wird gegenwartig die auBerhalb der Wohnstdtte liegende Begegnungs-
statte des Wohnverbundes genutzt und es existieren bereits Ideen, die Wohnstdtte

raumlich z.B. durch einen Anbau zu erweiternt?’.

116 ygl. ebd.; 10
117 ygl. Wohnverbund fiir Menschen mit Behinderung ,Alte Posthalterei“ 2015; 20 f.
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6.3 Handlungs- und Aufklérungsbedarfe

Nach Ansicht der Autorin ergeben sich aus der Analyse demzufolge diverse (Verande-
rungs-)Bedarfe. Folgend werden hierzu Anregungen und Empfehlungen aus verschie-
denster Literatur hinzugezogen sowie (Verbesserung-)Vorschlage der Autorin darge-

legt.

Es empfiehlt sich, um eine kollektive Haltung des Personals der Wohneinrichtung be-
ziglich des Themas Sexualitdt zu finden, diese z.B. in einer Team- oder Fachschulung
im Rahmen einer Fortbildung zu erarbeiten'!®. Durch den kommunikativen Austausch
im Team Uber dieses Thema kann ein allgemeingliltiges Verstandnis daflir erfasst so-
wie eine Sprache und eine gemeinschaftliche Basis zur Entwicklung einer sexualpada-

gogischen Konzeption fir den Wohnverbund gefunden werden!?®.

Um eine angemessene professionelle sexualpddagogische Fachkompetenz und Qualifi-
kation des Personals sicherzustellen, obliegt es vor allem dem Trager sowie der Einrich-
tungsleitung, fir passende Angebote zur Qualifizierung bspw. durch die Organisation
von Fort- und Weiterbildungen mit dem Schwerpunkt Sexualpddagogik zu sorgen??°,
AuBerdem muss die Bereitschaft des Personals bestehen, entsprechende Angebote
wahrzunehmen, um eine adaquate Unterstlitzung, Hilfe und Assistenz fiir die Bewoh-

ner_innen leisten zu kdnnen.

Des Weiteren ist von Wichtigkeit, um zur Vermeidung von Missverstandnissen und
Willkir beizutragen, dass prazise dokumentiert wird, bei wem sich welche Zustandig-

keiten beziiglich der sexualpddagogischen Arbeit befinden!??.

Aus Sicht der Autorin muss die Einrichtungsleitung, zur Umsetzung von angemessener
(sexual-)padagogischer Einzelarbeit mit den Bewohner_innen, fiir einen entsprechen-
den Personalschliissel in den einzelnen Wohngruppen und Schichtdiensten Sorge tra-
gen. AulBerdem missen hinsichtlich der baulichen Rahmenbedingungen Verhandlun-
gen mit Leistungstragern erfolgen, um Raumlichkeiten zur Durchfiihrung diskreter se-

xualpadagogischer Einzel- sowie Gruppenangebote zu schaffen.

118 ygl. Achilles 2010; 46 f.

119 ygl. Sparmann o.J.

120 yg|. PRO FAMILIA Landesverband Niedersachsen e.V. 2000; 8 f.
21 ygl. ebd.; 7
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Weiterhin sollte die Aufklarung tber und die Wissensvermittlung zu allen Zusammen-
hdngen von Sexualitat, einschliellich dem verantwortungsvollen Umgang mit dem ei-
genen Korper, stets auf freiwilliger Basis erfolgen. Besonders sollten, sowohl die Forde-
rung der sexuellen Selbstbestimmung und die Befahigung zum selbstbestimmten Han-
deln als auch die Pravention von sexualisierter Gewalt primare Zielsetzungen der sexu-

alpadagogischen Arbeit sein.

Um eine gewisse Einfachheit der sexualpaddagogischen Angebote zu gewahrleisten,
empfiehlt es sich, diverse Informationsmaterialien in leichter Sprache bspw. von pro-
familia zu den Themen ,Sexualitat - was sind unsere Rechte?”, ,Liebe und Sexualitat”
und ,Verhltung” zu organisieren'?2, Diese sollten fir die Bewohner_innen bereitge-
stellt und zuganglich gemacht werden sowie ebenfalls dem Personal zur Verfligung
stehen, um sie in sexualpddagogischen Gesprachen mit Bewohner_innen zur Veran-

schaulichung nutzen zu kénnen??3,

Zur Unterstitzung des Personals bei der Suche nach externen Ansprechpartner_innen
erscheint es der Autorin sinnvoll, eine Liste zur Verfligung zu stellen, die Kontaktdaten
von verschiedenen Anlaufstellen bereithdlt. Zu empfehlen waren hier Kontaktdaten
von Anlaufstellen mit folgenden Leistungen und Angeboten zusammenzutragen: der
Aufkldrung Gber den Schutz und die Ubertragungswege sexuell {ibertragbarer Infektio-
nen (einschlieBlich AIDS/HIV), der Beratung und Aufklarung zu Themen der sexuellen
Identitat und Orientierung, der Beratung und Hilfe sowohl fiir Opfer von oder unter
Bedrohung stehender sexueller/sexualisierter Gewalt als auch fur Tater, der Schwan-
gerschafts-/ Schwangerenkonfliktberatung, der Familienberatung sowie zur Vermitt-

lung von Sexualassistenz.

Weiterhin ist die Autorin der Meinung, dass die Angebote einer passiven Sexualassis-
tenz, d.h. der Vermittlung von Informationen oder der Hilfestellung zum Ermoglichen
von sexuellem Erleben (durch Selbstbefriedigung oder Kérperkontakt fiir Paare), oder
einer aktiven Sexualassistenz auf kostenpflichtiger Dienstleistungsbasis, d.h. einer akti-
ven sexuellen Begegnung mit einem/-r Sexualbegleiter_in, als Chance fiir ein Ausleben

der sexuellen Bediirfnisse der Bewohner_innen gesehen und neutral unterstiitzt

122 yg|. pro familia Deutsche Gesellschaft fiir Familienplanung, Sexualpiddagogik und Sexualberatung e.V.

Bundesverband 2016
123 yg|. Bundesvereinigung Lebenshilfe e.V. 2014; 16
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werden sollten. Wie auch zum Thema Sexualitat sollte diesbeziiglich ebenfalls eine

gemeinschaftliche Haltung des gesamten Personals gefunden werden.

Im Kontext der Achtung von Privatsphare, bezogen auf das Beispiel der zeitlich beding-
ten Medikamentenvergabe, ergibt sich die Suche nach Maéglichkeiten zur Vermeidung

von unaufgefordertem Eindringen in private Raume der Bewohner_innen.

Hier empfiehlt die Autorin, dass bspw. individuelle Vereinbarungen zwischen dem/-r
Bewohner_in und dem/-r Mitarbeiter_in im Voraus getroffen werden kdnnten, die zur
punktlichen Medikamenteneinnahme verhelfen, ohne, dass Mitarbeiter/-innen unge-

beten in die privaten Rdume eintreten missen.

Nach Auffassung der Autorin waren in dem Fall, wo Bewohner_innen sich nicht selbst
dazu artikulieren kénnen, Absprachen mit den Angehdorigen bzw. dem/-r rechtlichen
Betreuer_in folgerichtig. lhrer Ansicht nach missen die Mitarbeiter_innen grundsatz-
lich stets selbstreflektiert und empathisch die privaten Zimmer der Bewohner_innen

betreten.

Ebenso ist, im Zusammenhang mit der Wahrung der Intimsphire bei der Ubernahme
von Pflegehandlungen im Intimbereich der Bewohner_innen, immer der Situation an-

gemessen sensibel und empathisch zu agieren.

Um den individuellen Wiinschen der Bewohner_innen bezliglich einer weiblichen oder
mannlichen Pflegeassistenz zu entsprechen, misste nach Meinung der Autorin dafir
gesorgt werden, dass sowohl ein Mitarbeiter als auch eine Mitarbeiterin in den einzel-

nen Wohnungen und Diensten tatig sind.

In Bezug auf den Umgang mit Ndhe und Distanz als auch hinsichtlich der Pravention
von grenzverletzendem Verhalten, konnen die Bewohner_innen durch das Grenzen
setzen seitens der Mitarbeiter_innen zur autonomen Wahrung der eigenen Komfort-
und Intimzone angeregt und angeleitet werden. Auch hier stehen nach Ansicht der
Autorin die eigenen Wiinsche und Bediirfnisse der Bewohner_innen stets im Vorder-
grund. Ebenso findet die Autorin, dass besonders auf den spontanen Umgang mit Frei-
zugigkeit und eventueller Distanzlosigkeit einzelner Bewohner_innen individuell und
sensibel eingegangen werden sollte. Da jeder Mensch ein anderes Schamgefiihl be-

sitzt, sollte hier allerdings ein freiziigiges Benehmen nicht sofort als Fehlverhalten
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interpretiert werden, sondern dabei eine objektive Betrachtungsweise erfolgen. Je-
doch sollte situativ auf unwissendes bzw. distanzloses Verhalten hingewiesen werden.
Ferner sollte Uber einen geeigneten Umgang mit dem eigenen Korper, auch zum
Schutz seiner selbst vor méglichen ungewollten sexuellen Ubergriffen von anderen,

aufgeklart werden.

AuBerdem ist die Autorin der Meinung, dass bei der Prdvention von sexuel-
ler/sexualisierter Gewalt weniger fremdbestimmt, iberfursorglich und Gbervorsichtig
seitens der Mitarbeiter_innen gehandelt werden sollte und den Bewohner_innen eine
selbstbestimmte Lebensweise durch das Gewdhren des eigenen Erlebens und Erfah-
rens ermoglicht wird. Generell muss dafiir auf allen Ebenen der Einrichtung aufklareri-
sche Arbeit stattfinden. Bereits bei der Auswahl und Einstellung von neuem Personal
sollte dazu beigetragen werden, indem auf die Inhalte der sexualpadagogischen Kon-
zeption eingegangen und ein polizeiliches Filhrungszeugnis zur Einsicht Gber mogliche
bisherige Sexualstraftaten eingefordert wird. Hinzu kommt, dass bei stattgefundenem
oder androhendem (ibergriffigem sexuellem Verhalten eine interne intervenierende
bzw. praventive Unterstitzung erfolgt sowie auf Hilfsangebote von externen An-
sprechpartner_innen hingewiesen wird bzw. diese genutzt werden kénnen. Fiir den
Umgang mit sexueller/sexualisierter Gewalt sollten verbindliche Handlungsanweisun-

gen festgeschrieben werden.

Nach Auffassung der Autorin ergeben sich daraus folgende tragende Elemente, die von
der Einrichtungsleitung sowie vom Personal beriicksichtigt werden miissen, um zu ei-
ner addquaten emanzipatorischen Sexualpaddagogik in der Praxis beizutragen:
e Kontinuierliche Kommunikation im Team,
e Kollektive Haltung zum Umgang mit dem Thema Sexualitat inklusive dem Be-
reich Sexualassistenz,
e Koordinierung und Dokumentation von Zustandigkeiten,
e Sexualpadagogische Qualifizierung des Personals durch regelmafRige Fort- und
Weiterbildung,
e Inanspruchnahme externer fachkompetenter Ansprechpartner_innen,
e Verhandlungen mit Leistungstragern zur Schaffung und Gewahrleistung sexual-

freundlicher Rahmenbedingungen,
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e Anpassung des Personalschliissels und die Teamerweiterung durch Anstellung
von mannlichen Mitarbeitern,

e Bereitstellung von sexualpddagogischen Informationsmaterialien, die leicht
verstandlich bzw. einfach formuliert sind,

e Dokumentation verbindlicher Handlungsanweisungen zum Umgang mit sexuel-
ler/sexualisierter Gewalt,

e Forderung und Unterstlitzung bei der sexuellen Selbstbestimmung der Bewoh-

ner_innen.

7. Zusammenfassung

Nach Ansicht der Autorin lasst sich festhalten, dass jede praxisbezogene Konzeption
zum Thema Sexualpadagogik speziell in Wohneinrichtungen fiir Menschen mit geisti-
ger und/oder kérperlicher Behinderung notwendigerweise einen Kompromiss darstellt
zwischen den in den Leitlinien der mit Unterstlitzung und Assistenz beauftragten Or-
ganisationen formulierten Visionen auf der einen und der Umsetzbarkeit dieser Ziele
unter den Bedingungen einer konkreten Betreuungssituation auf der anderen Seite. In
erster Linie bewegt sich eine solche sexualpddagogische Konzeption im Spannungsfeld
zwischen dem Anspruch der Bewohner_innen auf sexuelle Autonomie und der Praven-
tion sexueller bzw. sexualisierter Gewalt, die vor allem ein Anliegen der Bewoh-
ner_innen bzw. der Mitarbeiter_innen ist. Die Problematik ergibt sich daraus, dass
Mitarbeiter_innen ihre Rolle im Leben der Bewohner_innen (iber die Assistenz und
Ermachtigung hinaus als ,,Beschiitzer” und ,Aufpasser” interpretieren und ihre Wahr-
nehmung entsprechend voreingenommen sein kann. Auf der anderen Seite stehen die
Bewohner_innen mit geistiger Behinderung, die in der Evaluation ihrer eigenen Fahig-
keiten und in der Einsicht in mogliche Risiken und Absichten Dritter moglicherweise zu
Fehleinschatzungen kommen, und sich selbst gefdhrden. Hierbei gilt es, einer mogli-
chen Selbst- aber auch Fremdgefdahrdung der Bewohner_innen sowohl durch Aufkla-
rung als auch Interventionen entgegen zu wirken, zum Setzen von eigenen Grenzen
anzuleiten und dadurch Gefdahrdungsverhalten zu verhindern. Im Falle von sehr schwe-
ren geistigen bzw. Mehrfachbehinderungen stellt der Aspekt einer sexuellen Selbstbe-

stimmung durchaus eine Problematik dar.
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Denn ohne Fremdbestimmung kann hier sexuelles Erleben bei Bewohner_innen mit

diesen Behinderungsbildern de facto nicht realisiert werden.

Als Resultat dieser vorliegenden Ausarbeitung ergeben sich nun unter Berlicksichti-
gung verschiedenster Rahmenbedingungen folgende Themenschwerpunkte fiir eine
praxisorientierte sexualpdadagogische Konzeption fiir den Wohnverbund:
e Rahmenbedingungen/Haltung
o Ziele
e Sexualpadagogische Schwerpunkte:
- Privat- und Intimsphére
- Umgang mit Ndhe und Distanz
- Beziehung, Partnerschaft und EheschlieBung
- Kinderwunsch und Elternschaft
- Schwangerschaftsverhiitung und Gesundheitsschutz
- Sexualassistenz
- Umgang mit bzw. Schutz vor sexueller/sexualisierter Gewalt
e Organisatorische Schwerpunkte:
- Fort- und Weiterbildung

- Vernetzung, Kooperation und Transparenz.

Die hier aufgestellten Themenschwerpunkte zeigen eine Moglichkeit auf. Sofern dieser
Entwurf in der Einrichtungskonzeption integriert werden wiirde, mussten diese The-

menschwerpunkte inhaltlich untersetzt und ausgearbeitet werden.

Weiterhin kann festgehalten werden, dass rechtliche Grundlagen, die bedeutend fiir
die (sexual-)padagogische Arbeit in Einrichtungen der Behindertenhilfe sind, stetig neu
konzipiert werden und dadurch immer wieder neue (An-)Forderungen an die Instituti-
onen und das Personal entstehen. Durch die Veranderbarkeit der rahmengebenden
Bestimmungen fir die (sexual-)pddagogische Arbeit benétigt es deshalb einer regel-
maRigen Analyse der Bedarfe innerhalb der Einrichtung bezogen auf bspw. organisato-
rische und bauliche Strukturen sowie einer stetigen Anpassung bzw. Weiterentwick-

lung sowohl der Einrichtungskonzeption als auch der sexualpadagogischen Konzeption.
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AbschlieBend lasst sich zusammenfassen, dass in einer Einrichtung der Behindertenhil-
fe mit sehr heterogener Bewohnerschaft, wie hier am Beispiel des Wohnverbundes
Alte Posthalterei, im Hinblick auf eine sexualpadagogische Konzeption kleinste gemein-
same Nenner bzw. Ziele definiert werden missen, die unter den real existierenden

Bedingungen leistbar sind.
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Anhang 1: ,Sexualpadagogisches Leitbild fir Mitarbeiterlnnen und Fiihrungskraf-
te"124

»Sexualpadagogisches Leitbild

des Fachbereichs Behindertenhilfe der Inneren Mission Leipzig e.V., erarbeitet vom
Fachbereich Behindertenhilfe und verabschiedet vom Vorstand am 03.06.2016.

Praambel

Im Rahmen unseres christlichen Menschenbildes betrachten wir jeden Menschen mit
seiner einzigartigen Personlichkeit und seinen Potentialen als von Gott so gewollt und
so geschaffen. Wir verstehen individuelle sexuelle Orientierungen als Ausdrucksformen
des Mensch-Seins und In-der-Welt-Seins.

Das vorliegende Leitbild zum Umgang mit Sexualitdt im Fachbereich Behindertenhilfe
des Diakonischen Werkes Innere Mission Leipzig e.V. soll in erster Linie MitarbeiterlIn-
nen bei der Unterstitzung und Assistenz der Menschen mit Behinderungen eine ver-
lassliche und handlungsweisende Orientierung im Rahmen des jeweiligen Arbeits- und
Lebensbereiches (Wohnen | Arbeiten | Lernen | Beraten) geben. Dabei soll es auch
den Menschen mit Behinderungen sowie ihren Angehorigen und rechtlichen Betreue-
rinnen Sicherheit und Transparenz bieten und zur Pravention sexueller Gewalt beitra-
gen.

Uns liegt eine christliche Ethik am Herzen, die gepragt ist von Freiwilligkeit, Einver-
nehmen und Selbstbestimmung.

Unsere Haltung der Achtsamkeit, Aufmerksamkeit, Nachstenliebe und des Respekts
sowie der kirchlich-diakonische Auftrag, uns fiir das Wohl von Menschen zu engagie-
ren, spiegeln sich auch in unserem Umgang mit dem Thema Sexualitdt wider. Wir legen
Wert auf eine Kultur der Wertschatzung und der Achtung von Nahe und Distanz.

Dariber hinaus ist die UN-Konvention flir Menschen mit Behinderungen - insbesonde-
re die Artikel 16 [Freiheit von Ausbeutung, Gewalt und Missbrauch], 17 [Schutz der
Unversehrtheit der Person], 22 [Achtung der Privatsphare] und 23 [Achtung der Woh-
nung und der Familie] bindende rechtliche Grundlage fiir die Leitsdtze zum Umgang
mit Sexualitdt in unserem Fachbereich.

Menschen mit Behinderungen sind demnach in allen Fragen der Sexualitdt, Partner-
schaft, Ehe, Familie und Kinderwunsch sowie der korperlichen und seelischen Unver-
sehrtheit Menschen ohne Behinderungen gleichberechtigt und gleichgestellt. Sexuali-
tat ist ein Grundrecht fir alle.

Wir beriicksichtigen bei der Umsetzung der Leitlinien jeweils die Spezifik des Alters,
des Geschlechtes, des kulturellen Hintergrundes sowie des Lebensbereiches.

Die Reflexion der eigenen Haltung aller Mitarbeiterinnen zu Werten und Normen von
Sexualitdt ist unbedingte Grundlage fur die Umsetzung aller folgenden Leitsatze.

124 Fachbereich Behindertenhilfe der Inneren Mission Leipzig e.V. 2016; 1 ff.
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Leitsatz 1: Wir achten die Privatsphdre aller von uns unterstiitzten Menschen.

Alle Menschen haben ein Recht auf Privatsphédre - unabhéangig von ihrer Wohn- und
Lebensform (Art. 22 der UN-BRK).

Wohn-, Lern- und Arbeitsraume sind wesentlicher Bestandteil der Lebenswelt von
Menschen mit und ohne Behinderungen. Wir setzen uns dafiir ein, sexualfreundliche
Rahmenbedingungen zu verwirklichen und zu erhalten. Dies bezieht sich im Besonde-
ren auf den Lebensbereich Wohnen.

Dazu gehort, dass wir sowohl Wohnungen im ambulanten als auch bewohnte Zimmer
im stationdren Bereich - seien es nun Einzel- oder Doppelzimmer - mit Respekt behan-
deln und betreten. Private Rdume stellen eine wichtige Voraussetzung fiir gelebte
Selbstbestimmung und Intimitdt dar. Dazu gehoren selbstverstandlich abschlieBbare
Zimmer.

In Verhandlungen mit Leistungstragern streben wir die Finanzierung von Angeboten
und Strukturen an, die die Privatsphare der von uns unterstiitzten Menschen ermogli-
chen (z.B. Einzel- statt Doppelzimmer, Reduzierung der WohngruppengroRe, ambulan-
tes Einzelwohnen).

Vorhandene Besprechungsstrukturen werden von allen Einrichtungsleiterinnen und
Mitarbeiterlnnen genutzt, um sich gegenseitig fliir den Umgang mit dem Thema ,,Pri-
vatsphare” zu sensibilisieren.

Leitsatz 2: Grundsdatzlich begegnen wir allen Ausdrucksformen der Sexualitat mit
Achtung und Respekt.

Wir erkennen die Bedeutung von Sexualitat bei allen Menschen an und akzeptieren die
Vielfalt sexueller Lebensformen. Dazu schaffen wir Raum, in dem Menschen mit Be-
hinderungen ihre sexuellen Gefiihle und ihre Lust individuell ausleben kénnen (z. B. fir
Masturbation als Form eigener gelebter Sexualitdt ebenso Erfahrungen von Kérperi-
dentitat). Dabei gehen wir vertraulich und professionell mit Wiinschen und Bedurfnis-
sen um und weisen auf mogliche Gefahren hin.

Wir stellen den von uns unterstiitzten Menschen Ansprechpartnerinnen zur Seite, z. B.
eine Frauenbeauftragte, im Sozial- und Fachdienst Tatige und andere geeignete Ver-
trauenspersonen mit sexualpdadagogischer Qualifikation.

Jede Einrichtung des Fachbereichs Behindertenhilfe entwickelt ihre eigene sexualpa-
dagogische Konzeption auf der Grundlage dieses Leitbildes (weiter). Diese soll den
MitarbeiterInnen Sicherheit im padagogischen Umgang mit Sexualitat und Transparenz
fiir Angehdrige und gesetzliche Betreuerlnnen bieten.

Gegenuliber Eltern und gesetzlichen Betreuerlnnen signalisieren die Einrichtungen die
Bereitschaft, offen Gber Fragen zur Sexualitdt, zum sexualpadagogischen Leitbild bzw.
zur Konzeption ins Gesprach zu kommen. In Gesprachen Uber die Belange der von uns
unterstlitzten Menschen sind diese zugegen. Es wird mit ihnen anstatt Uber sie gere-
det.

Die Vermittlung und Begleitung von Sexualassistenz erfolgt bei Bedarf und auf Wunsch
der von uns unterstitzten Menschen. Alle Formen sexualassistierender Mallnahmen
mussen vor der Umsetzung stets im Team thematisiert und von ihm unterstitzt wer-
den (Enttabuisierung). Dabei soll der Fokus darauf gerichtet sein, was moglich ist.
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Leitsatz 3: Wir erkennen jede Form der Paarbeziehung an.

Wir vermitteln christlich-ethische Werte und Normen innerhalb einer Paarbeziehung:
Achtsamkeit, Aufmerksamkeit, Selbst- und Nachstenliebe sowie gegenseitiger Respekt.
Die Menschen mit Behinderungen bestimmen selbst, ob sie als Single leben oder ob
und mit wem sie eine Beziehung bzw. eine Partnerschaft eingehen wollen.

Hetero- und homosexuelle Formen von Sexualitat und Partnerschaft erkennen wir als
gleichwertig an.

Wir ermutigen zu sexueller Selbstbestimmung und zur individuellen Gestaltung von
Beziehung und Partnerwahl. Dazu gehort auch die Méglichkeit der EheschlieRung.

Uns ist bewusst, dass Sexualitat als ureigenster Bestandteil des Menschseins auch au-
Rerhalb einer Partnerschaft gelebt wird (z.B. als Single).

Wir vertreten diese lebensnahe christlich motivierte Auffassung auch gegeniiber An-
gehorigen, gesetzlichen Betreuerinnen, Behérden und Leistungstragern.

Leitsatz 4: Wir legen Wert auf eine alters- und geschlechtsspezifische Sexualaufkla-
rung und eine fachkompetente sexualpadagogische Begleitung der von uns unter-
stiitzten Menschen.

Wir begreifen Korper- und Sexualaufklarung als selbstverstandlichen Teil von sexueller
Bildung und Erziehung aller Menschen.

Im Sinne einer Entwicklung zur eigenen sexuellen ldentitat gestalten wir alters- und
geschlechtsspezifische Angebote. Diese richten wir an der Erkenntnis aus, dass die
menschliche Sexualentwicklung unabhdngig vom kognitiven Niveau altersentspre-
chend verlauft. Unsere Angebote sind vielfaltig und reichen von der Sexualaufklarung
als Unterrichtsinhalt in der Werner-Vogel-Schule Gber Weiterbildungen und externe
Beratungen bis hin zum persénlichen Gesprach mit entsprechenden Ansprechpartne-
rinnen und Vertrauenspersonen im Lebensbereich Wohnen. Die Intensitat der Aufkla-
rungsarbeit variiert in den unterschiedlichen Bereichen (z.B. intensivere Aufklarungs-
arbeit im Bereich Wohnen als im Bereich Arbeiten).

Kriterien flr unsere sexualpddagogische Arbeit sind Multisinnlichkeit, Einfachheit
(leichte Sprache), Lebendigkeit, Erfahrbarkeit, Wiederholung und Verschwiegenheit.
Wir beraten fachkompetent tber die vielfaltigen Moglichkeiten, eine Schwangerschaft
bzw. sexuell Gbertragbare Krankheiten zu verhiten. Ebenso klaren wir tGber Chancen
und Risiken der neuen Medien (z.B. Internet) im Bereich der Sexualitat auf.

In den Einrichtungen des Fachbereiches gibt es qualifizierte und geeignete Ansprech-
partnerinnen mit und ohne Behinderungen. Alle Ansprechpartnerinnen bilden sich
regelmalig weiter, um die sexualpadagogische Fachkompetenz zu gewahrleisten. Dazu
werden personelle und finanzielle Ressourcen zur Verfligung gestellt.

Das sexualpadagogische Engagement hat zum Ziel, praventiv mit dazu beizutragen, vor
sexuellem Missbrauch zu schiitzen (vgl. Leitsatz 7).

Leitsatz 5: Wir unterstiitzen die sexuelle Gesundheit und legen Wert auf eine res-
pektvolle und sensible Gesundheitspflege.

Wir informieren die von uns unterstiitzten Menschen (iber mogliche Ansteckungsge-
fahren sexuell Ubertragbarer Krankheiten (einschlielich AIDS) und beraten zur Be-
deutsamkeit kdrperlicher Hygiene.
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Wir begleiten bei Bedarf und auf Wunsch zu Arzten, unterstiitzen bei der Besorgung
von Hygiene- sowie Verhitungsmitteln bzw. stellen diese zur Verfliigung und beraten
Uber die fachgerechte Anwendung.

Alle Mitarbeiterinnen nehmen regelmafig an Fort- und Weiterbildungen zu Grundla-
gen der Gesundheitspflege teil.

Wir achten die korperlichen Bedurfnisse und Schutzzonen im Zusammenhang mit Pfle-
gehandlungen und gehen bei der Pflege sensibel mit der Berlihrung der Intimzonen der
von uns unterstiitzten Menschen um. Dazu gehort die unbedingte und regelmaRige
Reflexion der Themen ,Nahe und Distanz” und ,,personliche Grenzen”.

Das individuelle Wahlrecht auf die Auswahl der pflegenden Person (gleich- oder ge-
gengeschlechtlich) wird bereits beim Personalmanagement beriicksichtigt.

Leitsatz 6: Wir respektieren das Recht der von unterstiitzten Menschen auf ihren
Kinderwunsch.

Wir betrachten Vertrauen als Basis aller Gesprdache und Beratungen der von uns unter-
stltzten Menschen.

Im Gesprach zeigen wir verantwortungsbewusst Chancen, Risiken, Moglichkeiten und
Grenzen, wenn ein Kinderwunsch geduBert wird. Wir unterstitzen darin, eine Vorstel-
lung davon zu entwickeln, was es bedeutet Mutter bzw. Vater zu sein.

Werdende Mitter und Vater erhalten durch uns Beratung und Unterstiitzung. Dabei
begleiten wir sie auch bei der Inanspruchnahme externer Angebote und Dienstleistun-
gen (z.B. Schwangerschaftsberatung, medizinische Behandlungen).

Wir versuchen Gegebenheiten zu schaffen, die ein Zusammenleben als Familie ermog-
lichen.

In den Einrichtungen und ambulanten Angeboten werden den von uns unterstitzten
Menschen Kenntnisse zu den Themen ,Sexuelle Selbstbestimmung von Mann und
Frau“ sowie zu ,Partnerschafts- und Kinderwunsch” vermittelt (Bildungsangebote).

Um eine Fremdbestimmung der von uns unterstitzten Menschen zu vermeiden, legen
wir groRen Wert auf geeignete Organisations- bzw. Besprechungsstrukturen im Team,
um eine kritische Selbstreflexion anzuregen, die eigene Haltung als Mitarbeiterln zu
hinterfragen bzw. auch Bedenken und Widerstande zu dulSern.

Leitsatz 7: Die von uns unterstiitzten Menschen haben ein Recht auf sexuelle Auto-
nomie, auf die Unverletzlichkeit und den Schutz des Korpers und der Seele. Die Pra-
vention sexueller Gewalt hat fiir uns oberste Prioritat.

Grundlage unserer Praventions- und Interventionsarbeit ist die ,Arbeitshilfe der Evan-
gelischen Kirche Deutschland gegen sexualisierte Gewalt: Grenzen achten - Sicheren
Ort geben”. Diese ist fur alle Einrichtungsleiterinnen und Mitarbeiterinnen unseres
Fachbereiches handlungsweisend.

Wir legen groflten Wert auf die Entwicklung sexueller Selbstbestimmung und sehen
dies als Grundlage fir einen guten Schutz gegen sexuellen Missbrauch und jegliche Art
von Bevormundung.

Im Rahmen fortlaufender Reflexion zu ,,Nahe und Distanz im professionellen Setting”
erkennen wir unsere Grenzen und gehen verantwortungsbewusst mit ihnen um. In
diesem Zusammenhang analysieren wir selbstkritisch Risikofaktoren auf Trager-, Lei-
tungs-, Einrichtungs- und Mitarbeiterinnenebene.
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Die Einrichtungen kooperieren in der Erstellung und Umsetzung ihrer sexualpadagogi-
schen Konzeptionen und erméglichen so einen fachlichen Austausch.

Pravention gegen sexuelle Gewalt und der Umgang damit werden bereits beim Perso-
nalmanagement bericksichtigt. Das heiRt zum Beispiel, dass dieses Leitbild und die
darin beschriebene Haltung im Rahmen der Personalauswahl bzw. bei Bewerbungsge-
sprachen thematisiert werden.

Weitere MalBnahmen und konzeptionelle Ideen werden auf den verschiedenen Ebenen
des Fachbereichs und des Tragers offen diskutiert und weiterentwickelt (z.B. Schutz-
konzept).

Abschlussbemerkung

Es ist wichtig auf den verschiedenen Ebenen des Tragers in der Diskussion zu bleiben,
um das vorliegende Leitbild ,, mit Leben” zu fillen.

Dabei wollen wir auch die Mitwirkungsmaoglichkeiten der von uns unterstiitzten Men-
schen beachten.

Der einrichtungsibergreifende sexualpddagogische Arbeitskreis tragt u.a. zum inter-
nen Austausch und zur Wahrung der Fachlichkeit bei. Darliber hinaus ist es gewiinscht
und wichtig, bei Bedarf auch die Beratung durch externe Fachleute und Supervision in
Anspruch zu nehmen.”
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Anhang 2: Die Leistungsangebote des ,Wohnverbundes Alte Posthalterei“?*

Diskonisches Werk Inners Mission Lefzig &. V. B Diskcnichen Vier
Wonnveround 0r Menschen mi BEhngenng Diakonie 88 2005
ey Leipzig

Hauptsirage 21

04451 Borsgor? OT Panitzsch

* Die kontinuierliche, systemorientierte Teamarbeit (Themenzentrierte Interaktion TZI —
ein Konzept zur Arbeit mit Gruppen, soziales Lemen; kollegiale Beratung — systemische
Methode zur Fallberatung; Reflecting Team — systemische Methode eines Refiexionsge-
sprachs).

In den zuruckliegenden 20 Jahren erfolgte eine Entwicklung der Wohnstatte zu einem Wohn-
verbund mit differenzierten Wohnformen. Fur aber 25 Heimbewohner” eroffnete sich damit die
Maoglichkeit zu einem Wechsel in eine Wohnform mit niedrigeren Assistenz- /Unterstitzungs-
leistungen:

* 12/1995 Eroffnung der Wohnstatte ,Alte Posthalterei” (WSB 38 Platze) im
Kontext des Enthospitalisierungsprogrammes

* 11/2004 Eroffnung der AuBenwohngruppe (AWG 6 Platze)

* 05/2004 Erste Bewohner aus der Alten Posthalterei ziehen direkt in das
Ambulant betreute Wohnen (AbW 3 Bewohner). Schrittweise folgen Bewohner
aus der WSB und der AWG ,Alte Posthalterei” und aus der AWG Diakonissen-
haus Borsdorf

* 09/2007 Eroffnung der Kontakt- und Begegnungsstatte ,Blaves Haus*

21 Die Leistungsangebote des Wohnverbundes , Alte Posthalterei*

Auf der Basis des ressourcen- / personenzentrierten Ansatzes, der Empowerment-Philosophie
und einem breiten Spektrum an Bildungsangeboten im Kontext von heterogenen Wohnstruktu-
ren haben wir den Wohnverbund und damit folgende Leistungsangebote auf der Grundlage des
§ 3 Abs. 2 und 3 Rahmenvertrag gem. § 79 Abs.1 SGB XII entwickelt:

Leistungsangebot |
e Wohnen fur erwachsene Menschen mit geistiger / Mehrfachbehinderung (in der
Wohnstatte) mit externer Tagesstruktur (H.M.B.-W.);

Leistungsangebot Il
* Wohnen fur erwachsene Menschen mit geistiger/ Mehrfachbehinderung (in der
Wohnstatte) mit interner Tagesstruktur (H.M.B.-W.):

Leistungsangebot Il
* Wohnen fir erwachsene Menschen mit chronisch psychischer Erkrankung/ seeli-
scher Behinderung und/oder chronisch mehrfach geschadigter Abhangigkeitser-
krankung undi/oder Mehrfachbehinderung (in der Wohnstatte) mit externer Tages-
struktur (nicht H.M.B.-W.), als Einzelentgelt:

Leistungsangebot IV
* Wohnen fiur erwachsene Menschen mit chronisch psychischer Erkrankung/ seeli-
scher Behinderung und/oder chronisch mehrfach geschadigter Abhangigkeitser-
krankung und/oder Mehrfachbehinderung (in der Wohnstatte) mit interner Tages-
struktur (nicht H.M.B.-W.):

Leistungsangebot V
+* Komplementarwohnplatze (Zwischenangebot) fiir erwachsene Menschen mit geis-
tiger und/oder Mehrfachbehinderung mit erhohtem Hilfebedarf auf Grund von
Verhaltensauffalligkeiten (in der Wohnstatte) mit externer Tagesstruktur (nicht
H.M.B.-W.), als Einzelentgelt;

Leistungsangebot VI

* VI Komplementarwohnpliatze (Zwischenangebot) fir erwachsene Menschen mit
geistiger und/oder Mehrfachbehinderung mit erhohtem Hilfebedarf auf Grund von

SEITE |3
KONZEPTION - Wohaverbund for Menschen mit Behinderung (Alte Posthalteral” mit
Wohnstatte WSS, Auenwohngruppe AWG, Ambulant betreutem Wohnen AbW und Begegnungsstatis Treff im Blauen Haus®
als Wohnverbund - Hauptstralle 21, 04451 Panitzsch

125 Randolph 2014; 3 f.



Diakonisches Werk Ini Mission L V. J} Dlahonisches Waerk
Wohnveround rwmerr:c':en mlaeﬁm Diakonie R S LAY

JAlte Posthaiteres® Leipzi
Hauptstrage 21 pzig
04451 Borsdorf OT Panitzsch

Verhaltensauffalligkeiten (in der Wohnstatte) mit intemer Tagesstruktur (nicht
H.M.B.-W.);

Leistungsangebot VII
* Intensivpadagogische Wohnplatze fur erwachsene Menschen mit geistiger/ Mehr-
fachbehinderung und zusatzlicher schwerer Verhaltensauffalligkeiten (in der
Wohnstatte) mit interner Tagesstruktur (nicht H.M.B.W.);

Leistungsangebot VIII
* Wohnen in der AuBenwohngruppe fur erwachsene Menschen mit geistiger/ Mehr-
fachbehinderung mit externer Tagesstruktur (H.M.B.-W.);

Leistungsangebot IX
* Wohnen in der AuBenwohngruppe fur erwachsene Menschen mit geistiger/ Mehr-
fachbehinderung mit interner Tagesstruktur (H.M.B.-W.);

Leistungsangebot X
*  Ambulant betreutes Wohnen (AbW) fir erwachsene Menschen mit Behinderung,
mit externer Tagesstruktur:

Leistungsangebot X/
*  Ambulant betreutes Wohnen (AbW) fir erwachsene Menschen mit Behinderung,
mit interner Tagesstruktur;
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Anhang 3: Einverstandniserklarung zur Datennutzung

Diakonie i&

Leipzig
Diakonie Leipzig
WEE Ae Posaters. Hagaralie 27, (461 Barsdod OT Pamish

= Altenhilfe
Frau
Melanie Weber * Bohindertenhilfe
Wichemstr. 27 L ADeiiia
04318 Leipzig = Kinder & Jugend

Panitzsch, den 13.01.2017

Einverstindniserkldarung zur Datennutzung

Sehr geehrte Frau Weber,

hiermit erteilen wir Ihnen unser Einverstandnis zur Nutzung der inhaltlichen
Daten der Konzeption und der Leistungsbeschreibungen des Wohnverbundes
Alte Pesthalterei,

Fur eventuelle Rockfragen stehen wir Ihnen gern zur Verfugung und verbleiben

mit freundlichen GruRen

s )
Il dus e
C. Schonherr
Stelly, Wohnverbundleitung

Wohiniarbund (r8 .
mit Behinderungen

Alte Posthaltere|
Hauptstrale 21

04451 Borsdorf OT Panitzsch

Verwaltungsmitarbeiterin:
Claudia Schénher

Telefon 034291 42 4 - 300
Telefax 034291 42 4 - 321
claudia.schoenhem@
diakonie-leipzig.de

Sparkasse Leipzig

Konto: 110 001 2466

BLZ: 860 555 92

IBAN:

DE24 8605 5592 1100 0124 66
BIC: WELADESLXXX

Tréger:

Diakonisches Werk

Innere Mission Leipzig e.V.
Gneisenaustrale 10
04105 Leipzig

Telefon 0341,.5612-0
Telefax 0341.56 12-11 35
Info@diakonie-leipzig de
www_diakonie-leipzig.de

Vorsitzender des
Verwaltungsrates:
Prof. Dr. Jens Herzer

Missionsdirektor:
Pfr. Christian Kreusel

Kfm. Vorstand:
Sonke Junge

Vereinsregister-Nr. 908

Stevermnummer 231/140/00728
Finanzamt Leipzig ||

Spendenkonto
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