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Abstract, deutsch

In der vorliegenden qualitativen Forschungsarbeit werden die MalRnahmen, welche durch die
Covid-19-Pandemie beschlossen wurden, in Bezug auf obdachlose und wohnungslose
Menschen, erforscht und erlautert. Mittels fokussierten Interviews und deren Auswertung
wurden Daten erhoben, welche anhand der Systemanalyse untersucht wurden (vgl.
Forschungsmethoden 2018).

Die Ergebnisse zeigen Maf3nahmen, die seitens der Regierung beschlossen wurden, welche
nicht oder nur teilweise von obdach- und wohnungslosen Personen umgesetzt werden
konnten. Es ergaben sich Schwierigkeiten bei den Testmdglichkeiten, sowie bei der Aufklarung
Uber die Impfung. Die Quarantédnebedingungen waren vor allem im ersten Jahr der Pandemie
unzureichend. Es fehlte an Organisation und Transparenz. Obdach- und wohnungslose
Personen hatten wéahrend der Pandemie eine besonders schwierige Zeit und fanden teilweise
keinen Ort, an den sie bleiben konnten, beziehungsweise durften und wurden oft von hdheren

Instanzen vertrieben.

Abstract, englisch

This qualitative research explores the measures following the Covid-19 pandemic and
explaines how homeless people dealt with the actions taken. By means of focused interviews
and their evaluation, data was collected, which was analyzed using the system analysis (cf.
research methods 2018).

The results show numerous measures that were determined by the government, which could
not be implemented at all or only partially by homeless people. There were great difficulties
with the test options and with the information about the vaccination. The quarantine conditions
were bad and makeshift, especially during the first year of the pandemic. There was a lack of
organization and transparency. Homeless people have had a particularly difficult time during
the pandemic, sometimes unable to find a place to stay and often being referred from one

place to another by higher authorities.
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1 Einleitung

Die folgende Arbeit ist als Bachelorarbeit im Rahmen des Studiums der Sozialen Arbeit an der
Fachhochschule St. Pdlten verfasst worden. Es handelt sich um eine
sozialarbeitswissenschaftliche Forschungsarbeit, in der die MaRBnahmen der Corona
Pandemie untersucht wurden und wie obdachlose und/oder wohnungslose Menschen damit
umgegangen sind beziehungsweise umgehen.

»Die Covid-19-Pandemie erschutterte die ganze Welt, doch Menschen, welche sich schon zuvor in

einer schwierigen Lebenssituation befanden, traf es am meisten. Viele MaBhahmen wie Abstand-

Regel, Lockdown oder Heimquarantane wurden getroffen, mit der Selbstversténdlichkeit das jeder
Mensch in Osterreich ein zu Hause hétte. “ (Rudolphina 2021).

2018 gab es in Osterreich 22.741 registrierte obdach- und wohnungslose Personen. In Wien
leben 57% der Betroffenen, also 12.962 obdach- und wohnungslose Personen (vgl. Statistik
Austria 2020).

Fur diese Personengruppe waren viele der Malihahmen nicht umsetzbar.

Aufgrund dieser Gegebenheiten werden in der folgenden qualitativen Forschungsarbeit die
Maflinahmen, welche in Wien, wahrend der Covid-19-Pandemie getroffen wurden, untersucht
und dargelegt und wie obdach- und wohnungslose Personen damit umgegangen sind,
beziehungsweise immer noch umgehen mussen. Die Daten, welche fir diese qualitative
Forschungsarbeit benétigt wurden, sind aus wissenschaftlicher Literatur und funf fokussierten
Interviews erhoben worden. Fir letzteres wurden finf obdach- und wohnungslose Menschen
interviewt, welche akut von Obdach- und Wohnungslosigkeit betroffen sind oder in einem
Notquartier wohnen.

Die vorliegende Arbeit unterteilt sich in acht Teilbereiche. Nach der Einleitung wird
beschrieben, wodurch mein Interesse zu diesem Thema geweckt wurde, wie relevant diese
Themen fir die Praxis und das Feld der Sozialen Arbeit sind und welche Vorannahmen im
Rahmen der Literaturrecherche und vor den Interviews getroffen wurden. Das dritte Kapitel
umfasst den Forschungskontext, hier ist vor allem der Stand der Forschung von Bedeutung.
Im Anschluss wird beschrieben, wie sich das Feld Covid-19 im Zusammenhang mit
Obdachlosigkeit entwickelt hat, zudem wird der Zugang zu dem besagten Feld erlautert und
dargelegt, worauf der Fokus der Forschung liegt. Darauffolgend wird die Entwicklung der
Forschungsfrage erlautert und wie die Hauptfragen und Unterfragen entwickelt wurden. Im
funften Kapitel werden Begriffe betreffend der Covid-19 Pandemie beschrieben. AuRerdem
wird auf die Begriffe Obdachlosigkeit und Wohnungslosigkeit eingegangen und anschliel3end
werden zwei Einrichtungen beschrieben, in denen ein Teil der Interviews durchgefihrt wurde.
Im sechsten Kapitel wird die Erhebungsmethode, welche fir diese Forschungsarbeit
verwendet wurde, erklart. Dieses Kapitel umfasst das fokussierte Interview, die
Auswertungsmethode, die Systemanalyse und die Transkriptionsmethodik. Das
darauffolgende Kapitel beinhaltet die Forschungsergebnisse, welche in zwei Unterkapitel
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aufgeteilt wurden. Diese orientieren sich am Pandemieverlauf, sowie an den vorher
beschrieben Unterfragen und den Interviewfragen. Das letzte Kapitel umfasst das Restimee
und den Forschungsausblick. In diesem Kapitel werden die wichtigsten Forschungsergebnisse
prasentiert und mit den Vorannahmen verglichen. Anschliel3end werden die Wunschfragen
der befragten interviewten Personen erlautert, welche im Rahmen des fokussierten Interviews
gestellt wurden. Abschliel3end werden Ideen fur weitere Forschungen, Empfehlungen fur die
Praxis und eine Reflexion Uber den Forschungsprozess angefihrt.
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2 Forschungsinteresse

Im folgenden Kapitel wird mein persénliches Interesse fir die Situation von obdach- und
wohnungslosen Menschen in der Covid-19-Pandemie geschildert. Dartuber hinaus wird die
Relevanz dieses Themas und die Vorannahmen, welche getroffen wurden, kurz erlautert.

2.1 Interessenbeschreibung

Im zweiten Semester habe ich mich fiur das Wahlfach Wohnungslosenhilfe und
Schuldnerberatung entschieden, da mich der Bereich Obdach- und Wohnungslosigkeit vor
dem Studium schon interessierte. Im besagten Wahlfach wurde mein Interesse fir den Bereich
weiter verstarkt. Wahrend der Pandemie stellte sich mir immer wieder die Frage, inwiefern die
Maflnahmen der Covid-19-Pandemie gewisse Personengruppen betrifft und wie diese von
marginalisierten Personen und Menschen, in schwierigen Wohn- oder Lebenssituationen,
umgesetzt werden sollen.

Viele MaRnahmen wurden mit der Voraussetzung getroffen, dass alle Menschen in Osterreich
ein zu Hause, eine Krankenversicherung, ein Handy, einen Laptop, eine E-Mail-Adresse und
eine Wohnadresse haben, was aber nicht der Wirklichkeit entspricht.

Wie kann man sich vor einer Ansteckung schiitzen, wenn man auf der Straf3e lebt oder in
Notquartieren schlaft? Wie kann man sich raumlich distanzieren, wenn kein Raum zur
Verfligung steht? Die Menschen begannen Lebensmittel zu hamstern, sodass fast nichts mehr
Ubrigblieb, aber wie hatten obdach- und wohnungslose sich einen Vorrat anlegen sollen, ohne
die Gelegenheit zu haben, die Dinge zu verstauen? Wie soll die allgemeine
Ausgangsbeschrankung ohne einen festen Wohnsitz funktionieren? Es standen Gratistests fir
alle Personen, die in Wien gemeldet sind, zur Verfligung, aber was machen all jene Personen,
welche nirgendwo gemeldet sind? Wie hétte die Tragepflicht von Mund-Nasen-Schutzmasken
umgesetzt werden sollen, wenn zu wenige gratis Masken zur Verfligung standen? Wie kann
man sich testen oder impfen, ohne Uber eine Krankenversicherung, eine e-card, eine
Telefonnummer, eine E-Mail-Adresse, ein Handy oder einen Laptop zu verfigen? Wo gehe
ich hin, wenn ich infiziert bin? Wie kann ich mich in Lokalen registrieren ohne Wohnadresse
und Telefonnummer? Was bedeutet die Ausgangsbeschrankung fir ungeimpfte Obdach- und
Wohnungslose?

Als die Projekte fiir die Bachelorarbeit prasentiert wurden, war fir mich sofort klar, dass ich
mich fur das Projekt ,Zur Situation von obdach- und wohnungslosen Menschen in der Corona-
Krise“ entscheiden wirde. Wahrend der Lehrveranstaltung entschied ich mich dazu, die
MaRnahmen, welche wahrend der Covid-19-Pandemie beschlossen wurden, zu erforschen
und zu ergriinden, wie obdach- und wohnungslose Personen diese erlebten, beziehungsweise
immer noch erleben. Nach einer kurzen Literaturrecherche fand ich heraus, dass es zu dieser
Thematik noch wenig Literatur gibt.
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Mit dieser Arbeit mochte ich ein Bewusstsein bei den Menschen schaffen, um auf die
Maflnahmen der Covid-19-Pandemie aufmerksam zu machen und erldutern, wie manche
dieser MaBRnahmen fir obdach- und wohnungslose Personen teilweise unmoglich umzusetzen
waren. Aul3erdem mdchte ich darauf aufmerksam machen, dass diese Personengruppe bei
der Entwicklung und der Durchsetzung der MaBhahmen teilweise vergessen wurde.

2.2 Relevanz des Themas

Die Thematik Covid-19 hat eine wesentliche Bedeutung in der sozialen Arbeit, da die
Pandemie Auswirkung auf das gesellschaftliche Zusammenleben hat.

Das Thema im Zusammenhang mit der Covid-19-Pandemie ist von grol3er Relevanz, da die
Pandemie immer noch prasent ist. Zudem ist das Thema Obdach- und Wohnungslosigkeit ein
sehr relevantes Thema, da viele Menschen auf der Straf3e leben und den Institutionen und der
Sozialen Arbeit zu wenige finanzielle Mittel zur Verfigung stehen. Die Erforschung der
Auswirkungen der Covid-19-Pandemie steht noch am Beginn, da die Pandemie noch nicht zu
Ende ist. Die Auswirkungen der Pandemie haben eine groBe Relevanz in der
Sozialarbeitswissenschatft.

2.3 Vorannahmen

Die Vorannahmen beziehen sich darauf, dass bei den meisten MalRnahmen welche, wahrend
der Covid-19-Pandemie in Wien getroffen wurden, Menschen in schwierigen
Lebenssituationen nicht beachtet wurden.

Obdach- und wohnungslose Personen, sowie dafur geeignete Einrichtungen, mussten
selbststandig Losungen fur diese MaRnahmen schaffen. Deshalb war die Pandemie fiir diese
Personengruppe besonders schwer.

Obdach- und wohnungslose Personen hatten oft keine Méglichkeiten sich zu testen oder
impfen zu lassen, auflRerdem hatten sie wahrend einer Infektion nicht immer eine Anlaufstelle
oder Versorgungsmaoglichkeit. Obdach- und wohnungslose Menschen mussten beispielsweise
entscheiden, ob sie sich, mit dem wenigen Geld, das ihnen zur Verfiigung steht, einen neuen
Mund-Nasen-Schutz oder Nahrungsmittel kaufen.
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3 Forschungskontext

In diesem Kapitel wird der derzeitige Stand der Forschung erlautert. Zudem wird thematisiert,
welche Autoren/innen, Werke und Organisationen sich mit dem Thema der Covid-19-
Pandemie sowie deren MalRnahmen im Zusammenhang mit obdach- und wohnungslosen
Menschen beschaftigt haben.

3.1 Stand der Forschung

In dem Artikel ,Wir sind da“ beschreiben die Autorinnen Barbara Unterlerchner / Sina Moussa-
Lipp / Anja Christanell / Elisabeth Hammer die  Auswirkungen  der
Grundrechtseinschrénkungen auf das Leben von obdach- und wohnungslosen Menschen
wahrend der Covid-19-Pandemie in Wien. Dieser Artikel beschreibt die Lucken wahrend der
Corona Pandemie in den Grund- und Menschenrechten von obdach- und wohnungslosen
Menschen und zeigt auf wie in Krisenzeiten diese Rechte auch obdach- und wohnungslosen
Menschen zu gewahren sind (vgl. Neunerhaus 2020).

Das Ministerium fir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz beschreibt die
Covid 19 Analyse der sozialen Lage in Osterreich und wurde unter der Regentschaft von
Bundesminister Rudolf Anschober verfasst. Es beschreibt die coronabedingte Entwicklung von
Armut und sozialer Ausgrenzung, sowie dem Arbeitsmarkt und geht auf Betroffene, wie zum
Beispiel Menschen mit Behinderung, Alleinerziehende, altere und pflegebedirftige Menschen
ein. Diese Analyse soll den politischen Handlungsbedarf aufzeigen und eine nationale
Strategie zur Armutsvermeidung erarbeiten (vgl. Bundesministerium Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz 2020).

Im Auftrag des Bundesministeriums flir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz
wurden von den Autoren/innen Sabine Haas, Daniela Antony, Gabriele Antony, Sylvia
Gaiswinkler, Robert Griebler, Carina Marbler, Marion Weigl und Petra Winkler die sozialen
Faktoren der Pandemie beschrieben. Aufgrund der Covid-Pandemie kam es zu sozialen und
gesundheitlichen Ungleichheiten. Ziel der Arbeit war es, mit Hilfe von verschiedenen Methoden
die Datenlage zu analysieren und zu erértern, was Osterreich aus der Pandemie gelernt hat
und wie es in Zukunft besser darauf reagieren kann (vgl. Gesundheit Osterreich GmbH 2021).

Das Land Salzburg hat mit Unterstitzung der Landesstatistik Salzburg unter dem
Landeshauptmann Stellvertreter und Sozialreferent Dr. Heinrich Schellhorn einen
Sozialbericht 2020 verfasst. Dieser informiert grundsatzlich Uber die relevanten
Rahmenbedingungen im Sozialbereich, Uber das Budget und dessen Resort und verschafft
somit einen Einblick in die Leistungen des Sozialbereiches und deren Verdnderungen in der
Covid-19 Pandemie (vgl. Land Salzburg 2020).
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3.2 Beschreibung des Feldes und des Feldzuganges

In diesem Kapitel wird das Feld fir diese Forschungsarbeit sowie der Feldzugang
beschrieben.

3.2.1 Feld

Fir diese Arbeit war es essenziell von den betroffenen Personen selbst zu erfahren, wie sie
mit den MalBhahmen in der Pandemie umgegangen sind, beziehungsweise umgehen. Aus
diesem Grund wurden die Interviews mit obdach- und wohnungslosen Personen durchgefuhrt,
welche derzeit obdach- oder wohnungslos sind oder wahrend der Pandemie kein zu Hause
hatten.

Um dies zu ermoglichen, wurden zuerst mehrere Warmestuben in Wien besucht, dort war eine
Dame flr ein Interview bereit, die anderen Befragten lehnten ab. Danach wurden mehrere
obdach- und wohnungslosen Einrichtungen kontaktiert, viele davon sagten ab. Die Wiener
Einrichtung ,Das Stern“ sowie ein Notquartier bestatigten die Interviews. Die Institutionen ,Das
Stern® und das Notquartier werden im funften Kapitel naher beschreiben.

3.2.2 Feldzugang

Der Feldzugang gestaltete sich komplex, da aufgrund der Corona-Pandemie viele
Einrichtungen aufgrund von Personalmangel oder erkrankten Klienten/innen absagten. Viele
Einrichtungen lobten den Zugang dieser wissenschaftlichen Arbeit und teilten mir mit, dass sie
gerne ein Interview mit mir fihren wirden, dies aber nicht moglich wére.

Die Einrichtung ,Das Stern“ sagte mir fir ein fokussiertes Interview zu. Dort wurden zwei
Interviews durchgefinhrt.

Ein Notquartier vom Samariterbund sagte ebenfalls fir ein Interview zu und es konnten dort
zwei weitere fokussierte Interviews durchgefuhrt werden.
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4 Forschungsfrage

In diesem Kapitel werden die Entwicklung der Forschungsfrage sowie die Haupt- und
Unterfragen erlautert.

4.1 Entwicklung der Forschungsfrage

Bereits im ersten Konzept konnte die Hauptfrage beschrieben werden. Die Frage lautet wie
folgt: Welche MalRnahmen wurden, wahrend der Covid-19-Pandemie getroffen und wie gehen
obdachlose und wohnungslose Menschen damit um? Fir diese Arbeit wurde die Forschung
auf den Bereich Wien beschrankt, da dies den Feldzugang erleichterte und sich in Wien die
meisten obdach- und wohnungslosen Personen von ganz Osterreich befinden.

Der Forschungsgegenstand soll dahingehend die Auswirkungen der MalRnahmen wahrend der
Covid-19-Pandemie beleuchten und erlautern, wie obdach- und wohnungslose Personen
damit umgegangen sind und noch umgehen. Diese Daten werden durch fokussierte Interviews
von fuinf obdach- und wohnungslosen Personen erhoben. Das Anliegen ist es, herauszufinden
wie obdach- und wohnungslose Personen mit den verschiedenen Malinahmen umgegangen
sind.

4.2 Haupt- und Unterfragen

Welche MalRnahmen wurden, wahrend der Covid-19-Pandemie in Wien getroffen und wie
gehen obdachlose- und wohnungslose Personen mit diesen um?

Die Hauptfrage wirft einige Detailfragen auf, welche fir die genaue Erhebung notwendig sind.
o Wie gehen obdach- und wohnungslose Menschen mit der Tragepflicht eines Mund-
Nasen-Schutzes und der geringen gratis Verfugbarkeit um?

e Wie sind obdach- und wohnungslose Menschen mit dem Lockdown
zurechtgekommen?

e Wie gehen obdach- und wohnungslose Menschen mit den Ausgangsbeschréankungen
um?

¢ Was haben obdach- und wohnungslose Person getan, als sie positiv auf das Corona
Virus getestet wurden und wo wurde die Quaranté&ne verbracht?
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Wie kobnnen sich obdach- und wohnungslose Menschen testen, ohne
Krankenversicherung, ohne Wohnadresse, ohne Telefonnummer und ohne E-Mail-
Adresse?

Wie koénnen sich obdach- und wohnungslose Menschen impfen, ohne
Krankenversicherung, ohne Wohnadresse, ohne Telefonnummer und ohne E-Mail-

Adresse?

Welche Unterstitzungsmoglichkeiten gab es fir obdach- und wohnungslose
Personen, wahrend der Pandemie und wurden diese angenommen?
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5 Begriffsdefinitionen

In dem folgenden Kapitel werden Begriffe fir die qualitative wissenschaftliche
Forschungsarbeit beschrieben. Hierbei wird ein Fokus auf die Covid-19-Pandemie gesetzt.
Des Weiteren werden die Begriffe Obdachlosigkeit und Wohnungslosigkeit beschrieben. Zum
Schluss werden die zwei Einrichtungen beschrieben, in denen vier von den insgesamt finf
fokussierten Interviews gefiihrt wurden.

5.1 Covid-19-Pandemie

In der chinesischen Provinz Wuhan waren Ende 2019 mehrere Falle von Erkrankungen,
welche eine Lungenentziindung verursachten, bekannt. Die WHO wurde am 31.12.2019 von
den chinesischen Behdrden dariber informiert. Am 07.01.2020 wurde als Ursache der
Lungenentziindungen ein neues Coronavirus entdeckt. Dies erhielt den Namen ,,2019-nCoV*
spater dann die Bezeichnung ,Covid-19-Virus“ (vgl. Weltgesundheitsorganisation 0.A.).
Dieses neuartige Coronavirus ist vorher noch nie bei einem Menschen aufgetreten, andere
bekannte Coronaviren filhren zu Erkaltungen bis hin zu schwereren Krankheitsverlaufen. Das
Covid-19-Virus gehort zu der Familie der Coronaviren (vgl. ebd.).

Da sich viele Menschen mit diesem neuen Virusstamm infizierten und es auch zu schweren
Verlaufen kam, erklarte am 30.01.2020 der Generaldirektor der Weltgesundheitsorganisation,
Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus das Coronavirus zu einer Gefahr fur die Gesundheit der
Bevolkerung und zur Notlage mit internationaler Tragweite. Es wurde die hdchste Warnstufe
ausgerufen (vgl. ebd.).

Am 11.03.2020 erklarte die Weltgesundheitsorganisation die gesundheitliche Notlage zu einer
Pandemie, da sich das Virus auf mehrere Lander (offizielle Falle aus 114 Landern) ausbreitete
und es zu Todesfallen kam. Bis zum 28.04.2020 waren 63 % der Todesfélle auf die
Europaische Region beschrankt, daher wurde dieser Bereich auch als das Epizentrum der
Covid-19 Pandemie angesehen (vgl. ebd.).
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Die Weltgesundheitsorganisation unterstitzt, seit Ausbruch des Covid-19-Virus in Wuhan,
Lander bei der Bekampfung der Pandemie. Sie fordert jede/n Bewohner/in dazu auf, gezielte
Malnahmen zur Bekampfung und zum Schutz der eigenen Gesundheit, wie auch deren
Mitmenschen, durchzufiihren. Diese Malinahmen beziehen sich auf hygienische Mal3nahmen,
wie Handewaschen und Handedesinfektion, wie das Niesen und Husten in die Ellenbeuge,
sowie die Verwendung von Einmaltaschentiichern und das sofortige Verwerfen dieser, sowie
der Wahrung eines Abstandes zu dem Mitmenschen von mindestens einem Meter und bei
Bedarf, das Tragen von Mundschutzmasken. Falls es doch zum Krankheitsfall, wie Fieber,
Husten und eventuellen Atemproblemen kommen sollte, ist die unverzigliche und rechtzeitige
Kontaktaufnahme mit Arzten durchzufihren. AuRerdem ist die laufende Einholung von
Informationen und Empfehlungen rund ums Thema Covid von behérdlichen
Gesundheitsamtern  sowie  Gesundheitspersonals oder auch  Arbeitgeber/innen
beziehungsweise auch das Einhalten dieser MalRhahmen zum Schutz unbedingt erforderlich
(vgl. ebd.).

5.1.1 Covid- 19 Gesetz

Am 15. Marz 2020 wurde das erste Covid-19 Gesetz ausgegeben. Dieses 12. Bundesgesetz
errichtete den Krisenbewaltigungsfond und ein Bundesgesetz betreffend die MalRnahmen zur
Verhinderung der Verbreitung von Covid-19. Dieses Gesetz beinhaltet den Covid-19-
Krisenbewaltigungsfond, Mittel des Fonds, Verwendung der Mittel des Fonds, sowie
Anderungen des gesetzlichen Budgetprovisoriums 2020, des Bundesfinanzrahmengesetzes,
des Abbaubeteiligungsaktiengesellschaft, des Arbeitsmarktpolitik-Finanzierungsgesetzes, des
Arbeitsmarktservicegesetzes und des Arbeitsvertragsrecht-Anpassungsgesetzes (vgl.
Rechtsinformationssystem der Republik Osterreich 2020).

2020 wurden 310 Veranderungen in vorhandenen Bundesgesetzen vorgenommen. Begonnen
am 28.02.2020 mit einer Verordnung des Bundesministeriums fir Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz, es betraf die Betriebsbeschrankung oder SchlieBung
gewerblicher Unternehmungen bei Auftreten von Infektionen mit SARS-CoV-2. Aul3erdem
kam es zu einer Verordnung betreffend die Beférderung von Personen, die mit Gibertragbaren
Krankheiten behaftet oder solcher Krankheiten verdachtig sind. Innerhalb des Jahres 2020
kam es zu verschiedenen Verordnungen, Kundmachungen, allgemeinen Bekanntmachungen
und Verfugungen von allen Bundesministerien. Am 29.12.2020 mit der Anderung der
Verordnung von der Verhinderung der Verbreitung von Covid-19 besondere Vorkehrungen in
Strafsachen, endete das erste Jahr der Pandemie (vgl. Oesterreich.gv.at 2022).

2021 kam es zu 314 Veradnderungen in Bundesgesetzen. Ebenso kam es zu vielen weiteren
Verordnungen von fast allen Bundesministerien, wie es im oberen Absatz schon beschrieben
wurde. Am 04.01.2021 hat das Bundesministerium fir Arbeit, Familie und Jugend die
Verordnung betreffend der finanzielle Obergrenze fir die Bedeckung von Beihilfen bei
Kurzarbeit, geédndert. Am 31.12.2021 endete das zweite Jahr der Pandemie mit der
Veranderung im Bundesgesetz betreffend des Epidemiegesetzes von 1950, sowie des Covid-
19-MalRnahmengesetzes (vgl. ebd.).
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2022 gab es bisher 77 Verdnderungen, Verordnungen, Kundmachungen und
Bekanntmachungen in Gesetzen und Bundesgesetzen, sowie von Bundesministerien. Das
dritte Jahr der Pandemie begann am 03.01.2022 mit der Verordnung des Bundesministers fur
Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, mit der die Verordnung Uber die
Einhebung von Geldstrafen mit Organstrafverfligung nach dem das Covid-19-
Malnahmengesetz geandert wurde. Am 14.04.2022 kam es zu der Verordnung des
Bundesministers fur Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz betreffend der
BasismalRnahmen, die zur Verhinderung der Verbreitung von Covid-19 ergriffen wurden (vgl.
ebd.).

5.1.2 Hamsterkaufe

Hamsterkaufe beziehungsweise Panikkaufe haben im Rahmen der Covid-19-Pandemie die
Regale im Lebensmittelnandel sowie in Drogeriemérkten leer hinterlassen. Wahrend der
Covid-Pandemie waren Lebensmittelladen, Drogerien, Apotheken und Tankstellen einige der
Geschafte, die noch geoffnet waren. In diesen Laden kam es jedoch auf Grund von
Beschrankungen wie dem Mindestabstand und der maximalen Besucheranzahl zu langen
Schlangen und Wartezeiten. Die Birger/innen waren panisch und versuchten ihre Vorréte
aufzustocken. Die Nachfrage nach WC-Papier oder Germ stieg rasant in bisher nicht
dagewesene HoOhen. Dies ist in volkswirtschaftlicher Hinsicht wohlfahrtsreduzierend und
ineffizient. Denn in Superméarkten herrscht unter normalen Umstanden keine Beschrankung
bei der Ausgabe von Waren an die/den Konsumenten/innen, da die Waren jederzeit
nachgeliefert werden kénnen (vgl. der Standard 2020).
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5.1.3 Corona-Ampel

Die Corona-Ampel wurde zu Beginn der Covid-19-Pandemie vom Bundesministerium fur
Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz zum Zwecke der Risikoeinschéatzung
der Verbreitung des Covid-19 Virus eingefuihrt. Sie wird laufend von den Mitgliedern der
Corona Kommission evaluiert und auf der Homepage des Bundesministeriums fir Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutzes online zur Verfugung gestellt (vgl.
Bundesministerium fir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz 2021b).

Die Corona-Ampel

Ein Werkzeug zur Einschatzung der epidemischen Lagen
auf Basis von Schlisselindikatoren.

Rot: sehr hohes Risiko t
-+ sehr hohe 7-Tagesinzidenz, sehr hohes Auftreten von Clustern

- hohe 7-Tagesinzidenz, Haufung von Clustern
- moderat gesteigerte 7-Tagesinzidenz, moderate Haufung ven Clustern
-+ geringe 7-Tagesinzidenz, vereinzelte Cluster

= sehr geringe 7-Tagesinzidenz, sehr wenige vereinzelte Cluster

99009

Abbildung 1: Die Corona-Ampel (ebd.).

Anhand der Corona-Ampel werden die Entscheidungen Uber Malinahmen, welche die
Verbreitung des Virus verringern sollen, getroffen. Jede Farbe der Ampel bezeichnet eine
Risikostufe, die je nach epidemiologischer Lage fir eine Region, fur ein Bundesland oder ganz
Osterreich gilt.

Die Corona-Kommission kommt in einem 14-tagigen Intervall zusammen und stellt danach die
Beschlussgrundlage, die Einstufung auf Bundeslandebene, sowie die Empfehlungen online
(vgl. ebd.).

5.1.4 Gruner Pass

Beim griinen Pass handelt es sich um einen Nachweis, ob jemand geimpft, getestet oder
genesen ist. Dieser Nachweis ist im Rahmen eines Zertifikates, welches personenbezogen in
Verbindung mit einem Lichtbildausweis gultig ist, bei Bedarf vorzuzeigen. Der grine Pass dient
dazu, eine Person einzuschatzen, welches Risiko hinsichtlich der epidemiologischen Gefahr
von dieser Person ausgeht. Als geimpft gilt jemand der ein giltiges Impfzertifikat vorlegt, als
getestet gilt die Person mit einem giltigen PCR-Test oder Antigen-Test und als genesen, wenn
die Person eine Covid-19 Erkrankung hatte und mittels PCR-Test nachgewiesen wurde. Alle
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diese Zertifikate kénnen anhand der Griiner Pass-App oder in Papierform dargereicht werden
(vgl. Gesundheit.gv.at 2022a).

Der griine Pass ist laut Covid-19-Offnungsverordung fiir das Betreten von Institutionen von
Noten. Er gqilt als Erganzung zum Impfpass, Impfkartchen, Absonderungsbescheid,
Testnachweis und Testnachweis neutralisierender Antikorper. Jedes dieser Zertifikate
(Impfzertifikat, Genesungszertifikat, PCR-Testergebnis und Antigen-Testergebnis) hat einen
QR-Code, der Europa weit gltig ist und damit das Reisen vereinfachen soll, da er einfach
Uberprift werden kann. Die Zertifikate erhélt die getestete/geimpfte/genesene Person
entweder online, mittels Direktlink oder ausgedruckt bei der Teststelle bzw. Impfstelle vor Ort.
Fur den Download des Grunen Pass wird eine Handysignatur oder Blrgerkarte benétigt (vgl.
ebd.).

5.2 Obdachlosigkeit

FEANTSA (Europaischer Dachverband der Wohnungslosenhilfe) hat ein 3 Grund-Pfeiler-
Konzept der Wohnungslosigkeit entwickelt — die ETHOS-Typologie. Diese besagt, dass wenn
diese Grundpfeiler nicht vorhanden sind, die Wohnungslosigkeit definiert werden kann. Die
Hauptkategorien Obdachlosigkeit, Wohnungslosigkeit, unsicheres Wohnen und ungeeignetes
Wohnen ergeben den Mangel an einer Wohnung. Diese Kategorien teilen sich wiederum in
insgesamt 13 Unterkategorien (vgl. European Federation of National Associations Working
with the Homeless AISBL 0.A).

,»Obdachlosigkeit wird definiert als Zustand, in dem Menschen Uber keinen festen Wohnsitz verfiigen
und im 6&ffentlichen Raum, im Freien oder in Notunterkiinften libernachten.” (Beratungsstellen.at 0.A.).

Obdachlose Menschen wurden oftmals erst durch Naturkatastrophen in diese missliche Lage
gedrangt, aber auch Krieg oder Krankheit fihren zu Obdachlosigkeit. Weitere Grinde fir eine
solche kdnnen auch schlechte beziehungsweise fehlende Schul-, Berufsbildung,
Arbeitslosigkeit oder Scheidung beziehungsweise Verlust eines Partners sein. Nicht nur
erwachsene Menschen leben ohne Obdach, auch Kinder und Jugendliche sind haufig davon
betroffen. Die Ursachen dafir sind die Obdachlosigkeit der Eltern, die Flucht aus einer
Fremdunterbringung, Gewalt in der Familie oder Geldmangel der Familie. In GroR3stadten gibt
es die meisten Langzeitobdachlosen. Der ménnliche Anteil der obdachlosen Menschen betragt
rund 80 % in den Industriestaaten (vgl. ebd.).

Im Mittelalter war der Bettler ehrenhaft, da sie auf Grund ihres Leidens schneller in den Himmel
kamen und sollten den Reichen, von denen sie Almosen erhielten, ihre Stinden vergeben. In
der Reformationszeit wurden Bettler von den ehrenhaften Mitbirgern/innen zu
Straftatern/innen, da sie als Plage und Asoziale galten. Es wurden daher Zuchthauser
eingefuhrt, in denen sie Zwangsarbeit verrichten mussten (vgl. ebd.).

Die Obdachlosigkeit hat fur die Betroffenen psychische und physische Folgen, wie Krankheiten
durch mangelnde Hygiene oder jeder Witterung ausgesetzt zu sein, die Gefahr in die
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Kriminalitat gedrangt zu werden und auf Grund von Abhangigkeit von Drogen oder Alkohol
diskriminiert zu werden (vgl. ebd.).

5.3 Wohnungslosigkeit

Nicht obdach- sondern wohnungslos sind demnach Menschen, die temporar in Herbergen,
Hotels, Frauenhausern oder bei Verwandten wohnen. Ebenso sind sogenannte Sofa-Hopper,
daher Personen, die kurzfristig Unterschlupf bei Freunden finden, nicht obdachlos (vgl. ebd.).

»In Zusammenhang mit wohnungslosen Personen wird aufgrund ihres, im Gegensatz zu Obdachlosen
zumeist nicht offensichtlichen Status, oftmals auch von ,verdeckter” oder ,versteckter
Obdachlosigkeit® gesprochen.” (ebd.).

5.4 Notquartier Samariterbund

Der Samariterbund bietetim Rahmen des Winterpaketes der Wiener Wohnungslosenhilfe, das
noch voraussichtlich bis 2. Mai 2022 lauft, mit 200 Schlafplatzen in 2 Einrichtungen wahrend
der Corona Pandemie fur Obdachlose Menschen eine Ubernachtungsmaoglichkeit an. Im
Notquartier ,Rzehakgasse“ in Simmering haben 149 Personen und in Floridsdorf im
~Winkelackerweg“ haben 67 Personen eine Mdglichkeit Unterschlupf zu finden. In diesen
Winterquartieren koénnen Betroffene nicht nur (bernachten, sondern erhalten neben
Nahrungsmitteln auch die Moéglichkeit, sich in sauberen Sanitéreinrichtungen zu duschen und
Hygieneartikel zu erhalten (vgl. Samariterbund 0.A.a.).

Der Samariterbund ist seit vielen Jahren ein wichtiger Bestandteil der Wohnungslosenhilfe in
Wien, Salzburg und Linz. Er bietet Ubergangswohnplatze, auch fir Suchtkranke, sozial
betreute Wohnplatze und leistbare Wohnungen an. Es soll damit ein stabiles Umfeld und
Betreuung angeboten werden, das wiederum zum eigenstandigen und unbetreuten Wohnen
fihren soll. Des Weiteren ermdglicht ein Internetcafé den kostenlosen Zugang zum Internet
(vgl. Samariterbund 0.A.b.).

5.5 Das Stern, Wohnungslosenhilfe

Das Tageszentrum ,das Stern®, Beratung flir Wohnungslose, wird von Sozialarbeiter/innen der
Wohnungslosenhilfe des Wiener Roten Kreuzes betreut, es handelt sich hierbei um eine
anerkannte Einrichtung, welche von den Fonds des Sozialen Wiens finanziert wird. Die
Einrichtung ist das ganze Jahr Uber von 8 bis 18 Uhr getffnet und bietet auf 200
Quadratmetern wohnungslosen Menschen eine Aufenthaltsmoglichkeit, in der sie Tee und
Kaffee bekommen, selbst kochen kdnnen und ihre Wasche waschen kénnen. AulRerdem
erhalten sie Unterstitzung, um wieder ein eigenstandiges Leben, in einer eigenen Wohnung
fuhren zu kdnnen. Die Einrichtung befindet sich in der Darwingasse 29, 1020 Wien (vgl. Wiener
Rotes Kreuz 0.A.).
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6 Forschungsdesign

In diesem Kapitel wird die Erhebungsmethode und die Auswertungsmethode fir diese
wissenschaftliche Forschungsarbeit ndher erlautert.

6.1 Erhebungsmethode

Fur diese Forschungsarbeit wurden die Daten mittels eines fokussierten Interviews erhoben.

6.1.1 Fokussiertes Interview

Das fokussierte Interview ist eine Variante des narrativen Interviews. Diese Art von Interview
wurde bei dieser wissenschaftlichen Arbeit gewahlt, da es gut zur Hypothesenprifung
geeignet ist. Beim fokussierten Interview werden mit kurzen Einstiegsfragen die Thematik
angeschnitten, woraufhin die befragte Person im Anschluss offen tber die Situation sprechen
kann (vgl. Universitat Leipzig 0.A.).

Hierbei kbnnen die Erzahlungen der Betroffenen nicht beeintrachtigt werden, aber dennoch
auf eine bestimmte Thematik beschrankt werden. Das fokussierte Interview steht somit
zwischen dem freien Erzahlen und dem Leitfadeninterview (vgl. Stangl, Werner 0.A.).

6.2 Auswertungsmethode

In diesem Kapitel wird die Auswertungsmethode, die Systemanalyse, naher erlautert. Des
Weiteren wird der Vorgang der Transkription beschrieben.

6.2.1 Systemanalyse

Bei der Systemanalyse ist die Analyse des Gesprachsflusses ein wesentlicher Teil. Diese
Analyse dient der Ermittlung von Einflissen wie der Einstellung, der Meinung oder der
Beziehung der Gesprachspartner/innen. Bei einer Systemanalyse wird die Transkription des
Interviews in kleinste Sinneinheiten zerlegt, die Systemanalyse teilt sich dabei in drei Teile auf.
In der ersten Phase findet eine Reduktion des Inhaltes statt. Danach ist es wichtig, die Daten
in zwei Komplexe zu ordnen: In das unmittelbare Umfeld der AuRerungen und die im Text
dargestellte Lebenswelt, beziehungsweise das Milieu als primarer Forschungsgegenstand. In
dieser Arbeit wurde die Systemanalyse dazu verwendet, die gesammelten Daten aus den
Interviews zu gewinnen (vgl. Froschauer / Lueger 2020:142-151).
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6.2.2 Transkriptionsmethode

Fur diese qualitative Forschungsarbeit wurde die Transkriptionsmethode nach Ulrike
Froschauer und Manfred Lueger verwendet. Bei der Gesprachstranskription ist es essenziell,
sich moglichst genau an den Dialekt und an sprachliche Besonderheiten des Interviewpartners
zu orientieren. Die Transkription wird mit Zahlen nummeriert. Zudem wird eine Kodierung fur
die Interviewpartner/innen verwendet, Pausen werden mit Punkten gekennzeichnet und
Gerausche wie Husten oder Lachen mit Klammern gekennzeichnet. Darlber hinaus werden
Horsignale wie ,mhm"“ oder ,ah" als Worte transkribiert, auffallige Betonungen unterstrichen,
Unverstandliches mit Klammern gekennzeichnet und ein vermuteter Wortlaut bei
unverstandlichen AuBerungen in Klammern geschrieben. Falls eine gedehnte Sprachweise
verwendet wird, wird dies mit Leerzeichen zwischen den Buchstaben gekennzeichnet (vgl.
Froschauer / Lueger 2020:243).

Seite 20



7 Forschungsergebnisse

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse dieser Forschungsarbeit dargestellt. Dies erfolgt
durch die Beantwortung der Hauptforschungsfrage und der Unterfragen. Dartiber hinaus wird
der Pandemieverlauf mit den wichtigsten Eckdaten beschrieben.

7.1 Malnahmen

Dieses Kapitel beinhaltet Eckdaten des Pandemieverlaufs, au3erdem wird die teilweise
Ungerechtigkeit flr obdach- und wohnungslose Menschen beschrieben. Einige MaBhahmen
betreffend der Schulen/Universitdten oder Nachtgastronomie, werden nicht ausfihrlich
beschrieben, da sie fur diese qualitative Forschung nicht relevant sind.

7.1.1 Corona MaRnahmen im Jahr 2020

Am 16. Marz 2020 begann in Osterreich der erste Lockdown, bei einer Zahl von 122
Neuinfizierten am Tag. Am 20. Marz 2020 folgten weitere Sperrungen wie Thermen und
Kurh&user und Besuche in Spitadlern und Pflegeheimen waren nicht mehr erlaubt (vgl. die
Presse 2021).

Kurz darauf wurden die MafRnahmen bis zum 13. April verlangert und es mussten
Schutzmasken wahrend des Einkaufens getragen werden. Danach wurde am 02. April
beschlossen, dass es keine Delogierungen oder Kiindigungen wahrend der Corona Pandemie
geben sollte (vgl. ORF 0.A.).

Eine Interviewpartnerin wurde dennoch Anfang 2020 aus ihrer Wohnung delogiert (vgl.
T1:226).

»,Und da habe ich nach drei Monaten Spitalsaufenthalt meine Wohnung verloren® (T1:226).

Die Malinahme, dass Mieter vor Delogierungen geschitzt wurden, war am Anfang fir die
Betroffenen hilfreich, allerdings mussten dann die Mieter bis zu 3 Monaten Miete zurlickzahlen,
inklusive vier Prozent mehr, fir Verzugszinsen. Es wird geschéatzt, dass es kiinftig noch zu
doppelt so vielen Delogierungen kommen wird (vgl. Der Standard 2021).

Am 09. April schaffte Wien Begegnungszonen, diese waren gedacht, um Fuligdngern/innen
mehr Platz zu bieten, um wéahrend der Ausgangssperre spazieren gehen zu kénnen. Es gab
aber dennoch viele Stral3en oder StralRenabschnitte welche gesperrt blieben. Ab 11. April
konnten auch von der Polizei Geldstrafen verhdngt werden, wenn gegen die Ausgangssperre
verstol3en wurde (vgl. ORF 0.A)).
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Ab dem 14. April begannen schrittweise die Lockerungen. Kleine Geschafte und Baumarkte
durften wieder aufsperren, allerdings blieb die Maskenpflicht in Geschéaften und in 6ffentlichen
Verkehrsmitteln aufrecht. Mit dem 01. Mai endete die Ausgangssperre (vgl. die Presse 2021).

Im April wurden 7.600 Platze fir Menschen, welche von Wohnungslosigkeit oder
Obdachlosigkeit betroffen sind, geschaffen. Die Winterquartiere welche Anfang Mai
geschlossen worden waren, blieben offen. Ab den 03. Mai bot der Flughafen in Wien Corona
PCR-Tests fur 190 Euro an. Die Arbeitslosigkeit in Osterreich stieg an. Im Mai 2020 waren
571.477 Personen arbeitslos, des Weiteren waren 1,5 Millionen Menschen in Osterreich
armuts- oder ausgrenzungsgefahrdet (vgl. ORF 0.A.).

Im Mai gab es im Durchschnitt 50 Neuinfektionen pro Tag. Unter strengen Auflagen 6ffnete
die Gastronomie und Museen. Im Juni fiel dann die Maskenpflicht (vgl. die Presse 2021).

Am 13. Juni plante die Regierung eine Einmalzahlung fur arbeitslose Personen in der Hohe
von 450 Euro, diese wurde aber erst im Janner 2021 ausgezahlt (vgl. Bundesministerium
Finanzen 0.A.).

Ab Juli stiegen die Zahlen wieder deutlich an. Es galt wieder die Maskenpflicht im
Lebensmitteleinzelhandel, Supermarkten, Gesundheitseinrichtungen sowie Banken. Die
Corona Ampel startete. Wien, Linz, Graz und der Bezirk Kufstein starteten mit gelb, wéhrend
der Rest Osterreichs griin blieb. In den ,gelben” Bezirken gab es auch strengere MaRnahmen.
Im September stiegen die Neuinfektionen pro Tag auf Giber 900. Die Regierung beschloss eine
Maskenpflicht in fast allen 6ffentlich zuganglichen Innenrdumen. Es kam auch zu weiteren
Einschrankungen fir Zusammenkiinfte, Veranstaltungen und in der Gastronomie. Ende
September mussten sich in Wien Gaste in der Gastronomie registrieren lassen, dies erfolgte
durch ein Einscannen eines QR-Codes mit dem Handy (vgl. die Presse 2021).

Am 15. Oktober wird erstmals in den Nachrichtenportal ,Zeit im Bild“ von einer psychischen
Belastung in der Corona-Krise gesprochen (vgl. ORF 0.A.).

In der folgenden Abbildung ist der Verlauf der durchschnittlichen psychischen Belastung zu
sehen. Die psychische Belastung war zu Beginn der Corona-Krise hoch und ging bis
September 2020 zuriick, danach stieg diese wieder stark an und erreichte im Herbst/Winter
2020 einen neuen Hohepunkt. Danach fiel die psychische Belastung wieder, doch Ende
September 2021 kam es wieder zu einer erhdohten psychischen Belastung. Anhand der
Abbildung ist zu erkennen, dass im Sommer, wo es wenige bis gar keine MalBhahmen gab,
die psychische Belastung immer sank, wohingegen sie tber den Herbst/Winter immer stieg,
da es zu dieser Zeit wieder mehr MaRhahmen oder einen Lockdown gab (vgl. Universitat Wien
2021).
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Psychische Belastung

Abbildung 2: Psychische Belastung (ebd.).

Am 16. Oktober stuft das Robert-Koch Institut Wien als ein Risikogebiet ein (vgl. ORF 0.A.).
Am 03. November wird der ,Lockdown light* beschlossen. Handel und persénliche
Dienstleistungen sowie Schulen blieben gedffnet. Es gab néchtliche Ausgangssperren und die
Gastronomie, Freizeiteinrichtungen, Theater, Museen, Kinos und Hotels blieben geschlossen
(vgl. die Presse 2021).

Ab dem 12. November 6ffneten die ersten zwei Schnupfen-Check-Boxen, dort war es mdglich,
sich bei Grippe-&hnlichen Symptomen auf Corona testen zu lassen. Die Anmeldung fir die
Schnupfen-Check-Boxen war ausschlieZlich online und lediglich mit einer e-card und einem
Lichtbildausweis moglich (vgl. Arztefunkdienst Wien 0.A.).

,Zehntausende Menschen in Osterreich sind nicht versichert — wobei exakte Zahlen schwer zu
erheben sind und sich selbst die Statistik Austria auf Schatzungen beruft.“ (Neunerhaus- Hilfe fur
obdachlose Menschen 2020).

Am 13. November kam es zum bisherigen Hochstwert von 9.586 Neuinfektionen pro Tag.
Apotheken durften ab sofort Antigen-Schnelltests anbieten. Die Anmeldung erfolgte online und
nur mit einen amtlichen Lichtbildausweis und/oder einer e-card. Danach kam es zum zweiten
harten Lockdown. Handel und Betriebe fur Dienstleistungen missten erneut zusperren und es
galten rund um die Uhr Ausgangssperren. Im Dezember kam es wieder zu einem ,Lockdown
light“, die Ausgangsbeschrankungen galten nur in der Nacht, Weihnachtsmarkte und sonstige
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Veranstaltungen waren verboten. Ende Dezember startete der dritte Lockdown. Es galten
erneut Ausgangsbeschrankungen rund um die Uhr und persdnliche Kontakte wurden stark
eingeschrankt. AuRerdem wurden die ersten Impfungen gegen das Coronavirus an der
MedUni Wien verabreicht (vgl. die Presse 2021).

7.1.2 Corona MaRnahmen im Jahr 2021

Am 22. Janner werden 52.000 FFP2-Masken an 243 obdachlose Einrichtungen geschickt (vgl.
ORF 0.A)).

Ab dem 25. Janner gab es eine FFP2-Maskenpflicht in offentlichen Verkehrsmitteln und dem
Handel zur Deckung des taglichen Bedarfes. Anfang Februar war der Lockdown zu Ende. Der
ubrige Handel sowie die Schulen durften wieder aufsperren. Im Februar gab es in Osterreich
rund 535.470 arbeitslose Personen (vgl. die Presse 2021).

Ab Marz wurden gratis Corona-Selbsttests flr zu Hause angeboten, dies war allerdings nur
moglich, wenn man eine e-card hatte, wenn dies nicht der Fall war, war der Corona-Test
kostenpflichtig (vgl. Gesundheit.gv.at 2022hb).

Mit dem 26. Marz startete in Wien die Aktion ,Alles gurgelt®. Bei dieser Aktion gab es die
Madglichkeit, einen PCR-Gurgeltest zu machen. Allerdings galt das Angebot nur fir Personen,
welche in Wien gemeldet waren oder dort arbeiteten. Des Weiteren wurde eine
Sozialversicherungsnummer benétigt und der Gurgel-Test musste per Video aufgenommen
werden (vgl. Alles gurgelt 0.A.).

Am 01. April kam es zu einem ,Ost-Lockdown® in Wien, Niederdsterreich und Burgenland. Es
galten dort Kontakt- und Ausgangsbeschrankungen rund um die Uhr. Schulen, Geschéfte und
Freizeiteinrichtungen wurden geschlossen. In Burgenland endete dieser Lockdown am 19.
April und am 03. Mai endete dieser auch in Wien und Niederdsterreich, allerdings blieb die
Gastronomie geschlossen (vgl. die Presse 2021).

Anfang 2021 gab es noch wenige Impfstoffe, deswegen kam es zu einem Impf-Stufenplan, in
dem gewisse Personengruppen priorisiert wurden. In der Phase 1A wurden Personen tber 80
Jahre, Personal im Gesundheitsbereich und Pflegeeinrichtungen, sowie Bewohner/innen in
Pflegeeinrichtungen geimpft. In der Phase 1B wurden Personen unabhangig vom Alter
geimpft, welche einer Risikogruppe angehéren, Personal in der mobilen Pflege sowie
Menschen mit einer Behinderung. In der Phase 2 folgte die Priorisierung nach Alter und
gesundheitlichen Risiken, beginnend mit der Gruppe der &lteren Personen und Personen,
welche zu Risikopatienten/innen dazugehdren. Die Phase 3 wurde dann im Mai erreicht. Ab
dem 03. Mai wurden Personen ab den 50 Lebensjahr, ab dem 05. Mai Personen ab dem 40
Lebensjahr, ab dem 07. Mai alle Personen ab dem 30 Lebensjahr geimpft und zum Schluss,
ab dem 10. Mai, konnten sich alle Personen ab dem 16 Lebensjahr impfen lassen. Erst in der
Woche des 20. Mai konnten sich obdach- und wohnungslose Personen impfen lassen, welche
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nicht als Risikopatienten zahlten (vgl. Bundesministerium Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz 2021a).

LSeit dieser Woche werden in Wien auch wohnungslose und geflichtete Menschen geimpft, die in
Gemeinschaftsunterkiinften und Notquartieren leben. Geimpft wird an Ort und Stelle. Sie bekommen
den Einmalimpfstoff von Johnson & Johnson.” (Wien ORF.at 2021).

Am 1. Juli kam es zu weiteren Lockerungen. Die Sperrstunde fiel und die Nachtgastronomie
durfte wieder 6ffnen. Es war wieder erlaubt, einen Mund-Nasenschutz zu tragen, anstatt einer
FFP2-Maske. Ende Juli endete die Maskenpflicht, aul3er im Handel in der Grundversorgung.
In Wien galt zu diesem Zeitpunkt eine 2,5 Regel (geimpft, genesen oder PCR Test). Anfang
September prasentierte die Regierung den Stufenplan (vgl. die Presse 2021).

Der erweiterte Corona-Stufenplan
MaRnahmen je nach Auslastung der Intensivkapazitaten

m seit 15. September in Kraft

B FFP2-Maske verpflichtend, wo zuvor
w 10% ~einfache” Maskenpflicht galt
(Supermarkte, Apotheken, Offis etc.)

200 Betten
osterreich- M Fur Ungeimpfte auch im sonstigen
weit Handel FFP2-Maske verpflichtend

B 3G-Regel bei Veranstaltungen ab
I VAN l 25 Personen (zuvor 100)
B Antigen-Tests nur 24 Stunden giiltig
(statt zuvor 48 Stunden)

m 7 Tage nach Uberschreitung:

B 2G-Regel (nur Geimpfte und Genesene)
W 15% fur Nachtgastro und Grof3eranstaltungen
300 Betten ohne zugewiesene Sitzplatze

B Wohnzimmertests nicht mehr gliltig
als 3G-Nachweis

m Sofort bei Uberschreitung:

" B Uberall, wo 3G gilt: nur mehr Zutritt
W 20% fur Geimpfte, Genesene oder
400 Betten mit PCR-Test

m B 2G-Regel in allen 3G-Bereichen:

nur mehr Zutritt fur Geimpfte
' 25% und Genesene

500 Betten

m B . Ausgangsbeschrankungen”

fur Ungeimpfte — Verlassen des
» 30% Wohnbereichs nur in Ausnahmefallen
60 Batt (z.B. Grundversorgung, Weg zu Arbeit)
etten

Bundeslander konnen nach eigenem Ermessen
auch strengere Regeln erlassen

Grafik: © APA m

Abbildung 3: Der erweiterte Corona-Stufenplan (der Standard 2022).
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Mitte September trat Stufe 1 in Kraft. In Wien kam es am 01. Oktober zu Verscharfungen wie
einer 2G Regelung firr die Nachtgastronomie, es wurden nur noch PCR-Tests akzeptiert und
es galt eine FFP2-Masken Pflichtim Handel. Am 28. Oktober wurde empfohlen, dass aufgrund
der steigenden Infektionszahlen, Mal3nahmen aus dem Stufenplan vorzuziehen sind und es in
allen Innenrdumen eine FFP2-Masken-Regelung geben sollte. Der Gesundheitsminister
Wolfgang Mickstein kiindigte Ende Oktober eine 2,5 Regel am Arbeitsplatz an. Diese kam
allerdings nicht zu Stande, da es an Testkapazitaten fehlte. Tirol, Obertsterreich, Kéarnten und
Niederdsterreich kindigten Mafinahmenverscharfungen Anfang November an. Ab dem O1.
November trat die 3G Regel am Arbeitsplatz in Kraft. Die Zahl der Covid-
Intensivpatienten/innen uberstieg 300 Betten, damit galt nun die Stufe 2 des Stufenplanes.
Das Nationale Impfgremium empfahl die dritte Corona-Impfung bereits nach 6 Monaten nach
dem Zweitstich. Auch Salzburg kindigt scharfere MaRnahmen ab dem 08. November an. Am
04. November kam es zu einem Jahreshdchstwert, es gab 8.593 Neuinfektionen innerhalb von
24 Stunden. Die Regierung und Landeshauptleute beschlossen, eine 2G-Regel fur die meisten
Bereiche des offentlichen Lebens ab dem 08. November (vgl. Die Presse 2021).

Am Arbeitsplatz galt weiterhin die 3G Regel. Arbeitsminister Martin Kocher gab nun auch fiir
den Arbeitsmarktservice konkrete Richtlinien vor. Personen, welche keinen 3G Nachweis
erbringen konnten, konnten nicht vermittelt werden und bekamen daher auch kein
Arbeitslosengeld. Auch wenn jemand ohne 3G Nachweis eine Schulung besuchen wollte,
durfte die Weiterbildung nicht besucht werden und das Geld wurde ebenfalls gestrichen (vgl.
Heute 2021).

»,Dem Virus ist es letztendlich egal, ob jemand eine e-card hat oder die Méglichkeit zu #stayathome.
TeststralRen auch fur Nichtversicherte zu 6ffnen, sollte selbstverstandlich sein und ist sicherlich ein
wichtiger Schritt in die richtige Richtung® (APA-OTS 2021).

Die Landeshauptleute von Obergsterreich und Salzburg, lehnten den Vorschlag fir einen
Lockdown fur Ungeimpfte von Gesundheitsminister Wolfgang Muickstein ab. Bundeskanzler
Alexander Schallenberg war ebenfalls gegen das Vorziehen zur Stufe 5. Am 14. November
einigten sich der Bund und die Lander auf einen 6sterreichweiten Lockdown fir Ungeimpfte
ab den 15. November (vgl. Die Presse 2021).

Ab dem 15. November kontrollierte die Polizei verstarkt die Ausgangsbeschrankungen. Bei
einem Verstol3 gegen den Lockdown fur Ungeimpfte wurden Strafen von bis zu 1.450 Euro
fallig. Allerdings gab es keine Kontrollen im Privatbereich (vgl. Vienna.at 2021).

Wie bereits in den Kapiteln 5.2 und 5.3 angesprochen, haben obdachlose Personen meistens
keinen Privatbereich. Deswegen konnte die Polizei Personen, welche ohne Obdach waren,

jederzeit kontrollieren und ohne gultigen Nachweis, strafen.

Mitte November buchte Wien fur alle ungeimpften Personen einen Termin zum Impfen, die
Impftermine wurden per Post ausgesendet (vgl. ORF 0.A.).
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7.1.3 Corona MaRnahmen im Jahr 2022

Anfang Janner wurde eine FFP2-Maskenpflicht bei einem Abstand von weniger als 2 Metern
im Freien beschlossen. Am 31. Janner endete der Lockdown fur Ungeimpfte in ganz
Osterreich (vgl. ORF 0.A.).

7.2 Betroffene

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse, welche durch die fokussierten Interviews erlangt
wurden, prasentiert. Es handelt von den personlichen Erzahlungen der Betroffenen (vgl.
T5:2180-185).

7.2.1 Aligemein

Das erste fokussierte Interview wurde mit einer Frau gefiihrt, welche sich gerade Essen aus
einer Warmestube in Wien geholt hatte. Sie war sich aufgrund des Datenschutzes anfangs
nicht sicher, ob sie das Interview filhren mdchte. Nach einer Aufklarung tiber den Umgang mit
ihren Daten und dem gemeinsamen Lesen der Datenschutzerklarung, war sie jedoch
letztendlich bereit, ein Interview zu fihren. Die Betroffene erkrankte Februar 2020 an Corona,
sie hatte nach drei Monaten Spitalsaufenthalt ihre Wohnung verloren. Niemand konnte die
Frau erreichen, da sie im Krankenhaus war, sie konnte somit ihre Miete nicht bezahlen und
wurde aus der Wohnung delogiert (vgl. T1: Z24-28).

Sie ist derzeit bei einer Freundin untergekommen, ist aber tagsitber auf der Stral3e, da die
Wohnung viel zu klein fur ihre Freundin und ihre Familie und ihr ist. Die Frau ist sich nicht
sicher, ob sie derzeit versichert ist, aber sie hat noch ihre Versicherungskarte (vgl. T1:238-42).

Ein weiterer Interviewpartner war zum Zeitpunkt des Interviews fiur eine Beratung im ,das
Stern“ und meldete sich spontan fiir ein Interview. Dieser berichtet, dass er seit (iber 10 Jahren
obdachlos sei. Er war somit die gesamte Pandemiezeit obdachlos. Er ist zurzeit versichert und
hat eine Meldeadresse bei der Einrichtung ,Das Stern® (vgl. T2:Z6-20).

Ein anderer Betroffener, welcher von ,das Stern® unterstitzt wird, erzahlt dass er ungefahr
dreieinhalb Jahre obdachlos war. Er wurde von der Leitung der Einrichtung fur ein fokussiertes
Interview empfohlen, da er viele Erfahrungen wahrend der Pandemie hatte und auch ein
grof3er Redebedarf bei ihm zu erkennen war. Er war zum Anfang der Pandemie 2020 bis zum
26. Februar 2021 obdachlos. Er hatte, als er obdachlos war, bei ,Das Stern® seine
Meldeadresse und ist Uber das AMS versichert (vgl. T3:217-40).

Ein anderer Betroffener beschreibt, dass er acht Jahre obdachlos war, aber jetzt in einem
Notquartier wohne. In der Einrichtung flihle er sich sehr wohl, da er dort ein eigenes Zimmer
hat. Er erzahlt kurz von seiner Suchterkrankung in Bezug auf Alkohol und dass er heute schon
etwas getrunken héatte. Allerding war dies nicht bemerkbar und die Leitung der Einrichtung,
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willigte ein, das Interview trotzdem zu fihren. Seine Meldeadresse ist derzeit in der
Einrichtung. Als er obdachlos war, hatte er keine Meldeadresse. Er ist nicht versichert (vgl.
T4:Z4-15).

Ein weiterer Herr, welcher in einem Notquartier betreut wird, erzahlt, dass er seit ungefahr 10
Jahren obdachlos sei. Er ist nicht versichert, aber er ist bei dem Notquartier gemeldet und
wohnt derzeit dort. Fur den Betroffenen selbst schien die Pandemie keinen gro3en Einfluss
auf sein Leben gehabt zu haben, da er sehr gelassen wirkte und die Dinge so hingenommen
hat, wie sie gekommen sind (vgl. T5:Z233-44).

7.2.2 Tragepflicht eines Mund-Nasen-Schutzes

Die Frau aus dem ersten fokussierten Interview beschreibt, dass sie kein Problem mit der
Masken Pflicht hatte. Sie hat am eigenen Leib erfahren missen, wie krank sie durch Corona
wurde und war froh, dass alle Personen eine Maske tragen mussten. Sie beschreibt
aulBerdem, dass es genug gratis Masken im Supermarkt fir sie gab (vgl. T1:Z252-55).

Ein Mann, welcher in der Einrichtung ,das Stern® interviewt wurde, erzahlt, dass die
Maskenpflicht fur ihn kein Problem war und er auch oft genug die Maske wechseln konnte. Er
hatte die Mdglichkeit, in der Einrichtung als auch in Supermdrkten an Gratis-Masken zu
gelangen (vgl. T2:223-27).

Ein weiterer Interviewpartner beschreibt, dass er gratis Masken in Supermarkten bekommen
hat, aber sich dennoch auch selbst immer wieder welche kaufen musste. Dies stellte eine
besondere finanzielle Belastung fur ihn dar, es blieb ihm jedoch nichts anderes (ibrig, da er
ohne Maske keine Einrichtungen betreten durfte (vgl. T3:261-69).

Ein anderer Betroffener berichtete, dass es ihm mit der Maskenpflicht ,ganz ok ging, er hatte
allerdings die Mdglichkeit, immer gratis Masken zu bekommen. Au3erdem war es ihm mdglich,
in der Einrichtung des Notquartiers, in der er betreut wurde, gratis Masken zu bekommen (vgl.
T4:217-28).

Ein Klient, welcher in einem Notquartier unterstitzt wird, berichtet dass er an Asthma erkrankt
sei und deswegen immer wieder die Maske ablegen musste, da er sonst das Gefiihl hat, keine
Luft zu bekommen. Er empfindet die Maskenpflicht generell als nicht sinnvoll. Auch wahrend
des Interviews setzte er die Maske immer wieder ab, besonders dann, wenn er sprach (vgl.
T5:247-68).
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7.2.3 Lockdown

Eine Interviewpartnerin beschreibt, dass sie den Lockdown als angenehm empfand. Es waren
wenige Personen unterwegs. Vor allem war sie wegen der Gesamtsituation in ihrem Leben
gerade unzufrieden und war froh ihre Ruhe zu haben und nicht von anderen Personen gestort
zu werden. Sie fuhlte sich durch die Gesamtsituation und aufgrund der Tatsache, dass sie auf
einmal obdachlos war, sehr Uberfordert und hatte im Lockdown Zeit, sich zu besinnen.
AulRerdem gibt sie zu, dass sie sehr witend auf Alles und Jeden war und froh war niemanden
zu sehen (vgl. T1:260-70).

Ein Mann berichtet, dass der erste Lockdown sehr schwierig fur ihn war. Er war zu der Zeit in
einem Notquartier, dort wusste er nicht, ob er tagstiber drinnen bleiben durfte oder nicht. Es
gab dort eine Art Schlafbereich, welcher aber am Tag verlassen werden musste. Er durfte dort
nur von 18:00 Uhr bis 8:00 Uhr bleiben und musste dann in ein Tageszentrum gehen, welches
mit dem Notquartier verbunden war. Das Tageszentrum wurde aber im ersten Lockdown
zunachst zugesperrt, was die betroffenen Personen wieder auf die Stral3e trieb. Man konnte
das Tageszentrum nur noch betreten, wenn man schon vorher im Notquartier gewohnt hat, es
durften also keine fremden Personen in das Tageszentrum. Der Schlafbereich war fir 24
Stunden geoéffnet, aber es durften keine neuen Personen mehr hinein. Um die Einrichtung zu
verlassen, musste er sich in eine Liste eintragen. Es war aul3erdem nicht erlaubt, zu oft
hinauszugehen (vgl. T2:228-87).

Ein Interviewpartner beschreibt, dass es im Sommer schwierig fuir ihn gewesen sei. Wahrend
den Lockdown hatten die Notquartiere 24 Stunden gedéffnet, allerdings im Sommer, als die
Zahlen hinunter gingen, sperrten einige Notquartiere dann zu. Er hatte Glick und war in einem
Notquartier, welches offenblieb. Er erzahlte zudem, man sich im Falle einer SchlieBung eines
Notquartiers auf einer Art Warteliste eintragen konnte, um einen anderen Platz zu bekommen.
Es blieb jedoch unklar, ob man dann einen Platz bekomme oder nicht (vgl. T2:289-113).

Ein anderer Betroffener beschreibt die Situation der Lockdowns als nicht angenehm. Er hielt
sich oft in Parks auf und wurde dort auch des Ofteren von der Polizei vertrieben. Er konnte
allerdings nirgendwo anders hin und wurde immer von einem Ort zum anderen vertrieben und
konnte sich nie richtig ausruhen oder in Ruhe sitzen (vgl. T3:273-90).

Einer der Interviewpartner beschreibt, dass er den Lockdown als angenehm empfunden hat,
da nicht viele Menschen auf der Stral3e waren. Er war aber nachtsiber immer in einem
Notquartier. Wahrend dem Tag war er immer alleine in Parks oder auf Grinflachen, dies gefiel
ihm gut, weil er so seine Ruhe hatte und generell den Kontakt zu anderen Obdachlosen mied,
da er sich mit diesen nicht so gut versteht (vgl. T4:232-42).
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7.2.4 Ausgangsbeschrankungen

Die Frau aus dem ersten fokussierten Interview berichtet, dass sie durch die
Ausgangsbeschrankungen nicht auf der StralRe bleiben durfte, da dies ja verboten war.
Deswegen versuchte sie in verschiedenen Obdachlosenstellen unterzukommen. Dort wurde
sie aber oft wieder weggeschickt. Sie berichtet davon, dass aufgrund der Corona Situation
immer nur eine gewisse Anzahl von Personen in den verschiedenen Einrichtungen sein durften
und wenn man zu spat in eine Einrichtung kam, diese schon voll war. So wurde sie oft
weitergeschickt, bis sie eine Einrichtung gefunden hat, welche noch Platz fir sie hatte. Diesen
Prozess beschrieb sie als sehr kraftezehrend und langwierig (vgl. T1:276-106).

Ein weiterer Betroffener berichtet, dass in dem Notquartier, indem er war, es einen Garten
gab, wo man drauf3en sitzen konnte. Dieser war auch tberdacht, falls es regnete. Dieser
Garten war mit einem Zaun abgesperrt, damit sollte verhindert werden, dass fremde Personen
hineinkommen. Vor Corona durften sich dort auch anderen Personen aufhalten, welche aktuell
nicht im Notquartier betreut wurden. Dies sollte mit dem Absperren des Zaunes verhindert
werden, um Ansteckungen zu vermeiden (vgl. T2:2116-125).

Ein Interviewpartner berichtet, dass die Ausgangsbeschrankungen genau so unangenehm fir
ihn waren, wie der Lockdown. Er wurde immer von einem Ort zu einem anderen Ort vertrieben,
da er sich nirgendwo aufhalten durfte. Der Betroffene beschreibt die Situation als miihsam
(vgl. T3:298-114).

Ein weiterer Mann, welcher im Rahmen dieser Arbeit interviewt wurde, erzahlt, dass ihm die
Ausgangsbeschrankungen egal waren. Er hatte nur 6fters Probleme mit anderen Personen,
welche ebenfalls obdachlos waren. Er sieht die Gesamtsituation, welche durch Corona
entstand, ebenfalls sehr gelassen (vgl. T4:245-53).

7.2.5 Quarantane

Ein Interviewpartner berichtet von seiner persdnlichen Erfahrung, welcher er hatte, als er
Anfang 2021 positiv auf das Coronavirus getestet wurde. Ihm wurde gesagt, dass es fur
Personen, welche positiv auf das Coronavirus getestet wurden, ein Hotel gab, in dem sie
aufgenommen werden. Er konnte diesbeziiglich jedoch keine genaueren Auskiinfte
bekommen. Er erzahlt auch, dass es zudem ein aufgelassenes Birogebdude oder eine
aufgelassene Firma geben wirde, wo positiv getestete obdachlose Personen, beherbergt
werden wiurden. Der Interviewpartner berichtet, dass er ungefadhr Ende Februar, Ende Marz
positiv auf das Coronavirus getestet wurde. Ihm wurde gesagt, dass er nun in ein Quarantane
Hotel kommen wirde. Es kam dann eine Art Rettungsauto zu ihm in die Einrichtung. In diesem
Auto befanden sich zwei Personen, der Fahrer durfte nicht aussteigen, die andere Person half
ihm ins Auto und alles war mit Plastik ausgelegt. Zu diesem Zeitpunkt wusste er immer noch
nicht, wo er nun hinkommen wirde. Erst im Auto wurde es ihm gesagt. Er wurde zur
Baumgartner Hohe gebracht. Dort gab es zwei Spitalspavillions, welche aufgelassen worden
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waren und vom Samariterbund betrieben wurden. Frauen und Manner waren nicht getrennt.
Er kam dann in ein Spitalzimmer, welches flr 4 Personen ausgelegt war. Es gab auch eine
Toilette und eine Dusche. Das Zimmer selbst war aber kaputt, die Fenster waren
eingeschlagen und wurden mit Plexiglasscheiben zugeklebt, diese waren allerdings nicht ganz
dicht und er musste frieren, da es ja noch Winter war. Der Heizkdrper funktionierte zwar, aber
zu wenig, um das ganze Zimmer mit dem kaputten Fenster zu beheizen. Dort befand er sich
fur 14 Tage in Quarantane. Zwei Mal taglich bekam er ein Mikrowellen Essen. Allerdings kam
nie ein Arzt zu ihm ins Zimmer. Es gab lediglich einen Sanitater, welcher den Erkrankten
Medikamente brachte (vgl. T2: Z308-437).

Er berichtet weiter, dass er 2022 wieder positiv auf Corona getestet wurde. Er wurde dann
ebenfalls wieder mit einem Art Rettungsauto, dieses Mal jedoch nach Hietzing gebracht, wo
sich ebenfalls zwei aufgelassene Pavillons befinden. Dort wurden Frauen und Ménner
getrennt. In dem Zimmer, indem er seine zweite Quarantane verbrachte, gab es allerdings
keine Dusche und kein WC. Es befanden sich lediglich mehrere WCs am Gang. Er berichtet
aulBerdem, dass die Duschsituation eine Katastrophe war. Es gab nur eine alte Badewanne,
die sehr schmutzig und baufallig war, diese wurde von sieben Personen benutzt. Er berichtet,
dass sich dort niemand geduscht hat. Als sich die Betroffenen beschwert haben, wurde ihnen
nur gesagt, dass sie im Zimmer ein Waschbecken hétten und sie sich dort waschen sollen. Er
erzahlt weiter, dass sich viele Manner mit einer Alkoholproblematik gemeinsam mit ihm in
Quarantane befanden. Es wurde ihnen eine halbe Flasche Alkohol pro Tag zur Verfligung
gestellt (vgl. T2:2539-615).

,Damit sie ruhig bleiben. Der Schwerpunkt war auch drauf, dass die Manner oder die Personen, die in
Quarantéane sind, ruhig bleiben. Sie missen das schon 6fter gehabt haben, dass die anscheinend
entweder durchdrehen oder abhauen.” (T2:2617-619).

Ein Betroffener erzahlt, dass fur ihn die Quarantdne angenehm war. Er wurde im Dezember
2021 positiv getestet. Er hat die Quarantane im Hotel ,de France® verbracht. Er hatte dort ein
eigenes Hotelzimmer, ein eigenes Bad und ihm wurde das Essen auf das Zimmer gebracht
(vgl. T4:264-80).

Bei diesen beiden Interviews konnte man einen grof3en Unterschied zwischen den
Erfahrungen zum Thema Quarantédne erkennen. Beide Personen sind/waren obdachlos und
wurden im Rahmen eines Notquartiers in die Quarantane gebracht. Ein Betroffener beschreibt
schlimme Zustande und ein anderer Betroffener sah die Quarantane als erholsamen Urlaub.
Es Ilasst sich vermuten, dass der Zeitpunkt der Quaranténe, in Bezug auf die Unterkunft,
ausschlaggebend war. Umso friiher man im Laufe der Pandemie in Quarantdne musste, umso
unorganisierter und umso schlechter waren die Zustande der ,Quarantane-Hotels".
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7.2.6 Testmoglichkeiten

Die Interviewpartnerin beschreibt, dass sie nicht testen, gehen wollte, sie hatte dort immer
Angst. lhr war es peinlich und unangenehm dort hinzugehen, weil sie dort immer gefragt
wurde, wo sie wohne, und sie wollte nicht jedes Mal erzahlen missen, dass sie obdachlos sei
(vgl. T1:Z2109-119).

LJeder schaut dich an, macht einen Bogen um dich. Wie wenn du aussétzig wérst.” (T1:2120).

Ein Mann, welcher derzeit vom ,Das Stern“ unterstiitzt wird, berichtet, dass die Testsituation
zu Beginn sehr schlecht war. Die Tests fanden im Freien statt und die Betroffenen hatten
keinen Zugang zu den Ergebnissen. Es kamen Rettungskrafte oder der Samariterbund, haben
die Namen auf den Test geschrieben, aber die Betroffenen selbst haben das Ergebnis nie
erhalten bzw. wurde es ihnen auch nicht mitgeteilt. Sie wussten auch nicht, ob es sich um
einen PCR-Test oder einen Antigen-Test handle. Die Leitung des Notquartiers, in dem sich
die interviewte Person zu dieser Zeit befand, erfuhr als Einziger die Ergebnisse, auch das
Personal teilte den Betroffenen nichts mit. Sobald man ein positives Ergebnis hatte, musste
man das Notquartier verlassen. Im Notquartier gab es ein Zimmer, welches fiir Verdachtsfalle
eingerichtet worden war, in diesen Fall, wenn man Fieber hatte. Den Betroffenen wurde taglich
Fieber gemessen, wenn sie in die Einrichtung kamen, aber niemand wusste, was mit einem
passiert, wenn man wirklich erkrankt ist. Deswegen lieRen sich auch viele Personen nicht mehr
testen, da sie das Ergebnis nicht bekamen und auch nicht wussten, wo sie hinkommen. Des
Weiteren wurden keine Bescheide ausgegeben, also gab es auch kein schriftliches
Testergebnis. Spater fanden die Testungen im Keller des Notquartiers statt. Dort musste man
eine Viertelstunde warten, danach wurde einem das Ergebnis mitgeteilt, eine schriftliche
Bestéatigung gab es wieder nicht. Der Mann berichtet, dass es im ersten Jahr nur die
Moglichkeit zu Antigen-Tests gab und erst 2021 auch PCR-Tests mdglich waren. Er denkt dies
war dem Fakt zu schulden, dass die PCR-Tests zu diesem Zeitpunkt noch kostenpflichtig
waren. Nach den PCR-Tests bekam er dann zum ersten Mal einen Brief, also eine schriftliche
Bestétigung Uber sein Testergebnis. Es gab spater zwar die Moglichkeit, sich in der Apotheke
testen zu lassen, allerdings verflgten viele Obdachlose nicht lber eine e-card, was es
unmdglich machte, diese Option wahrzunehmen. Er erzahlt, dass es eine richtige
Normalisierung erst im Marz 2021 gab, im Hinblick der Testsituation (vgl. T2:2159-249).

Des Weiteren berichtet der Interviewpartner kurz Uber die Situation, wenn man in der
Einrichtung Fieber bekam. 2020 gab es einen eigenen Raum, in dem entweder ein kaputtes
Bett oder eine Matratze am Boden lag und in dem man sich aufhalten musste, wenn man Uber
38 Grad Fieber hatte. Dort hat man sich dann so lange aufgehalten, bis das Fieber wieder
gesunken war (vgl. T2:2251-291).

Fur einen Betroffenen war die Testsituation kein Problem, da er tber das AMS versichert ist

und mit der Versicherungskarte zu jeder ,normalen Teststrale gehen konnte (vgl. T3:2117-
126).
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Dies war bei vielen obdach- oder wohnungslosen Personen nicht der Fall und erschwerte
damit die Testsituation erheblich.

Ein Interviewpartner beschreibt, dass fur ihn die Testsituation kein Problem war, da er immer
die Mdoglichkeit hatte, sich im Notquartier testen zu lassen, dort wurde auch keine
Versicherungskarte benotigt (vgl. T4:256-62).

Dies war leider nicht in jedem Notquartier der Fall, wie auch im obigen Interview beschrieben
wird.

7.2.7 Impfmoglichkeiten

Die Dame, welche vor der Warmestube interviewt wurde, erzahlt, dass sie nicht geimpft sei.
Sie wollte dort nicht hingehen, weil es ihr unangenehm sei. Sie empfindet grofe Scham
darlUber, dass sie obdachlos ist, dies ist auch wahrend des Interviews zu bemerken. In den
ImpfstralRen werden viele Informationen gefordert, zum Bespiel tUber den Wohn- und
Arbeitsplatz. Diese Informationen konnte sie nicht ausfiillen. Sie hatte das Geflihl, dass sie
sich erklaren muss, wie ihre derzeitige Wohnsituation ist und dies wollte sie verhindern (vgl.
T1:Z142-156).

Ein Interviewpartner berichtet, dass das Impfangebot schlecht sei. Er selbst habe keine
Impfung, da er eine hohe Anzahl Antikbrpern hat. Er hatte das Gefuhl, dass es keine
Aufklarung gab. Es hingen zwar Zettel auf der Stral3e, in Supermarkten oder Einrichtungen,
allerdings nahm sich niemand die Zeit, um mit ihm oder anderen Betroffenen zu sprechen und
sie Uber die Impfsituation aufzuklaren. Er glaubt, dies ist auch der Grund, warum sich viele
seiner Bekannten nicht impfen lie3en, da keine Aufklarung stattfand (vgl. T2:2668-674).

Ein Mann, welcher im ,Das Stern® unterstutzt wird, erzahlt, dass er von einem Sozialarbeiter
aus der Einrichtung zum Impfen angemeldet wurde. Da der Betroffene kérperbehindert war
und deswegen nicht selbst zu der Impfstral3e gehen konnte, organisierte der Sozialarbeiter,
dass der Betroffene von der Rettung zur Impfung und auch wieder zurtick in die Einrichtung
gebracht wurde. Er beteuert, dass alles gut organisiert war und gut funktioniert hat (vgl.
T3:2134-144).

Ein weiterer Betroffener beschreibt die Impfsituation als angenehm. Er konnte sich bei der
ersten Moglichkeit in einen Notquartier impfen lassen und erhielt dort auch zwei weitere
Impfungen. Fir ihn war der gesamte Impfprozess aul3erst unkompliziert (vgl. T4:283-92).

Ein Klient, welcher in einem Notquartier unterstttzt wird, beschreibt die Impfsituation nur kurz,
aber er berichtet seinen Unmut tber die Impfung. Inm wurden drei Briefe mit Impfterminen
zugestellt. Er lie sich zweimal bei einer Impfstation impfen und einmal im Notquartier (vgl.
T5:Z277-115).

sIch habe dreimal genommen diese Scheil3e, dreimal die Spritzen gekriegt.” (T5:279-80).
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7.2.8 Unterstitzungsmaoglichkeiten flr obdach- und wohnungslose Personen wéahrend der
Covid-19 Pandemie

Die einzige weibliche Interviewpartnerin erzahlt, dass es zwar Hilfsangebote gab, aber eben
nicht fur alle betroffenen Personen. Oft ging sie zu verschiedenen Warmestuben oder
Tageszentren und wurde dort aufgrund von Platzmangel abgewiesen, denn aufgrund von
Corona dufte nur eine gewisse Anzahl von Personen eine Einrichtung besuchen. Sie berichtet
ihren Unmut Uber die Situation, da es viel zu wenige Angebote gab und die raumlichen
Kapazitaten schnell ausgeschopft waren. Dies verérgerte sie oft, da sie weite Wege
zurticklegen musste, um ein Tageszentrum zu finden, welches noch Platz fir sie hatte (vgl.
T1:7160-176).

Ein Mann, welcher vom ,Das Stern“ unterstitzt wird, berichtet dass es keine
Unterstitzungsmoglichkeiten fur ihn gab. Er fiihlte sich sehr im Stich gelassen. Fir ihn war
alles schwer und kompliziert. Er hatte das Gefuhl vergessen zu werden und dass sich niemand
um diese Personengruppe kiimmerte und alles so unorganisiert war. Die Sozialarbeiter/innen
selbst, sowie die Einrichtungen waren oft ahnungslos und unbeholfen, da die haufigen
Anderungen der Bestimmungen oder wichtige Informationen erst gar nicht zu den
Obdachloseneinrichtungen durchdrangen. Dartber hinaus gab es keine Beratung zum Thema
Corona sowie zur Thematik der Impfung (vgl. T2:Z2680-706).

Ein Interviewpartner berichtet, dass er vom AMS eine Einmalzahlung von 450 Euro vom AMS
bekommen hat, als Unterstutzung wahrend der Covid-19-Pandemie. Dies war allerdings die
einzige Unterstltzung, welcher er erhielt oder von der er wusste (vgl. T3:2147).

Das Neunerhaus, welche obdachlose und armutsgefahrdeten Menschen unterstitzt, hat in der
Corona-Krise zusatzliche Unterstiitzungsmoglichkeiten angeboten. Es gab die Mdglichkeit, bei
einem eingerichteten Gesundheitstelefon anzurufen um eine Antwort auf die Fragen rund um
Covid-19 zu bekommen. Des Weiteren bietet das Neunerhaus auch weiter das Neunerhaus
Café an und es ist dort auch mdglich, sich eine Mahlzeit mitzunehmen (vgl. Neunerhaus 0.A.).
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8 Resumee und Forschungsausblick

Im folgenden Kapitel werden die gewonnenen Erkenntnisse aus den Forschungsergebnissen
(Kapitel 7) erlautert und mit den Vorannahmen (Kapitel 2.3) verglichen, sowie wird
beschrieben, welche Ergebnisse durch diese Arbeit gezogen werden konnten. Anschlielend
folgt die Beantwortung der Wunschfrage, welche den interviewten Personen, wahrend dem
fokussierten Interview gestellt wurde. AnschlieBend folgen Vorschlage fur weiterfihrende
Forschungen. Eine Empfehlung fir die Praxis und eine Reflexion des Forschungsprozesses
bilden den Abschluss dieser qualitativen Bachelorarbeit.

8.1 Resuimee

Fur die folgende wissenschaftliche Arbeit wurde erforscht, welche Malinahmen, wéahrend der
Covid-19 Pandemie in dem Zeitraum von Marz 2020 bis Janner 2022 insbesondere in Wien
getroffen wurden und wie obdach- und wohnungslose Personen mit diesen Mal3hahmen und
der Gesamtsituation umgegangen sind.

Die Thematik der Covid-19 Pandemie hat eine Relevanz fur die soziale Arbeit sowie auch fur
die gesamte Gesellschaft, deswegen sind Forschungen in diesen Bereich unverzichtbar. Fir
die folgende Arbeit wurden im Vorhinein Vorannahmen aufgezahlt, welche hier beschrieben
werden.

Die Vorannahme, dass obdach- und wohnungslose Personen bei einigen MalRRhahmen
vergessen wurden, hat sich als wahr herausgestellt. Dies lasst sich im Kapitel 7.1 erkennen.
Malnahmen, wie der Lockdown oder Ausgangsbeschrankungen, waren fir obdach- und
wohnungslose Personen nicht durchfiihrbar und es gab fir diese Personengruppe keine
Sonderregelungen. Test- und Impfmdglichkeiten waren am Anfang der Pandemie nur fr
Menschen mit einer Versicherungskarte maoglich, diese besitzen nur wenige obdach- und
wohnungslose Personen. Ab den 10. Mai 2021 konnten sich alle Personen in Osterreich tiber
den 16. Lebensjahr impfen lassen, erst am 20. Mai ,durften” sich obdach- und wohnungslose
impfen lassen, dabei spielte es keine Rolle wie alt die betroffenen Personen waren. Im
Lockdown fir Ungeimpfte um den Jahreswechsel von 2021 zu 2022, kontrollierte die Polizei
verstarkt. Es gab zu dieser Thematik eine grof3e Ankiindigung, dass im Privatbereich nicht
kontrolliert wirde, allerdings haben obdach- und wohnungslose keinen Privatbereich, da sie
auf der Stral3e leben und somit jederzeit kontrolliert und bestraft werden konnten.

Der Feldzugang erwies sich anfangs als schwierig, wurde dann aber in der Kooperation mit
zwei verschiedenen Einrichtungen einfacher. Die gewahlte Methode Erhebungsmethode
erwies sich als erfolgreich, da die Betroffenen frei Uber ihre personlichen Erfahrungen
sprechen konnten. Anhand der Systemanalyse wurden dann die gefertigten Transkriptionen
ausgewertet.
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Im Kapitel funf wurden einige wichtige Begriffe definiert, sowie das allgemeine Coronagesetz
und das MalRnahmengesetz und zwei Einrichtungen, in denen je zwei fokussierte Interviews
gefuhrt wurden, beschrieben.

In dem Kapitel, in dem die Forschungsergebnisse angefuhrt werden, wurde ein
chronologischer Pandemieverlauf erstellt, der alle MalRnahmen beinhaltet, welche in
Osterreich und speziell in Wien beschlossen wurden. Danach wurden die Unterfragen mit den
fokussierten Interviews beantwortet.

Im Rahmen dieser wissenschaftlichen Arbeit wurden finf Interviews mit verschiedenen
Betroffen gefuhrt. Eine Dame und vier Manner haben sich zu einem Interview bereit erklart.
Eine Interviewpartnerin wurde vor einer Warmestube interviewt und die vier weiteren
Interviews wurden im Rahmen eines Gesprachs in zweierlei Einrichtungen gefihrt. Bei der
Auswertung der fokussierten Interviews war zu beobachten, dass die befragten Personen aus
den unterschiedlichsten Situationen kommen und die Zeit, in denen die Personen obdachlos
waren, von zwei bis zehn Jahren reichen. Drei der interviewten Personen sind derzeit
versichert und zwei Personen nicht. Die mannlichen Interviewpartner, welche im Rahmen
dieser Arbeit befragt worden sind, haben allesamt eine Meldeadresse, die interviewte Dame
allerdings nicht.

Die Betroffenen hatten unterschiedliche Meinungen zu dem Thema Maskenpflicht, aber es
kann einheitlich gesagt werden, dass es einen guten Zugang zu gratis Masken gab.

Mit der Auswertungsmethode der Systemanalyse konnte erhoben werden, dass es auch beim
Thema ,Lockdown® unterschiedliche Erfahrungen gab. Ein Betroffener beschreibt den
Lockdown ausfihrlich und die schwierige Situation mit den schlieRenden Tageszentren und
Notquartieren. Ein anderer Betroffener hatte das Glick, dass er die Lockdowns in einem
Notquartier verbringen konnte. Auch zwei weitere interviewte Personen beschrieben den
Lockdown als angenehm, da sie in Ruhe gelassen worden sind und wenige Menschen auf den
StralRen waren.

Mit der Auswertung der Transkripte konnte erforscht werden, dass die
Ausgangsbeschrankungen keinen wesentlichen Einfluss auf die betroffenen obdach- und
wohnungslosen Personen hatten, aber es war ein allgemeiner Unmut zu verspiren, da die
Personen oft von einem Ort zu einem anderen geschickt worden waren und sich nirgends
willkommen flhlten.

Aulerdem ist hervorzuheben, dass der Zeitpunkt wann eine obdach- und wohnungslose
Person in die Quarantdne musste, bedeutsam war. Ein Betroffener, welcher am Anfang der
Pandemie in die Quarantdne musste, erzdhlte von schlechten Zustédnden und dass es alles
unorganisiert war, wahrend ein anderer Betroffener beschreibt, welcher Anfang 2022 in die
Quarantane musste in ein gutes Hotel kam und es dort schén und entspannend empfand.

Mit der Auswertungsmethode der Systemanalyse konnte erhoben werden, dass die
Testsituation undurchsichtig war. Einerseits war das Thema Testen schambehaftet, da man
sich erklaren musste, wenn man keine Adresse oder Versicherung hatte. Zudem berichtet ein
Betroffener, von der standigen Unwissenheit und den Unmut tber die Tatsache, nicht Gber
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seine Testergebnisse informiert worden zu sein. Ein anderer Betroffener berichtet, dass man
mit einer aufrechten Versicherung problemlos zu einer ,normalen” Teststation gehen konnte.
Anhand der Systemanalyse konnte erhoben werden, dass zwei Interviewpartner/in nicht
geimpft und drei weitere Personen geimpft sind. Die Impfsituation wurde unterschiedlich
beschrieben. Ein Betroffener beschreibt die Impfsituation als schlecht, ein anderer beschreibt
sie als gut. Es ist zu erkennen, dass die personlichen Erfahrungen weit auseinander gehen.

Nach der Auswertung der Transkriptionen ist zu festzuhalten, dass die Betroffenen keine
geeigneten Unterstitzungsmadglichkeiten bekamen und darlber auch ein groRer Unmut
herrscht.

Insgesamt ist zu sagen, dass es zu der Thematik und den Auswirkungen der Covid-19-
Pandemie noch viel zu erforschen gibt und dass eine Personengruppe, namlich Menschen,
welche durch verschiedenste Griinde obdach- und wohnungslos sind, teilweise vergessen
wurden.

8.2 Wainsche, der interviewten Personen

Ein Interviewpartner berichtet, dass er sich gewiinscht hatte, dass nicht so viel von der Polizei
hatte gesperrt werden sollen, es wurde auch nachts kontrolliert und man konnte sich nicht
zurtickziehen und war auch vor Bestrafung nicht sicher. Er hatte sich auch gewilnscht, dass
die Tageszentren offengeblieben waren und dass die gesamte Testsituation besser und
serigser sein hatte kdnnen. Beim Thema Impfen empfindet er &hnlich. Er hatte sich zudem
gefreut, wenn es eine spezielle Beratung zum Impfen fir obdach- und wohnungslose
Personen gegeben hatte (vgl. T2: Z711-779).

Ein Betroffener hétte sich gewiinscht, dass die generelle Wohnsituation fir Obdachlose
Personen, besser gewesen ware. Es war fir ihn schwierig, eine Anbindung zu einer
Einrichtung zu finden, da weder Niederdsterreich noch Wien fir ihn zustandig zu sein schien
und er wurde oft von einer Einrichtung zur nachsten geschickt. Er hatte sich gewiinscht, dass
die Kommunikation zwischen den verschiedenen Bundelandern besser funktioniert hatte (vgl.
T3:2159-178).

8.3 Vorschlage fur weiterfihrende Forschung

Am 04.04.2022 gibt es 12.305 Neuinfektionen in den letzten 24 Stunden, der Schnitt der letzten
sieben Tage liegt bei 21.725 (vgl. ORF 0.A.).

Damit sind wir noch lange nicht am Ende der Pandemie angelangt. Im Bereich der Covid-19
Pandemie bendtigt es in jedem Bereich weitere Forschungen. Wirtschaftliche oder psychische
Schaden, konnten noch nicht néher erforscht werden, weil Covid-19 noch unseren Alltag
bestimmt. Personen, welche obdach- oder wohnungslos sind, befinden sich in einem
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Ausnahmezustand und benétigen Unterstitzung, um wieder einen Weg in die Gesellschaft zu
finden.

Wichtige Thematiken, welche noch erforscht werden mussen, nach dem Ende der Pandemie
sind: Wie viele obdach- und wohnungslose Personen gibt es im Vergleich zur Zeit vor der
Pandemie und wie kann die Zahl wieder gesenkt werden? Wie koénnen obdach- und
wohnungslose Personen nach Ende der Pandemie adaquat psychisch unterstitzt werden?
Wie kann die Ungerechtigkeit, welche obdach- und wohnungslose Personen erfahren haben,
in Zukunft vermieden werden?

Zu der Covid-19 Pandemie im Zusammenhang mit obdach- und wohnungslosen Personen,
bedarf es noch viele weitere Forschungen, um auch diese Personengruppen in Zukunft besser
Zu unterstitzen.

8.3.1 Empfehlungen fur die Praxis

Um in Zukunft besser Menschen, welche von Obdachlosigkeit oder Wohnungslosigkeit
betroffen sind in Krisensituationen zu unterstiitzen brauchte es mehr finanzielle Mittel, um
Notquartiere und Tageszentren weiter zu unterstiitzen. Des Weiteren bendtigt es mehr
Unterstiitzung, um obdach- und wohnungslose Personen Wohnungen zur Verfligung zu
stellen damit Betroffenen wieder einen Privatraum haben in denen sie sich selbst versorgen
kénnen oder versorgt werden.

Den Betroffenen sollte die Moglichkeit gegeben sein auch ohne e-card sich testen oder impfen
zu lassen, sowie eine arztliche Aufklarung Gber die Themen: Erkrankung, Verlauf, Dauer,
Risiken, Testen, Impfen und Genesung. Dies kdnnte durch eine eigene Arztpraxis, welche nur
fir unversicherte Personen zustandig ist, gewéhrleistet werden. Im Falle einer Erkrankung
sollten den Betroffenen geeignete Unterkilinfte, die den hygienischen Richtlinien entsprechen,
zur Verfugung gestellt werden, indem es eine geeignete Schlaf- und Waschmaglichkeit gibt,
die im Winter geheizt werden kann und auch durch geeignete Liftungsmdglichkeiten
permanent gellftet werden kann. Weiters sollte es eine arztliche Versorgung geben, im
Bedarfsfall auch eine pflegerische und eine ausreichende Medikamentenversorgung. Es sollte
dreimal am Tag ein Essen serviert werden, einmal davon eine warme Mahlzeit. Wasser sollte
in ausreichender Menge vorhanden sein, durch flieRendes Wasser oder durch die
Bereitstellung von Wasserflaschen. Auf Alkohol sollte nur im Bedarfsfall zurtickgegriffen
werden.

Aus Sozialarbeiterischer Sicht, ist der Bedarf der Sozialen Arbeit sehr gefragt, um den
Personen die noétige Unterstitzung zu bieten, die nétige Organisation von Test- und
Impfmoglichkeiten, die Aufklarung von Arzten zu forcieren und den Transport in
Quarantaneeinrichtungen zu koordinieren. Des Weiteren sollten die Quarantaneeinrichtungen
mindesten einmal pro Woche auf etwaige Schaden kontrolliert werden. Dies wirde helfen den
Betroffenen das Gefuhl von Sicherheit zu geben und das jemand fiir sie da ist und sie
unterstutzt.
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8.4 Reflexion des Forschungsprozesses

Zum Beginn der Forschung wurde der Kontakt zu ,Der Gruft®, einer Caritas Einrichtung fur
obdachlose Menschen per E-Mail aufgenommen. Es verflgte diese Einrichtung aufgrund der
Covid-19 Pandemie uber keine Ressourcen, um Betroffene zu suchen, welche ein fokussiertes
Interview fuhren mochten. Danach wurden mehrere Warmestuben in Wien besucht, dort fand
sich allerdings nur eine Frau, welche dazu bereit war, ein fokussiertes Interview zu fiihren. Im
weiteren Verlauf der Forschung wurden verschiedenste obdach- und wohnungslosen-
Einrichtungen per E-Mail angeschrieben, wie zum Beispiel verschiedene Chancenh&user,
mobile Wohnbegleitung, mehrere Notquartiere, die Wienertafel, das Neunerhaus, mehrere
Tageszentren und sozial betreute Wohnh&user. Viele Einrichtungen hatten gerade mit
Krankenstanden der Mitarbeiter/innen aufgrund von Covid-19 zu kadmpfen, als auch mit
erkrankten Klienten/innen. Die Einrichtung ,Das Stern“ hatte aber zum Gluck die Kapazitaten
und es konnten dort erfolgreich zwei ausfiihrliche Interviews gefuihrt werden. Das Notquartier
des Samariterbunds erklarte sich zunachst ebenfalls dazu bereit, Klienten/innen fur die
Interviews zu suchen, antworteten jedoch in weiterer Folge nicht mehr auf meine Anfragen.
Nach mehreren gescheiterten Versuchen der Kontaktaufnahme, besuchte ich die Einrichtung
selbststandig und wurde freundlich empfangen. Auch hier konnten erfolgreich zwei fokussierte
Interviews gefuhrt werden.

Aufgrund der Covid-19 Pandemie war es schwierig, Klienten/innen zu finden, welche bereit
waren Uber das Erlebte zu sprechen.
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Anhang

Auszug aus Transkription 2 (fokussierte Interview mit einer Person, welche gerade von
Obdachlosigkeit betroffen ist und in der Einrichtung ,das Stern“ Unterstitzung bekommt)
21.03.2022

B1: Nur sind zwei Personen drin, der Fahrer darf gar nicht aussteigen und der, der drinnen im

Rettungsauto sitzt, dann hilft dir halt rein, aber es ist alles halt ausgekleidert mit so.
[1: Ja, Plastik.

B1: (Anzuge) noch.

11: Ja, ja.

B1: Und ich wusste nicht, wohin komme ich jetzt. Und das haben sie im Auto mir dann erst
gesagt, das ist auf der (Baumgartner Hohe) gewesen.

[1: Okay.

B1: Und zwar (Baumgartner Hohe) sind das ja viele Spitalspavillions und viele, die aufgelassen

sind.

[1: Hm.

B1: Und dort gab es zwei Pavillons das eine betrieben von Arbeiter-Samariterbund.
[1: Hm

B1: Das andere jetzt bin ich mir nicht mehr sicher, eine andere Einrichtung.

[1: Hm.

B1: Also es gab zwei Pavillons. Ich weil3 auch nicht ob M&nner und Frauen getrennt ich glaube

nicht. Das war immer gemischt.
11: Hm.
B1: Und &h ich weild auch die Nummer jetzt nicht mehr. Es war ungeféhr in der Mitte.

11: Hm.
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B1: (hustet) Jedenfalls gegeniuber glaube ich war HNO oder so also normales Spital auch

(hustet) nur es durfte sowieso in das Gelande keiner rein.

11: Hm.

B1: Also es war unten schon ein bisschen abgesperrt wer hineinkommt raus durftest du immer

aber rein war beschrankt. Und im Haus war alles abgespertt.
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Auszug aus der Systemanalyse des obigen angefuhrten Ausschnittes aus Transkript 2

dem Arbeiter-
Samariterbund
betrieben werden

dann zu einen
Quarantanelag
er verandert.
Die kdnnte bei
dem
Betroffenen
fir Arger

Zeil | Paraphrase Textrahmen/Intenti | Lebensweltlich | Interaktionseffe | Systemeffekte
e on er Kontext kte
318 | Die Person Beantwortet die Der Fahrer des | Die betroffene Diese
- beantwortet Frage. Er Autos durfte Person hatte Ungewissheit
324 | die Frage der beschreibt, wie das | nicht eine kann sich
Interviewerin Rettungsauto aussteigen. Ungewissheit bis | negativ auf
und beschreibt, | ausgekleidet war Nur die andere | zum Zeitpunkt, den Betroffen
wie er von zwei | und das er nicht Person, dass er in das auswirken und
Rettungssanitat | wusste, wo er nun | welche einen Auto einstieg, zu Angst
er von seiner hinkommt und ihm | Schutzanzug WO er nun fUhren.
Einrichtung des | erstim Auto anhatte. In hinkommen
Notquartiers Bescheid gesagt dem Auto, das | wirde.
abgeholt wird. | wurde. auch vollig mit
Plastik
ausgekleidet
war, wurde
ihm dann
gesagt, wo er
hinkommt.
326 | Der Er erklart das er zu | Der Betroffene | Der Dadurch
- Interviewpartn | der,Baumgartner wurde zu Interviewpartne | kénnte sich
336 | er beschreibt, Hohe” gefiihrt Spitalspavillion | r kénnte sich der Betroffene
wo er wurde. Der s gebracht, ausgegrenzt in Zukunft
hingefahren Betroffene kannte | welche nicht fahlen. nicht mehr in
wird, um die diesen Ort, aber er | mehr offen Er kdnnte das Notquartieren
Quarantane zu | wusste nicht genau | haben, Gefihl haben aufhalten, da
verbringen wie es dort sondern schon | das obdach- und | dort
weitergeht. Dort vor langere wohnungslose regelmalig
befinden sich viele | Zeit Personen nurin | getestet wird
Spitalspavillions, geschlossen schlechten und er dies
welche aufgelassen | wurden und Quarantdnelager | nicht mehr
wurden und von dies wurde n untergebracht | moéchte, damit

werden, weil
nichts Besseres
organisiert
werden konnte.

er nicht
wieder in ein
Quarantdnelag
er muss.




gesorgt haben,
da seine
Quarantanein
,kaputten”
Pavillions
verbracht
werden muss.

338

342

Der Betroffene
beschreibt kurz
die Situation in
dem
Spitalspavillion
also dem
Quarantanelag
er

Er erklart das das
Geldnde niemand
betreten durfte
und alles
abgesperrt war-

Der Interview-
partner
kénnte sich
wie ein
,Aussatziger”
gefiihlt haben
daerdortin
diese
Spitalspavillion
eingesperrt
wurde.

Dadurch kénnte
er die
Quarantadne als
einen sehr
negativen Ort
empfinden

Dadurch
koénnte es
passieren,
dass er sich
nicht mehr
testen lasst
und unerkannt
Covid positiv
ist und andere
Personen
anstecken
kann, ohne es
Zu wissen.
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