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SILVER SURFER

Die Pflege von alten Menschen ist schon seit lingerem in der
offentlichen Diskussion. Erst in jiingster Zeit erfahren auch il-
tere Migrantinnen und Migranten verstirke Aufmerksamkeit.
Mitte der 50er Jahre setzte die erste groffe Zuwanderung ein, als
im Zuge des wirtschaftlichen Aufschwungs viele junge Menschen
als Gastarbeiter, vor allem aus lindlichen Regionen siideuropi-
ischer Staaten und der Tiirkei angeworben wurden. Bis in die
1970er Jahre kamen etwa vier Millionen ,Gastarbeiter” nach
Deutschland. Diese Menschen sind heute Rentnerinnen und
Rentner. Thren Glauben, ihre Werte und Thre Kultur haben die
Gastarbeiter versucht, auch in der ,,Fremde® iiber die Jahre zu
bewahren. Werden sie nun, wo sie alt sind und auf fremde Hilfe
angewiesen sind, auch nach ihren Wiinschen und Bediirfnissen
kultursensibel gepflegt?

Dieser Frage sind Nilgiin Tasman und Dr. Paul Schwarz in ihrem
45-miniitigen Dokumentarfilm , bittersiifSe Reise nachgegangen
und haben beeindruckende Menschen kennengelernt. Sie haben
die Betroffenen und ihre Angehérigen in ihrem Alltag begleitet.
Sie haben sie in Seniorenheimen, in der hiuslichen sowie ambu-
lanten Pflege besucht, mit dem Pflegepersonal und Heimleitern
gesprochen, die versuchen, dieser neuen Herausforderung gerecht
zu werden.

Bitte bestellen Sie die DVD unter hallo@nilguen.com
Preis: € 15,00 zuziiglich 19 % MwSt. und Porto
www.nilguen.com




VORSTELLUNG | INHALT

Liebe Leserinnen, liebe Leser,

in der letzten Ausgabe in diesem Jahr geht es unter anderem \
um das Thema Fliichtlinge und Migranten. Seit Monaten ist dies ,j = =l
ein Thema in der Offentlichkeit, das viel Unruhe mit sich bringt e,
und auch viele Fragen aufwirft. Auch wir haben einige Mitarbei-
terinnen mit Migrationshintergrund in unserem Unternehmen
und sind sehr stolz darauf.

i

Wir mochten sie nicht missen! Nicht nur die Politik, sondern wir alle sollten dazu
beitragen, dass es eine gute und friedliche Integration in Deutschland gibt.

Aber wir wollen auch Uber die Erfolge unserer Auszubildenden berichten. Denn
wir legen sehr groBen Wert auf eine praktische Ausbildung, die einen hohen
Qualitatsanspruch hat.

Einen guten Start in das Jahr 2016 verbunden mit den besten Wiinschen
lhr Thomas Seidel und das Team der HANSEATIC Pflegedienst GmbH
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VORSTELLUNG

STILLSTAND GIBT ES BEI
HANSEATIC NICHT

Am 27. Oktober 2015 fand dann auch
wieder ein Workshop fiir unsere Ver-
waltungskrafte (Yasemin Demirtas, Ma-
rion Rullmann, Nicole Winter, Verona
Fischer und Knut Fleischmann) statt.

Dort ging es diesmal hauptsachlich um
EDV-Anwendungen sowie den Umgang
mit Konflikten sowie das 1x1 der Ge-
sprachsfiihrung. Mit Rollenspielen und
Gruppeniibungen wurde die Theorie
aufgelockert und gefestigt. Alle Betei-
ligten waren sehr interessiert und ha-
ben aktiv zum Gelingen des Workshops
beigetragen.

4|

Frau Demirtas: , Es macht einfach auch
SpalB3, so konstruktiv und angenehm
miteinander umzugehen und dabei vie-
le neue Impulse zu bekommen.

Im Harburger ,Entennest” wurden wir

auch wieder sehr gut versorgt - vielen
Dank.
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Alternde Migranten und Pflege

Die Situation in Deutschland

Der demographische Wandel stellt fir
die Pflege eine enorme Herausforde-
rung dar. Ein Mangel an Fachkraften
steht dem Wachstum einer alternden
Bevolkerung, die zunehmend multimor-
bide und auf pflegerische Unterstiit-
zung angewiesen ist, gegenuber. Tatsa-
chen die inzwischen allgemein bekannt
sind.

Unbekannt hingegen ist, dass der An-
teil der Bevolkerung, der liber 65-Jah-
rigen mit Migrationshintergrund, derje-
nige ist, der am schnellsten wachst. Die
.Gastarbeiter” von damals sind heute
Senioren. Sicher hatten viele von ihnen
die Vorstellung im Alter wieder in die
Heimat zurlickzukehren oder glaubten
zumindest sie wirden in Deutschland
traditionell von der eigenen Familie ge-
pflegt werden.

Die Realitat sieht allerdings anders aus.
Kinder und Enkel leben in Deutschland,
weshalb eine Riickkehr in die Heimat
schwer fallt. Und das Potenzial, Ange-
horige in der Familie pflegen zu kénnen,
sinkt auf Grund von Berufstatigkeit und
Zeitmangel in auslandischen Familien
ebenso wie in deutschen.

Die jlingere Migrantengeneration wird
zukiinftig sicher auch haufiger auf die
Hilfe professioneller Leistungserbrin-
ger zurlickgreifen miissen, um die Ver-
sorgung ihrer Eltern sicherzustellen.

Pflegeorganisationen werden sich dem-
nach auf mehr multikulturelles Klientel
einstellen mussen.

Einige tuen dies. Laut einer Marktana-
lyse der pflegedatenbank.com sind von
den deutschlandweit iber 13.000 am-
bulanten Pflegediensten, bereits 185
als tiirkisch oder interkulturell einzustu-
fen. Mit 22 Standorten tirkischer ambu-
lanter Pflegedienste liegt Hamburg im
Ranking ganz vorn. In der Hansestadt
wurde auch die deutschlandweit erste
Wohngruppe fiir dementiell erkrankte
Senioren tirkischer Herkunft erbaut.

In dieser Wohngemeinschaft wird ein
Leben ermoglicht, dhnlich wie die Be-
wohner es von Zuhause kennen: Ver-
standigung in der Muttersprache,

landestypisches Essen, vertraute All-
tagsgestaltung, Berlicksichtigung von
Traditionen und Gebrauchen sowie tra-
ditionelle Achtung und Respekt alterer
Menschen.
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Sogar ein Hamam (tiirkisches Dampf-
bad) wurde in das Gebaude integriert,
um den Bewohnern trotz Pflegbedurf-
tigkeit zu ermoglichen, einer ganz ty-
pisch tiirkischen Tradition nachzugehen.

In KoIn ist ein ganz ahnliches Wohnpro-
jekt fir russisch stammige und an De-
menz erkrankte Mitblirger entstanden.
Hier werden die Pflegeleistungen von
russisch sprechenden Pflegekraften er-
bracht und der Tagesablauf nach russi-
schen Gepflogenheiten aufgebaut und
gelebt.

~Wer in Deutschland lebt, sollte auch
deutsch sprechen”, wird der ein oder
andere evtl. denken. Doch gerade Men-
schen, die an einer Demenz leiden, ver-
gessen im Verlauf der Krankheit vieles,
darunter auch die erlernte deutsche
Sprache.

An Dinge und Erlerntes aus der fernen
Vergangenheit wie die Muttersprache
konnen sie sich hingegen noch erinnern.
Sitten und Brauche aus ihrer Kindheit,
aus ihrem Heimatland sind ihnen noch
bekannt und geben Sicherheit. Um die-
se Menschen zu erreichen und adaquat
pflegen zu kénnen, ist es gut diese Sit-
ten und Brauche zu beriicksichtigen.

.Kultursensible Pflege” ist ein Begriff
mit dem diese Thematik haufig betitelt
wird. Auf dem Fortbildungsmarkt gibt
es inzwischen diverse Schulungen, die
Pflegkrafte hierin unterrichten.

Doch muss man dem Kind wirklich ei-
nen neuen Namen geben? Braucht es
eine Schulung um von einer Klientin mit
z.B. turkischem Migrationshintergrund
zu erfahren, dass man sich beim Betre-
ten ihrer Wohnung die Schuhe auszieht;
dass Schweinefleisch auf dem Speise-
plan verboten ist oder dass ihr statt ei-
nem Waschlappen das flieBende Was-
ser lieber zum Waschen ist?

Richtig ausgefiihrt ist Pflege so oder so
sensibel und braucht kein Kultur- davor.
Die Frage nach Wiinschen und Gewohn-
heiten, die bei der Pflege beriicksichtigt
werden sollen, gehort eigentlich zum
Standard bei der Aufnahme eines jeden
Klienten ganz gleich ob mit oder ohne
Migrationshintergrund.

Schwieriger ist es allerdings Pflegeper-
sonal vorzuhalten, welches der Mutter-
sprache der jeweiligen Klienten mach-
tig ist. Nach der Studie ,Wirkungen des
Pflege-Weiterentwicklungsgesetzes”
(2011), waren 62% der befragten ambu-
lanten Pflegedienste nicht in der Lage
dazu.

Allerdings gaben auch nur 12% von ih-
nen an, Uberhaupt Klienten mit Migrati-
onshintergrund zu betreuen.

Und tatsachlich ist es so, dass hilfe- und
pflegebediirftige Menschen mit Mig-
rationshintergrund deutlich seltener

professionelle Pflegeleistungen in An-
spruch nehmen, als diejenigen ohne Mi-
grationshintergrund.
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Vermutlich liegt dies aber nicht zuletzt
an Unwissenheit Uber die zur Verfligung
stehenden Leistungen, die sie in An-
spruch nehmen kénnten und dem Man-
gel an Vertrauen in die deutsche Pflege.

Genau wie deutsche Pflegebediirftige
wollen auch pflegebediirftige mit Mig-
rationshintergrund solange als moglich
selbststandig bleiben und bei Bedarf
Zuhause versorgt werden.

Vorstellungen von Pflegeheimen basie-
ren zumeist noch auf Erinnerungen an
Heime in der Heimat zu Zeiten als sie
diese verlie3en.

Mit groBer Sicherheit weichen diese
Vorstellungen weit ab von dem, was

deutsche Pflegeheime heute zu bieten
haben.

Leider sind Informationsbroschiiren
und MarketingmaBnahmen von Pflege-
einrichtungen selten an das Klientel mit
Migrationshintergrund adressiert, ge-
schweige denn mehrsprachig verfasst.

Wissensstand Turkischstammiger zum Pflegesystem

Basis: "WissenSie, ... " (n= 175)
Was eine Pflegestufe ist? 41,7 57,7

Wie man eine Pflegestufe beantragt? 26,9 72,0

Welche Leistungen die Pflegeversicherung

anbietet? 28,6 70,3

Was ein ambulanter Pflegedienst macht? 48,0 50,3 Ja
®E Nein

Dass es Alternativen zu

Pflegeeinrichtungen gibt? S

Dass es Pflegeeinrichtungen gibt, die
besonders auf die Bedurfnisse 61,7
tirkeistammiger Personen eingehen?

Dass es Entlastungsangebote fur

pflegende Angehdrige gibt? il

0% 50%

Quelle: Studie - Zentrum fiir Qualitét in der Pflege

100%
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Auslandische Pflegekrafte

Die Lésung fiir den deutschen Fachkraftemangel in der Pflege?

Pflegefachkraftenotstand ist ein allge-
genwartiges Thema. Laut einer Bertels-
mann Studie haben 61% aller Pflege-
betriebe bei der Besetzung von Stellen
(Durchschnittlich sind 4,3
Stellen unbesetzt). Nicht viel anders

Vakanzen

sieht es bei der Besetzung von Aus-
bildungsstellen aus - auch hier warten
tausende offene Stellen vergeblich auf
motivierten Nachwuchs, was nicht zu-
letzt an der schlechten Reputation des
Berufs liegt.

Vermutlich wird fiir dieses Problem in
nachster Zukunft keine inlandische L&-
sung gefunden werden. Werden aus-
landische Pflegekrafte zukiinftig unsere
Pflegebedirftigen pflegen?

Laut einer Berechnung der Bundes-
agentur fur Arbeit, die der ,Welt am
Sonntag” vorliegt, stieg 2013 die Zahl
der sozialversicherungspflichtigen Al-
tenpfleger aus dem EU-Ausland um
19,8 Prozent. 13,5 Prozent Zuwachs
verzeichnet diese Gruppe, aus Dritt-
staaten und nur 5,1% Zuwachs gab es
bei den Altenpflegern mit deutschem
Pass.

Die Initiative nach Deutschland zu kom-
men geht hierbei meistens noch von
den Arbeitssuchenden aus und nicht
von den Arbeitgebern, die Personal
nach Deutschland rekrutieren. Unzah-
lige Vermittlungsagenturen griinden
ihre Existenz auf der Tatsache, dass
Pflegekrafte, besonders aus Osteuro-
pa ihre Hilfe in Anspruch nehmen, um
in Deutschland beruflich Ful3 zu fassen.

Deutsche Pflegeunternehmen hinge-
gen halten sich eher bedeckt mit der
Rekrutierung im Ausland. Das Zentrum
fur Europaische Wirtschaftsforschung
(ZEW) befragte fiir eine reprasentative
Studie knapp 600 Arbeitgeber in Pfle-
gebetrieben, von denen erst ein Sechs-
tel Fachkrafte im Ausland gesucht hat.
Das Abwerben von Personal aus Kon-
kurrenzunternehmen oder die Senkung
des Krankenstandes seien hierbei vor-
gezogene MalBnahmen. Hohe recht-
liche Hirden, Kosten und Aufwande,
werden als Griinde genannt.

Tatsachlich berichten 83% der befrag-
ten Unternehmen mit Anwerbeerfah-
rung von birokratischen Hirden.
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Die Anerkennung der Qualifikation so-
wie die Einwanderungserlaubnis seien
Problembehaftete Aspekte.
Insgesamt zeigt die Studie, dass kleine

weitere

und mittelstandische Unternehmen es
schwer haben bei der Rekrutierung von
Mitarbeitern im Ausland. Grol3e Unter-
nehmen mit professioneller Personalab-
teilung neigen eher dazu die Mitarbei-
tersuche auf das Ausland auszuweiten.

Allerdings ist der Pflegenotstand ja kein
deutsches Phanomen. Auch Lander wie
die Schweiz, England und Osterreich
oder auch Skandinavien buhlen um die
Gunst der Ost- und Silideuropaischen
Pflegekrafte und konnen mit attraktive-
ren Bezahlungen und vor allem besse-
ren Arbeitsbedingungen punkten.

Die deutsche Personalsuche weitet
sich inzwischen auf den fernen Osten
aus und versucht, Chinesen, Philippi-
nen und Vietnamesen zu rekrutieren.
Diverse Pilotprojekte werden bereits
durchgefiihrt. Die notwendige Behor-
denaufsicht, inlandische Ausbildung
und intensive Sprachkurse sind hierfiir

allerdings sehr aufwendig.

+Wir riefen Arbeitskrafte und es ka-
men Menschen” (Max Frisch).

Das im Hinterkopf, sollte uns bewusst
machen, dass wir auch nicht nur die Ar-
beitskraft aus dem Ausland rekrutieren
kénnen, denn zu ihr gehort auch eine
Kultur, eine Personlichkeit und nicht zu
vergessen, Bedurfnisse.

Als positives Ergebnis gibt die Bertels-
mann Stiftung bekannt, dass die Mehr-
heit der Pflegeeinrichtungen (60%), die
Pflegekrafte aus dem Ausland rekrutie-
ren konnten, zufrieden oder sehr zufrie-
den mit den neuen Kollegen ist.

Positiv bewertet wird vor allem die
Einsatzbereitschaft der auslandischen
Fachkrafte, die hoher als die der deut-
schen sein soll.

Die Rekrutierung von qualifiziertem Per-
sonal aus dem Ausland kann allerdings
nur ein Baustein sein im Kampf gegen
den Fachkraftemangel in der Pflege.
Bessere Bezahlung, geringere Arbeits-

belastung und allgemein eine Aufbes-
serung des Images sollte in jedem Fall
auch auf der Agenda stehen.
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Gesundes Weihnachtsgewiirz

Weihnachten steht vor der Tir und die
Regale der Supermarkte fiillen sich mit
Leckereien. Nelken, Ingwer, Kardamom
und Zimt haben Hochkonjunktur in vie-
len Rezepten.

Zimt wollen wir uns heute einmal ge-
nauer anschauen:

Zimt ist ein Gewlrz aus der Rinde des
Zimtbaums und wird ebenfalls als Aro-
mastoff und Heilmittel verwendet. Ob
als Stange, Pulver oder Ol, warum wir
Zimt nicht nur um die Weihnachtszeit
genieBen sollten, sondern das ganze
Jahr, ist schnell erklart. Zimt ist nicht
nur lecker sondern auch sehr gesund.

Zimt macht gliicklich, der Zimt kann
den Serotoninspiegel im Blut anheben
und sorgt daflir, dass wir uns gliicklicher
und zufriedener fuhlen. Ebenfalls zahlt
Zimt zu den warmenden Gewlirzen und
kurbelt nach dem Verzehr den Kreislauf
an. Dies hat als positiven Nebeneffekt,
dass hierdurch auch die Gewichtsreduk-
tion unterstitzt werden kann. Zudem
wirkt Zimt antibakteriell und hemmt das
Wachstum von Bakterien und Pilzen.

Ebenfalls soll Zimt eine krampflésende
Wirkung besitzen. Durch das enthaltene
atherische Ol, wird die Magenschleim-
haut gereizt, was zu einer Steigerung
der Produktion von Speichel- und Ma-
gensaft fuhrt. Indirekt wird dadurch die
Darmbewegung angeregt und die Nah-
rung kann leichter verdaut werden. Zimt
reget den Appetit an wirkt gleichzeitig
vorbeugend gegen Blahungen und Vol-
legefiihl.

Studien zeigen ebenfalls, dass Zimt ei-
nen positiven und senkenden Einfluss
auf den Blutzuckerspiegel hat. Durch
das Essen von Zimt soll die Freisetzung
des Hormones Insulin erhoht werden.
Zugleich reagiert das Gewebe empfind-
licher auf Insulin und nimmt mehr Glu-
kose auf.

Trotz der vielen gesunden Inhaltsstoffe
und Wirkungen von Zimt, sollte dieser
nicht als Ersatz fiir eine medikamento-
se Therapie eingesetzt werden. Inte-
grieren Sie Zimt in lhren Alltag. Zimt
schmeckt im Kaffee, im Tee und im Ge-
back und das nicht nur an Weihnachten.
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Berliner Brot

Weihnachtsgeback

Zuerst werden alle trockenen Zutaten
gemischt und dann das Ol und die
Milch hinzugegeben und verrihrt.

Danach die Masse auf ein gefettetes
Backblech geben und mit einem
Backpapier abdecken. Nun lasst sie
sich mit Hilfe einer Nudelrolle gut und
gleichmaBig auf dem Blech verteilen.

AnschlieBend, das Backpapier
entfernenund die Niisse auf dem
Teig verteilen und hineindriicken

Zutarti:

500g Mehl
3 EL Kakaopulver
375g Zucker
1TL Zimt
2 TL Backpulver
1TL Nelken, gemahlen
5EL Ol
250 ml Milch
200g Haselnusse, ganze
200g Mandeln, ganze ungeschalte

4

Optional fiir den Guss:
100g Puderzucker
1,5 EL heiBBes Wasser

(wer mag, kann die Nusse vorher
halbieren oder hacken). Dann das
Brot fiir ca. 40 Minuten bei 160 -
170 Grad backen (leichte Braune ist
erwlinscht).

Nach dem Backen vom Blech nehmen
und sofort in Stlicke gewiinschter
GroBBe schneiden.

Optional kann das Brot nach dem
Backen mit einem Guss bestrichen

werden. Hierfur einfach Puderzucker
mit Wasser zu einem glatten Teig
verruhren und auf dem Brot verteilen.




Schilddrisenunterfunktion

Hypothyreose

Schmetterlinge im Bauch sind etwas
Schones und machen Spal3. Neben den
Schmetterlingen, die man sprichwort-
lich im Bauch haben kann, gibt es noch
ein wahrhaftiges Organ, dass wir im
Korper tragen und welches die Form

eines Schmetterlings aufweist - die
Schilddruse.

Dieses lappig gebaute Organ ist in un-
serem Hals zu Hause und liegt unterhalb
des Kehlkopfes, direkt vor der Luftroh-
re. Obwohl die Schilddrise relativ klein
und mit 20 bis 60 Gramm ziemlich leicht
ist, hat sie eine sehr grof3e und wichtige
Funktion. Die Schilddriise ist wichtig fir
den Stoffwechsel des Menschen. Hier-
fir produziert sie zwei relevante Hor-
mone.

Thyroxin (T4) und Trijodthyronin (T3)
beeinflussen unseren Stoffwechsel er-
heblich. Flir den Aufbau der Hormone
benotigt die Schilddrise Jod. Weiter
wird in der Schilddrise auch Kalzitonin
produziert, Kalzitonin reguliert den Kal-
ziumhaushalt im Korper. Dieser ist unter
anderem wichtig fiir den Knochenbau.

Bei einer funktionstiichtigen und unein-
geschrankten Schilddriise werden die
Hormone bedarfsgerecht produziert
und ins Blut abgegeben. Kommt es nun
aber zu einer Fehlfunktion, zum Beispiel
zu einem Mangel an Schilddriisenhor-
monen im Blut, spricht man von einer
Schilddriisenunterfunktion (Hypothyre-
ose).

Ursache hierfir kann unter anderem
eine Entziindung der Schilddriise sein.
Eine Behandlung einer zu groBBen Schild-
drise oder einer Schilddriseniberfunk-
tion, kann ebenfalls eine Unterfunktion
verursachen. Eine solche Unterfunkti-
on lasst sich nur schwer erkennen. Je-
doch gibt es einige Symptome, die ein
Anzeichen hierfir geben konnen. Ein
ungewohntes Kalteempfinden, haufige
Midigkeit und Antriebslosigkeit, ein er-
hohtes Schlafbediirfnis sowie verlang-
samte Reflexe, Gedachtnisschwache,
depressive Verstimmungen, eine plotz-
liche Gewichtszunahme und erhéhte
Blutfettwerte kénnen mogliche Symp-
tome einer Hypothyreose sein.




Zusatzlich gibt es auch auBerlich sicht-
bare Symptome, kiihle und blasse tro-
ckene Haut, sprode, briichige Nagel
und Haare sowie vermehrter Haaraus-
fall. All diese Symptome koénnen auf
Grund einer Hyperthyreose entstehen,
miissen sie aber nicht. Arztliche Unter-
suchungen koénnen die Funktion der
Schilddriise testen. Bei einer Blutent-
nahme wird der TSH-Wert kontrolliert.

Dieses Thyreoidea-stimulierende Hor-
mon (TSH) regt die Schilddrise an, Jod
aufzunehmen und Hormone zu produ-
zieren und ist ebenfalls fiir ihr Wachs-
tum verantwortlich. Ein TSH-Mangel
Uber einen langeren Zeitraum, kann das
verkimmern der Schilddriise zur Folge
haben. Zusatzlich konnen die Schilddru-
senhormonwerte bestimmt werden. Ein
weiteres diagnostisches Verfahren ist
der Ultraschall. Auffillige Veranderun-
gen und Gegebenheiten werden so er-
sichtlich.

Nur in manchen Fallen ist eine Hypothy-
reose vollstandig heilbar, z. B. wenn sie
durch ein Jodmangel, hormonelle Ver-

hiutungsmittel oder Cortison ausgelost
worden ist.

Nach dem Absetzen der Medikamente
oder durch eine erhéhte Jodaufnahme,
ist es moglich, dass die Symptome von
alleine wieder abklingen. Neben der
Einnahme von Jodtabletten miissen die
meisten Menschen, die unter einer Un-
terfunktion ihrer Schilddruse leiden, ein
synthetisch hergestelltes Schilddrisen-
hormon einnehmen. Das sogenannte
L-Thyroxin wird in Tablettenform verab-
reicht und ersetzt das Schilddriisenhor-
mon Thyroxin (T4).

Auch wenn ein Jodmangel nur selten
der Ausl6ser fiir eine Schilddriisenunter-
funktion ist, sollten Sie auf eine ausge-
wogene Ernahrung achten. Ausreichen
Jod sollte Giber die Nahrung aufgenom-
men werden. Leiden Sie unter den be-
schriebenen Symptomen, scheuen Sie
sich nicht, dies mit lhrem Arzt zu be-
sprechen. Lassen Sie bei Gelegenheit

auch lhre Blutwerte kontrollieren.
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Baltische Pflegekrafte auf Jobsuche
in Deutschland

Erfahrungen mit Vermittlungsagenturen

Migranten, die nach Deutschland kom-
men, um hier Arbeit zu finden, verfol-
gen ihr Ziel auf ganz unterschiedliche
Weise.

Einige fliehen aus ihrem Land, weil dort
Krieg herrscht und ihre Suche nach Ar-
beit beginnt erst nach ihrer Ankunft in
einem sicheren Land. Andere haben die
Maoglichkeit, ihre Einreise nach Deutsch-
land vorzubereiten und bereits aus ih-
rem Heimatland, einen Arbeitsplatz zu
suchen.

Heute mochten wir Uber Menschen
schreiben, die auf der Suche nach Job-
Moglichkeiten im Ausland das Internet
als Helfer genutzt haben.

Wir haben mit mehr als 100 baltischen
Pflegekraften gesprochen, die in den
letzten Jahren ihr Gliick auf dem deut-
schen Arbeitsmarkt versucht haben.
Dies ergab viele verschiedene Ge-
schichten und Erfahrungen und wir ha-
ben sie gesammelt.

Wir wollen versuchen, einen generel-
len Eindruck von dem Prozess und den
Hauptschwierigkeiten, die sich ergeben
haben, zu zeigen.

Es gibt zwei mogliche Optionen, wie
eine Krankenpflegerin aus den bal-
tischen Staaten einen neuen Job in
Deutschland finden kann. Sie kann sich
selbst auf die Suche nach einem Arbeit-
geber in Deutschland machen oder eine
Personalagentur einschalten.

In 90 % der Falle haben Kandidaten aus
den baltischen Staaten eine Persona-
lagentur als Partner gewahlt, um mog-
liche Risiken zu verringern und um den
Prozess der Anerkennung ihres Diploms
in professionelle Hande abzugeben. So-
weit die Theorie.

In der Praxis ist es fiir die Krankenpfle-
gerinnen sehr schwer zu unterscheiden,
welche Agentur serids arbeitet und
welche nicht. Welche Agentur Wert legt
auf eine gute Betreuung und auf Quali-
tat und welche nur schnell Geld verdie-
nen mochte.

Eine Reihe von , schwarzen Schafen” le-
gen mehr Wert auf Marketing Aktivita-
ten und die Abwicklung von maoglichst
vielen Fallen mit einem geringen Auf-
wand.




GUT AUFGEKLART

e Oft wurden den Krankenpflegerin-
nen eine 6 Monatige Intensiv-Deutsch-
Ausbildung zugesagt, aber dann waren
es nur 6 Wochen

e 5 Tage Arbeit pro Woche wurden
versprochen, doch dann waren es nur
ein oder zwei Tage

e Es wurde eine Wohnung zugesagt,
aber nur ein Gemeinschaftszimmer mit
drei weiteren Pflegekraften wurde zur
Verfligung gestellt

e Es wurde eine Beschaftigung bei ei-
nem Arbeitgeber versprochen, in der
Realitat wurde die Krankenschwester
allerdings von einer Leiharbeitsfirma zu
verschieden Arbeitgebern geschickt,
teilweise mit Anfahrtszeiten bis zu zwei
Stunden,

e Weitere Deutschkurse in Deutsch-
land wurden versprochen, jedoch nicht
angeboten,

e Die Gehalter waren oft niedriger, als
vorher verspochen,

e Teilweise wurde deutlich unter dem
heutigen Mindestlohn bezahlt und die
Gehalter wurden willkirlich neu festge-
setzt, nachdem die Krankenschwester
Deutschland erreichte.

In diesen Fallen brachen die meiste der
Krankenschwestern ihren Aufenthalt in
Deutschland ab. Sie wurden teilweise
von Agenturen bedroht, dass sie auf-
gelaufene Kosten von bis zu 5.000 €
bezahlen missten. In zwei Fallen gab
es dazu ein Gerichtsverfahren, das die
Agentur jeweils verlor.

Dies sind die schlechten Beispiele. In
etwa 50 % der Falle arbeiten die Kran-
kenschwestern heute noch in Deutsch-
land. Meistens hatten die Kranken-
schwestern in Riga bereits ein A2/B1
oder B2 Sprachlevel und verbesser-
ten ihre Sprachkenntnisse weiter in
Deutschland.

Meistens kaufte der Arbeitgeber sie
nach kurzer Zeit aus dem Agenturver-
trag heraus und bot einen direkten Ar-
beitsvertrag an.In diesen Fallen blieben
die Krankenschwestern meist bis heute
bei diesem Arbeitgeber.
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Schmeckt wie selbst gekocht!

Die Landhauskiiche
liefert Mittags-
gerichte direkt ins

Haus

Ein leckeres Mittag-
essen ohne  groflen
Aufwand und Mii-
hen? Mit dem Lie-
ferservice der Land-
hauskiiche kein Pro-

blem. Auch Johanna
Westen hat sich fiir ei-
nen Essenbringdienst
,.lch bin

mit dem Service der

entschieden.

Landhauskiiche sehr zu-
die Gerichte

frieden,

\/‘

Uﬂﬁ}v’“

schmecken wie selbst
gekocht und ich habe
mehr Zeit fiir die scho-
nen Dinge des Lebens®,
berichtet Johanna We-

sten begeistert.

Ob herzhafte

mannskost, leichte me-

Haus-

diterrane Kiiche oder
beliebte sowie saisonale
Spezialitidten — all das ist
in der Speisenkarte der
Landhauskiiche zu fin-
den. Und das Beste: Die
Gerichte werden von
den Kurieren der Land-

hauskiiche bis zu Thnen

ins Haus gebracht.

Das Angebot der Land-
hauskiiche zeichnet sich
durch leckere Gerichte
mit natiirlichem Ge-
schmack sowie einem
Liefer-
service aus. Die Koche
der Landhauskiiche le-
gen groflen Wert auf die
Qualitét,
Herkunft der Zutaten.
So

genau, wo die verwen-

zuverldssigen

Frische und
wissen sie immer

deten Zutaten herkom-
men. AuBerdem ver-

zichten sie ganz bewusst

—

.

auf Zusatzstoffe, wie
Geschmacksverstiarker
und  Konservierungs-
stoffe. Und das schmeckt

man!

Fiir mehr Informatio-
nen sind die freundli-
chen Mitarbeiterinnen
der Landhauskiiche
telefonisch erreichbar:
Montag bis Freitag
von 8.00 bis 18.00 Uhr

040-892000

www.landhaus-kueche.de

LANPHAUSJ

KUCHE

Fir mich gekocht. Fiir mich gebracht. Von apetito

Jetzt ins Haus bestellen!
3 x Lecker-Angebot:

3 Tage ein DLG-pramiertes Mittagsgericht

-rélﬂ

plus 2 x Dessert und 1 Stiick Kuchen

=\ Liefer-Service vor Ort an 365 Tagen im Jahr

Rufen Sieunsan! 040-89 2000

www.landhaus-kueche.de apetito AG, BonifatiusstraBe 305, 48432 Rheine




T A AUSZUBILDENDE

Insgesamt vier Auszubildende sind der-
zeit beim HANSEATIC Pflegedienst be-
schaftigt. Und wir, als anerkannter Aus-
bildungsbetrieb, haben einen hohen
Anspruch an die Qualitat der Ausbil-
dung in unserem Betrieb. Deshalb sind
wir auch besonders stolz liber die bis-
her erzielten Ergebnisse unserer Aus-
zubildenden.

In den letzten Wochen fanden gleich
drei Priifungen statt:

Anke (Ausbildung zur examinierten Al-
tenpflegerin) hatte ihre praktische Prii-
fung und hat diese mit Glamour ge-
meistert: Eine | .

Isabell (Ausbildung zur examinierten
Altenpflegerin) hatte ihre erste Lern-
zielkontrolle und diese ebenfalls mit |
bestanden.

Katharina (Ausbildung zur Kauffrau im
Gesundheitswesen) hatte einen schrift-
lichen Test zu meistern und diesen
ebenfalls mit sehr guten Ergebnissen
bestanden.

Herzlichen Glickwunsch und weiter
so. Wir sind stolz auf euch!




An dieser Stelle auch mal ein groBes
Dankeschén an unsere ehrgeizigen
(und manchmal auch hartnackigen) Pra-
xisanleiterinnen und Praxisanleiter: Ya-
semin Demirtas, Petra Jagalski, Knut
Fleischmann, Maike Schulz.

Und damit die Ausbildung unserer
kiinftigen Azubis noch besser werden
kann, wird das Team der Praxisanleiter
verstarkt: Melanie Ganer befindet sich
zurzeit in der Weiterbildung zur staat-
lich gepruften Praxisanleiterin und wird
diese im Juli 2016 abschlieBen.

Unsere  Auszubildenden  erhalten
selbstverstandlich auch die Unter-
stutzung vom gesamten HANSEATIC-
Team. Denn nur so kann es funktionie-
ren und eine erfolgreiche Ausbildung
gewabhrleistet werden.

Als Ausbildungsbetrieb haben wir alle
eine grofBBe Verantwortung und neh-
men diese auch gerne und gewissen-
haft wahr.




PFLEGE-JOB?

HANSEATIC
ST TOP!

Erste-Hilfe-Ausbildung Hausnotruf e Fahrdienst
Sanititsdienst e Tagespflege ,Haus am Feuerteich” in Marmstorf

Weitere Informationen unter:

Johanniter-Unfall-Hilfe e.V.

Regionalverband Harburg

Am Saal 2 | 21217 Seevetal - Meckelfeld

Tel. 040 7686662 | Fax 040 7681124
harburg@johanniter.de | www.johanniter.de/harburg

Mendiservice

Rettungsdienst

DIE
JOHANNITER

Aus Liebe zum Leben
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