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Abstract
Die Sozialraumanalyse 2022/2023 fur die kreisfreie Stadt Bielefeld wird in

gemeinsamer Arbeit von den Integrationsagenturen der Diakonie fur Bielefeld gGmbh,
des Caritasverband Bielefeld e.V. und des DRK Kreisverband Bielefeld e.V. erstellt.
Auch in den Jahren 2022 und 2023 werden die Auswirkungen der Coronapandemie
die Arbeit der Integrationsagenturen im Stadtgebiet begleiten. Insbesondere die
sozialraumorientierte Arbeit und das burgerschaftliche Engagement haben unter den
Einschrankungen und dem erschwerten Zugang zu unseren Zielgruppen gelitten. Die
Integrationsarbeit lebt von Begegnungen und Austausch, um eine demokratische
Teilhabe zu gewahrleisten, die Integration von marginalisierten Bevolkerungsgruppen
voranzubringen und um Vorurteile abzubauen. Bereits bekannte Ungleichheiten in den
Einkommensverhaltnissen, der Gesundheitsvorsorge und den Lebensumstanden von
MitbUrger*innen mit Einwanderungsgeschichte wurden nun auch fir die
Mehrheitsgesellschaft offensichtlich. Aber auch Defizite in der Digitalisierung sowohl
bei den Tragern der freien Wohlfahrtspflege als auch bei den Behdrden, Institutionen
und im Schulsystem zeigten uns die Grenzen einer gleichberechtigten
gesellschaftlichen Teilhabe auf. Diese Analyse soll den Menschen und Projekten
zugutekommen, die in den letzten eineinhalb Jahren unser Gemeinwesen gestutzt und
den gesellschaftlichen Zusammenhalt geférdert haben, sodass wir in Zukunft besser

auf Ausnahmesituationen wie die noch anhaltende Pandemie vorbereitet sind.

1. Vorwort
Die letzten eineinhalb Jahre waren gepréagt von ,social distancing®, den AHA-Regeln,

eingeschrankten Regelbetrieb in Kitas, ,homeschooling“, ,homeoffice* und vielem
mehr, dass mit den Mal3hahmen gegen die Ausbreitung des Coronavirus zu tun hatte.
In dieser Zeit konnten Gesellschaft und das Miteinander haufig nur medienvermittelt
stattfinden. In der Krise wurden viele Defizite und Ungleichheiten auf dem
Arbeitsmarkt, in der Digitalisierung und der gesellschaftlichen Teilhabe sichtbar. Fir
die Integrationsagenturen in Bielefeld bedeutete der ohnehin schon oftmals durch
Sprachbarrieren erschwerte Zugang zur Zielgruppe einen immensen Mehraufwand.
Projektmitarbeiter*innen verlagerten ihre Inhalte, wenn moglich in digitale RAume, die
aufgrund mangelnder technischer Ausstattung oder Kenntnisse aber nicht allen

zuganglich waren. Trotz dieser Herausforderungen konnten bestehende



Kooperationen und Netzwerke den Kontakt und ihre Handlungsfahigkeit wahrend der
Lockdowns aufrechterhalten. Daruber hinaus ist zu bemerken, dass die Pandemie
nicht nur Zugénge verschlossen hat, sondern auch Raume 6ffnete und Personen eine
Teilhabe ermdglicht hat, die ansonsten die Angebote in Prasenz wohl nicht
wahrgenommen  hatten. Digitale  Veranstaltungen sind fir  bestimmte
Personengruppen einfacher in den Alltag integrierbar und bieten damit einen
niedrigschwelligen Zugang zu bestimmten Bereichen der Integrationsarbeit. Doch so
sehr wir diese technischen Mdglichkeiten in den letzten eineinhalb Jahren auch zu
schatzen gelernt haben, lebt die Integrationsarbeit von dem direkten Austausch, von
Begegnungen von Angesicht zu Angesicht. Die diversen und sensiblen Themen, die
in den Agenturen bearbeitet werden, benétigen Zeit und Vertrauen, um adaquat und

bedarfsgerecht vermittelt zu werden.

Die vorliegende Sozialraumanalyse soll daher einen Beitrag dazu leisten, die
soziobkonomische und gesundheitliche Lage der Bielefelder Bevdlkerung und die
Arbeit der Integrationsagenturen in den Kontext der anhaltenden Coronapandemie und
ihrer Auswirkungen auf die Stadtbevolkerung zu stellen. Ziel st es,
Handlungsnotwendigkeiten systematisch zu identifizieren, um darauf aufbauend
bedarfsgerechte Angebote zu planen. Erfahrungen aus der digitalen Netzwerkarbeit
kénnen sicherlich auch in Zukunft dazu beitragen, Ressourcen einzusparen und
Zugange zu bestimmten Zielgruppen aufrecht zu erhalten. Viel wichtiger jedoch ist es,
den Einwohner*innen Bielefelds eine Teilhabe an der Gesellschaft zu erméglichen, die
am starksten von den Auswirkungen der Coronapandemie betroffen sind. Personen in
prekdren  Beschaftigungsverhéltnissen,  Arbeitslose und  Personen  mit
,Migrationshintergrund!“ sind einem erhohten Risiko ausgesetzt aufgrund einer
COVID-19 Erkrankung im Krankenhaus behandelt werden zu mussen. Die Ursachen
hierflr sind vielfaltig und lassen sich nicht auf ethnische oder kulturell konnotierte
Verhaltensweisen reduzieren. Ausschlaggebend sind allen voran die Art des
Beschaftigungsverhaltnisses, die individuellen Lebensbedingungen und der
allgemeine Gesundheitszustand (Lewicki 2021). Was dies fuir den Sozialraum Bielefeld

IDer Begriff Migrationshintergrund beschreibt keine homogene Personengruppe, sondern bezeichnet sowohl
Personen, die im Ausland geboren und nach Deutschland migriert sind als auch Personen, die in Deutschland
geboren wurden und bei denen mindestens eines ihrer Elternteile nach Deutschland migriert ist. Somit werden
darunter auch Personen gefasst, die eine deutsche, eine ausldandische oder eine deutsche und eine weitere
Staatsangehorigkeit besitzen.



und die Arbeit der Integrationsagenturen bedeutet, soll im folgenden Bericht erdrtert

werden.

2. Ausgangssituation
Bielefeld ist eine kreisfreie Stadt im Osten von Nordrhein-Westfalen. lhre 339.842

Einwohner*innen (Stand 2019) verteilen sich auf 165.503 méannliche und 174.339
weibliche Personen (Stadt Bielefeld 2021f). Trotz einer negativen natirlichen
Bevolkerungsbilanz  (Geburtenbilanz)  profitiert Bielefeld stark von einem
Bevolkerungswachstum durch Zuwanderung (Stadt Bielefeld 2021f). Zwischen 2017
und 2019 ist der Anteil an Menschen mit Migrationshintergrund an der
Stadtbevolkerung von 37,8 auf 39,1% gestiegen (Stadt Bielefeld 2021f). Im Jahr 2020
leben insgesamt 13.410 Schutzsuchende im Stadtgebiet, die damit etwa 4% der
Gesamtbevodlkerung ausmachen (Statistisches Bundesamt 2021). Neben der
Zuwanderung aus dem EU- und dem nicht-EU-Ausland lockt Bielefeld als
Universitatsstadt weiterhin viele junge Menschen an. Auch wahrend der
Coronapandemie bleibt die Zahl der Studierenden relativ konstant (Universitat
Bielefeld 2021).

Seit dem Beginn der Coronapandemie im Frihjahr 2020 haben sich in Bielefeld 19.484
Personen mit dem Coronavirus infiziert und die Stadt hat 371 Todesfalle im
Zusammenhang mit einer Infektion verzeichnet (Stand 11.10.2021) (Stadt Bielefeld
2021c). Wie bereits einleitend erwahnt, sind insbesondere Personen mit
Migrationshintergrund einem erhdhten Infektionsrisiko ausgesetzt. Das gilt ebenso fur
geflichtete Menschen in Sammelunterkinften. In der Bielefelder
Erstaufnahmeeinrichtung Oldentruper Hof zum Beispiel infizierten sich im April 2020
47 Bewohner*innen, woraufhin eine gezielte Quarantdne und Testung aller
Bewohner*innen erfolgte, so konnte das Infektionsrisiko auf ca. 14% reduziert werden
(Bozorgmehr K., Hintermeier M., Razum O. 2020). Doch aufgrund der beengten
Wohnverhéltnisse war die Einhaltung von Distanzregeln so gut wie unmdglich (Bendel,
P., Bekyol, Y. und Leisenheimer, M. 2021). Der Vergleich mit anderen Coronavirus-
Ausbrichen auf ahnlich beengten Raumen wie dem Kreuzfahrtschiff ,Diamond
Princess” in Japan oder in US-Gefangnissen zeigen, dass das Infektionsrisiko in
solchen Unterbringungen bis zu viermal hdher ist als in reguldren Wohnverhéltnissen
(Bozorgmehr K., Hintermeier M., Razum O. 2020). Auch wenn viele der

Erstaufnahmeeinrichtungen und kommunalen Flichtlingsunterkinfte auf diese
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Umstande reagiert und MaRnahmen zum Schutz der Bewohner*innen ergriffen haben,
in dem sie Quarantdne-Raume eingerichtet, eine individuelle Kontaktnachverfolgung
etabliert und verstarkt auf eine dezentrale Unterbringung gesetzt haben, zeigt die
Pandemie doch deutlich die Defizite in der Unterbringung von Schutzsuchenden auf.
Solche prekéaren Wohnverhéltnisse und Hygienebedingungen waren ebenso bei den
Werksvertragsmitarbeiter*innen, vornehmlich aus Osteuropa, in der Fleischindustrie
zu beobachten. Die schlechten Arbeits- und Wohnverhaltnisse fuhrten dazu, dass sich
im Juni 2020 eine Vielzahl von Mitarbeiter*innen des Schlachtbetriebs Tonnies im
Nachbarkreis Gutersloh infizierte. In dessen Folge wurde der Betrieb eingestellt und
alle 7000 Mitarbeiter*innen mussten in 14-tdgige Quarantane. Von dieser Malinahme

waren auch einige Bielefelder*innen betroffen.

Diese Beispiele veranschaulichen, dass nicht die Zugehorigkeit zu einem bestimmten
Kulturkreis oder einer Ethnie relevant fir das Infektionsgeschehen sind, sondern die
individuellen  Arbeits- und Lebensumstéande. Personen mit niedrigem
soziodkonomischen Status und dazu zahlen vornehmlich Arbeitslose und Menschen
mit Fluchtgeschichte oder Migrationsbiografien, die im Niedriglohnsektor arbeiten,
leiden haufiger an Vorerkrankungen, wie Diabetes, Herzkrankheiten, hohen Blutdruck,
Ubergewicht oder Atemwegserkrankungen und haben damit eine niedrigere
Lebenserwartung (Lewicki 2021). Damit steigt auch die Wahrscheinlichkeit eines
schweren Krankheitsverlaufs bei einer Infektion mit COVID-19. Dariiber hinaus erhéht
sich das Infektionsrisiko fur diese Bevolkerungsgruppe, da sie Uberproportional in
systemrelevanten Berufen vertreten sind und nicht auf das ,homeoffice* ausweichen
kénnen. In etwa ein Viertel der Arbeiten, die in Deutschland als systemrelevant gelten,
werden von Personen mit Migrationshintergrund ausgefuhrt (Khalil, S., Lietz, A., Mayer
S.J. 2020). Personen, die im Ausland geboren sind, leisten 39,3% der
Reinigungsarbeiten in Deutschland (Khalil, S., Lietz, A., Mayer S.J. 2020). In der
Altenpflege besitzen 36,6% der Belegschatft einen Migrationshintergrund. Im Vergleich
zum Anteil an der Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter sind sie damit Gberproportional
haufig im systemrelevanten Niedriglohnsektor vertreten (Khalil, S., Lietz, A., Mayer
S.J. 2020). In systemrelevanten prekdren Berufen haben 35,5 % der Beschaftigten
einen Migrationshintergrund, davon sind 27,1% im Ausland geboren und 8,4% in
Deutschland (Khalil, S., Lietz, A., Mayer S.J. 2020).



Diese prekaren Beschéftigungsverhaltnisse haben einen enormen Einfluss auf das
allgemeine  Wohlbefinden, die seelische Gesundheit, den allgemeinen
Gesundheitszustand und die Integration. Daher richten sich die Angebote der
Bielefelder Integrationsagenturen gezielt an die Bedarfe von Menschen mit
Einwanderungsgeschichte und Personen in schwierigen Lebenslagen, die besonderen
Unterstutzungsbedarf besitzen. Auch wenn durch die Verlagerung der Angebote auf
medienvermittelte Onlinekonferenzen neue Zielgruppen erschlossen werden konnten,
sind besonders die Menschen, die im Niedriglohnsektor angestellt sind und nicht auf
das ,homeoffice” ausweichen konnten, von den Auswirkungen der Coronapandemie
betroffen. Viele von ehrenamtlichen begleiteten Projekten der Integrationsagenturen
konnten mangels personlicher Kontakte nicht wie gewohnt fortgefuihrt werden. Der
Bedarf fur eine gesundheitliche Aufklarung im Gesundheitsprojekt ,Mit Migranten fur
Migranten“, welches von der Integrationsagentur des DRK Kreisverbandes
durchgefuhrt wird, war jedoch weiterhin ungebrochen hoch. Durch eine enge
Kooperation mit dem Gesundheitsamt konnten sowohl Online- als auch
Prasenzveranstaltungen mit entsprechendem Hygienekonzept stattfinden. Dazu
wurden die Gesundheitslots*innen von dem Gesundheitsamt Bielefeld entsprechend
geschult und konnten somit auch Aufklarungsarbeit im Bereich von COVID-19
Infektionen leisten. Die flexible inhaltliche Anpassung von bestehenden Projekten ist
ein besonderes Alleinstellungsmerkmal der freien Wohlfahrtspflege und leistet damit

einen wichtigen zivilgesellschaftlichen Beitrag.

3. Sozialstrukturanalyse
Im Folgenden sollen die aktuellen Kennzahlen zur Bevolkerung, Beschéftigungs- und

Sozialstruktur und der Lebenslage und Versorgungsstruktur in Bielefeld dargestellt
werden, um sie anschlieBend in den Kontext der sozialraumorientierten Arbeit der
Bielefelder Integrationsagenturen zu stellen und die Herausforderung der nachsten

Jahre grob zu skizzieren.

3.1. Bevolkerung
In diesem Abschnitt werden die demografischen Eigenschaften der Bielefelder

Bevolkerungsstruktur dargelegt. Dabei wird der Fokus auf die Informationen zur

Altersverteilung, Beschaftigung und Bevolkerungsentwicklung gelegt.

Betrachtet man die Bielefelder Gesamtbevélkerung hinsichtlich der Personen mit und

ohne Migrationshintergrund ist festzuhalten, dass es eine kontinuierliche Entwicklung
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gibt. Der Anteil der Personen mit Migrationshintergrund nimmt langsam zu, wéahrend
der Anteil der Personen ohne Migrationshintergrund entsprechend langsam
schwindet.

Grafik 1 - Verteilung der Bevdlkerung in Bielefeld nach Migrationshintergrund

2017

Personen mit
Migrationshintergrund
37,8%

Personen ohne
Migrationshintergrund
62,2%

Eingebiirgerte 14,8%

Aussiedler®*innen 8,1%

Personen mit
Migrationshintergrund
39,7%

Personen ohne
Migrationshintergrund
60,3%

Eingebiirgerte 15,2%

Ausldnder®*innen 16,4%

Quelle: Einwohnermelderegister der Stadt Bielefeld, jeweils zum 31.12. des jeweiligen
Jahres, Berechnung des Kl (Stadt Bielefeld 20219)

Personen mit Migrationshintergrund sind in allen Altersgruppen vertreten. Auffallig ist,
dass die Personen mit Migrationshintergrund vom Geburtsalter, Gber das Kindesalter
bis ins Jugendalter mehr als die Halfte der Gesamtbevélkerung innerhalb der
jeweiligen Altersgruppe ausmachen. Mit zunehmendem Alter, beginnend bei der

Volljahrigkeit, wird der Anteil der Personen mit Migrationshintergrund weniger.



Grafik 2 - Anteil der Personen mit Migrationshintergrund in verschiedenen
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Quelle: Einwohnermelderegister der Stadt Bielefeld, jeweils zum 31.12. des jeweiligen
Jahres, Berechnung des Kl (Stadt Bielefeld 20219)

In den vergangenen Jahren kamen die meisten Zuwanderer*innen aus dem lIrak.
Allerdings zeichnet sich ab, dass die Zuwanderung aus européischen Landern den
Hauptteil der Neuzuwanderung ausmacht. Die sogenannte EU-Zuwanderung gewinnt
zunehmend an Bedeutung. In 2017 z.B. waren die haufigsten direkten
Zuzugsherkunftslander noch der Irak, Polen, Italien, Bulgarien und Syrien. In 2020

waren es Bulgarien, Polen, Italien, Ruméanien und Griechenland.

Grafik 3 - Haufigste Zuzugsherkunftslander von Neuzugewanderten in den

Zuzugsjahren 2016 bis 2020 insgesamt.
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Quelle: Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld zum Einwohnermelderegister der
Stadt Bielefeld, Darstellung des KI (Stadt Bielefeld 20219)

3.2. Beschiftigungs- und Sozialstruktur
In diesem Abschnitt soll die Beschaftigungs- und Sozialstruktur innerhalb der

Bielefelder Bevolkerung nicht in ihrer Gesamtheit dargestellt werden. Der Fokus richtet
sich vielmehr auf die markanten Ungleichheiten in Bielefeld im Hinblick auf die Sozial-
und Beschaftigungsstruktur anhand einiger Beispiele. Dadurch erh&lt man einen

kurzen Uberblick, wodurch wiederum ein zutreffendes Gesamtbild entsteht.

Bielefeld zeichnet sich vielerorts mehr und mehr durch Segregation aus. Um dem
entgegenzuwirken und eine ausgeglichene Verteilung zu erreichen, missten etwa
21% der Einwohner*innen umziehen (Stadt Bielefeld 20219).



Aus unserer Arbeit sowie unseren Erfahrungen als Integrationsagenturen wissen wir,
dass es bestimmte ,Gegenden®, Orte oder Stadtteile gibt, in denen der Anteil der
Menschen mit Migrationshintergrund sehr hoch ist. Erfahrungsgemald mochten
Personen mit Zuwanderungsgeschichte haufig moglichst zentral wohnen. Dadurch
sind sie beispielsweise nah an der Stadtverwaltung und den gangigsten Amtern und
Behorden. Insgesamt fiihlen sie sich nah ,am Geschehen®, fir sie ist ,alles N6tige* gut
erreichbar. Bielefeld Mitte ist mit den Jahren immer starker bevdlkert worden, der Anteil
der Menschen mit Migrationshintergrund ist dort dementsprechend ebenfalls
angestiegen. Da nicht alle Burger*innen der Stadt zentral wohnen kdnnen, waren viele
insbesondere auch Menschen mit Migrationshintergrund, gezwungen in umliegende,
zum Teil abgelegene Stadtteile zu ziehen. Soweit das Netz der Bielefelder
Stral3enbahnen reicht, sind die Personen mit Zuwanderungsgeschichte auch in den
umliegenden Stadtteilen, auch ohne Auto, sehr mobil und kénnen sich in alle
Richtungen gut bewegen. Finden Personen mit Zuwanderungsgeschichte umliegend
keinen passenden Wohnraum, so bleiben ihnen ,nur noch” die abgelegenen Stadtteile.
~<Abgelegen* sind z.B. Jbllenbeck und Sennestadt. In Sennestadt zum Beispiel
besitzen 49,6% der Bevolkerung einen Migrationshintergrund und sind damit
Uberreprasentiert im Vergleich zu ihrem Anteil an der Bevdlkerung in der Stadt
Bielefeld (Stadt Bielefeld 2021f). In diesen Stadtteilen ist die Anbindung an die
offentlichen Verkehrsmittel weniger gut und es ist umstandlicher ,raus- bzw.
reinzufahren®. In diese Stadtteile sind in den Jahren der Fluchtlingsbewegung in 2015/
2016/ 2017 beispielsweise verhaltnisméalig sehr viele Geflichtete gezogen, so unsere
Beobachtung. Daneben gibt es in Bielefeld bekanntermal3en weitere Stadtteile, die
konzentriert eine bestimmte Zuwanderungsgruppe aufweisen. So wohnen z.B. in
Brackwede. sehr viele Menschen mit tlrkischem Migrationshintergrund bzw. mit
turkischen Wurzeln. Im Stadtbezirk Heepen (Baumheide, Milse, Altenhagen) wohnen
vermehrt Menschen mit deutsch-russischem Migrationshintergrund, sprich
(Spat)Aussiedler. Erfahrungsgeman zieht es (Neu)Zugewanderte nicht selten dahin,
wo bereits ,etwas Vertrautes” und bestehende Netzwerke anzutreffen sind. Dies wird
auch durch die Forschung bestatigt, transnationale Netzwerke konnen die Kosten und
Risiken fur eine Migration abschwéchen und beglnstigen Migrationsstrome
unabhéngig von den Faktoren, die sie einst initiierten (Borcher Kevin 2008). Ein
weiteres auffalliges Merkmal im Kontext von Bielefeld und Migration ist, dass es mehr

Alleinerziehende mit Migrationshintergrund als ohne Migrationshintergrund gibt. Laut
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Einwohnermelderegister besitzen 50,3 % der Alleinerziehenden in Bielefeld einen
Migrationshintergrund und 90,3 % von lhnen sind Frauen (Stadt Bielefeld 2021a).

Neben der Migrationsgeschichte als moéglicher Umstand, der es erschwert in Bielefeld
Ful3 zu fassen, kann die Tatsache alleinerziehendend zu sein eine doppelte Belastung
bedeuten. Fallt ein Elternteil weg, so hat der andere Elternteil mehr Verantwortung,
mehr Aufgaben und ist vielmehr mit der Erziehung der Kinder beschaftigt. Geht der
alleinerziehende Elternteil auch einer Arbeit nach, ist es noch um ein Vielfaches
schwieriger ,alles unter einen Hut zu bringen®. Aus der Beratungstatigkeit der
Kolleg*innen der Migrationsberatung fur Erwachsene (MBE) ist bekannt, dass Paare
bzw. Eltern sich durchaus auch nach der Zuwanderung nach Deutschland oder im
weiteren Lebensverlauf hier voneinander trennen. Unabhangig davon, ob ein
unmittelbarer Zusammenhang mit der Migration besteht oder nicht, ist davon

auszugehen, dass in diesen Fallen ein Elternteil nicht anwesend ist.

58,4 % der auslandischen Staatsangehérigen unter 15 Jahren beziehen SGB IlI. Dies
ist etwa viermal hoher als bei den gleichaltrigen deutschen Kindern. Im direkten
Vergleich betragt der Anteil 13,6 %. (Stadt Bielefeld 2021g)

Diese anndhernd 60 % leben somit in Familien bzw. Haushalten, die voll oder
ergdnzend auf SGB Il Leistungen angewiesen sind, um ihren Lebensunterhalt zu
bestreiten. Daraus lasst sich schlielRen, dass Menschen mit Migrationshintergrund
allgemein eher von Armut betroffen sind und unter prekéren Lebensverhaltnissen
leben (missen). Diesen Umstand verdeutlicht auch ein Blick auf die Personen in
Bielefeld ohne Beschéftigungsverhaltnis. So sind 34 % der Arbeitslosen in Bielefeld
Auslander*innen (Stadt Bielefeld 2021g), dabei stellen Auslander*innen nur 16,4% der
Stadtbevolkerung (Stadt Bielefeld 2021f).

Zum Themenfeld Migration und Arbeit soll abschlielBend noch eine Wahrnehmung
unsererseits und der Kolleg*innen aus der MBE angefiuihrt werden. Wie an anderer
Stelle zuvor bereits erwahnt, machen die EU-Zuwanderer*innen einen Grol3teil der
Migration in Bielefeld aus. In den wenigsten Fallen haben diese EU-Burger*innen gute
und sichere Beschéftigungsverhaltnisse mit angemessener Bezahlung. Nicht selten
werden sie als ,billige Arbeitskraft‘ mit befristeten Leiharbeitsvertragen ausgenutzt. Sie
arbeiten zwar sehr viel, werden dafir aber wenig entlohnt. Sehr haufig gehen EU-

Blrger*innen, die in Bielefeld anséssig sind, entweder einer Teilzeitbeschéaftigung oder
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einer geringflgigen Beschéftigung nach. In beiden Fallen reicht der Arbeitslohn allein
nicht aus, um den eigenen oder familiaren Lebensunterhalt sicherzustellen. Die
betroffenen Personen bzw. Familien beziehen dann in der Regel ergdnzende SGB-II
Leistungen. Somit sind sie auf Sozialleistungen und Aufstockungen angewiesen.
Dennoch lockt die EU-Freizligigkeit Zuwanderer*innen aus den EU-Staaten weiterhin
an, da sich diese Personengruppe hier in Deutschland bzw. Bielefeld ein besseres

Leben als in ihren Herkunftslandern erhofft.

3.3. Bildung und Ausbildung
Die Bielefelder Schullandschaft umfasst alle Schulformen und verfligt dartiber hinaus

Uber drei griechische Schulen (Grundschule, Gymnasium und Lyzeum), eine
tamilische Schule und zwei staatliche Versuchsschulen (die Laborschule des Landes
NRW und das Oberstufenkolleg). Der Vergleich des Schuljahrs 2016/17 mit dem
Schuljahr 2008/09 weist einen Rickgang von 4,8% bei der Anzahl der Schiler*innen
auf (Stadt Bielefeld 2018b). Allgemein ist im Schuljahr 2015/16 im Vergleich zum
Schuljahr 2011/12 in den Schulen aller Bielefelder Stadtteile ein Zuwachs von Kindern
mit Migrationshintergrund zu verzeichnen. Dieser offenbart sich besonders bei den
Realschulen mit 61,4% (im Schuljahr 2011/12: 50,4%) und den Gymnasien mit 37%
(im Schuljahr 2011/12: 26,8%) (Stadt Bielefeld Kommunales Integrationszentrum
2018). Es ist anzumerken, dass die Hauptschule als Schulform in Bielefeld allmahlich
abgeschafft wurde bzw. wird. Allerdings verlagert sich der Anteil der Schiler*innen mit
Zuwanderungsgeschichte dadurch vermehrt an die Real- und Gesamtschulen. Im
Vergleich ist der Anteil dieser Schiler*innengruppe an Gymnasien weiterhin geringer.
Die Anzahl von Schiler*innen, die Zuhause eine nichtdeutsche Verkehrssprache
sprechen, ist lediglich bei den Gesamtschulen und Gymnasien angestiegen. An den
Hauptschulen hingegen hat sich beziglich der Schiler*innen mit nichtdeutscher
Verkehrssprache zwischen den Schuljahren 2011/12 und 2015/16 kaum etwas
verandert. Die Anzahl an Schiler*innen mit nichtdeutscher Verkehrssprache und auch
die Anzahl der Schuiler*innen mit Migrationshintergrund sind in Bielefeld Mitte am
hochsten, wohingegen in beiden Fallen die Zahl mit grofiem Abstand in den
Stadtbezirken Dornberg und Gadderbaum am geringsten ist (Stadt Bielefeld
Kommunales Integrationszentrum 2018). Bezuglich erreichter Bildungsabschlisse gibt
es einen Unterschied zwischen Schiler*innen mit und ohne deutsche
Staatsburgerschaft. So liegt beispielsweise der Anteil auslandischer Schiler*innen mit
Hochschulreife mit 18,2% unter der Halfte der Anzahl deutscher Schiler*innen mit
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Hochschulreife (Stadt Bielefeld Kommunales Integrationszentrum 2018). Im
Berufsbildungssystem fuhren sich diese Unterschiede fort. Der Anteil der
Absolvent*innen einer dualen Ausbildung im Anschluss an einen schulischen
Abschluss ist bei Schilerfsinnen mit deutscher Staatsangehorigkeit mit 62% deutlich
hoher angesiedelt als der Anteil bei den auslandischen Schuiler*innen (41,9%). Ein
deutlicher Unterschied manifestiert sich im Ubergangssystem und in der beruflichen
Fortbildung. Hier zeigt sich, dass vor allem auslandische Schiler*sinnen von
Ubergangsproblemen zwischen Schule und beruflicher Ausbildung betroffen sind:
Wahrend 14% der deutschen Schilerinnen und Schiiler sich im Ubergangssystem
beruflich bilden, tun dies 32,3% der auslandischen Schulabsolvent*innen. Bei der
beruflichen Fortbildung hingegen ist die Verteilung genau anders herum. Hier
besuchen prozentual mehr deutsche (10,5%) als auslandische Schuler*innen (3,5%)
eine Einrichtung. Die Zahl der auslandischen Schiiler*innen im Ubergangssystem
steigt kontinuierlich. Die niedrigere Anzahl an ehemaligen auslandischen
Schuler*innen, die eine duale Ausbildung oder eine berufliche Fortbildung absolvieren,
deutet darauf hin, dass auch heute viele Bildungswege fiir auslandische
Schulabsolventen von mehr Schwierigkeiten gepréagt sind als fur Deutsche (Stadt

Bielefeld Kommunales Integrationszentrum 2018).

Der Bildungserfolg der Kinder korreliert stark mit dem erreichten Bildungsniveau der
Eltern, und auch der Migrationshintergrund der Schiler*innen hat einen Einfluss auf
den Bildungsstand, den sie erreichen. Fur Kinder und Jugendliche stellt der
Migrationshintergrund haufig in Form eines Defizites in der Sprachkompetenz eine
(weitere) Hurde fur einen Bildungserfolg dar. Dies kann auch der Fall sein, wenn in
einer Familie (ohne Migrationshintergrund) Deutsch gesprochen wird, da sich dieses
von der im Unterricht genutzten Sprache unterscheidet. Dies kann Auswirkungen nicht
nur auf den Deutschunterricht, sondern zusatzlich auch auf andere Facher haben.
Diese bildungsrelevanten Belastungen haben sich in den letzten Jahren in einigen
Schuleinzugsbereichen positiv entwickelt, im Grol3en und Ganzen gibt es aber in
Bielefeld in dieser Hinsicht keine signifikante Verdnderung. Problematisch fir den
Bildungserfolg von Kindern ist vor allem eine in Bielefeld stark vorhandene rdumliche
Segregation, wodurch die Bildungs- und Partizipationschancen ungleich verteilt
bleiben (Stadt Bielefeld 2018b).
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3.4. Beratung und Betreuung in Kindertageseinrichtungen
Die Anzahl der Kindertagesstatten belief sich im Jahr 2018 auf 205, von denen 42

Einrichtungen vom Jugendamt der Stadt Bielefeld betrieben wurden und 163
Einrichtungen zu freien oder konfessionellen Tragern gehdrten. 99,4% aller Bielefelder
Kinder zwischen 3 und 6 Jahren und 33,2% der unter 3-Jahrigen nahmen an
Angeboten in KiTas teil. Letztgenannte Altersgruppe war in Angeboten der
Kindertagespflege zu 9,6% vertreten. Mit insgesamt 42,8% aller Bielefelder Kinder, die
an Betreuungsangeboten partizipieren, befindet sich Bielefeld deutlich tUber dem
landes- und bundesweiten Trend (Stadt Bielefeld 2018b). Die Wahl zur
Inanspruchnahme von KiTa-Angeboten wird maf3geblich durch die ethnische Herkunft
und den Bildungsstand der Eltern beeinflusst. In den Haushalten, in denen die Kinder
in der Familie Uberwiegend nicht deutsch sprechen, besuchen sie
Kindertageseinrichtungen spéater (Stadt Bielefeld 2021g). Dies kann zur Folge haben,
dass sie die deutsche Sprache erst spater erlernen. Auf3erdem kdnnen weitere
Fahigkeiten, besonders im Sozialverhalten, ebenfalls erst spater erlernt werden. Gibt
es Auffalligkeiten oder gar Defizite in der Entwicklung der Kinder, so werden diese
auch erst spater erkannt, um sie auszugleichen. Der Anteil der Kinder mit
Migrationshintergrund in KiTa-Betreuungsangeboten ist mit 70,4% im Stadtbezirk
Sennestadt am héchsten, und mit 28,5% in Dornberg am niedrigsten angesetzt (Stadt

Bielefeld Kommunales Integrationszentrum 2018).

3.5. Familien
In Bielefeld ist jede flunfte Familie alleinerziehend (Stand: 2017). Zu 90,7% handelt es

sich hierbei um weibliche Alleinerziehende. Fast jede dritte SGB II-
Bedarfsgemeinschaft ist ein Haushalt, in dem Kinder leben. Die Zahl der SGB II-
Bezieher*innen bei den Alleinerziehenden liegt bei 57%. Fast jedes vierte Kind in
Bielefeld ist von Kinderarmut betroffen (22,5% aller Kinder), was sowohl den
nordrhein-westfalischen (19,1%), als auch den deutschen (14,5%) Schnitt deutlich
Uberschreitet. Das Ausmalf} der Kinderarmut ist im Stadtteil Baumheide mit 54,9% am
hochsten. Im Kindergartenjahr 2018 / 2019 sind 47 Kindertagesstatten als
Familienzentren qualifiziert (Stadt Bielefeld 2018b).

3.6. Menschen mit Behinderung bzw. Beeintrachtigung
In Bielefeld hat jede sechste Person eine anerkannte Behinderung bzw.

Beeintrachtigung (17% - Stand: Dezember 2017). Nur bei einem Drittel dieser

Personengruppe ist die Behinderung angeboren; bei dem Groliteil treten die
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Beeintrachtigungen im Laufe des Lebens oder durch Unfélle auf. Auch das Alter spielt
in dieser Gruppe eine zentrale Rolle; mehr als die Halfte aller (schwer)behinderten
Personen sind 65 Jahre oder alter (Stadt Bielefeld 2019a). (Schwer)Behinderung stellt
einen grol3en Faktor fir ein erhéhtes Armutsrisiko dar, da je nach Beeintrachtigungsart
mit erhohten Folgekosten zu rechnen ist (Ausgaben fur behindertengerechtes
Wohnen, Heil- und Hilfsmittel, Arztbesuche). Hinzu kommt eine tendenziell hdhere
Arbeitslosigkeit bei Menschen mit Beeintrachtigungen, denn obwohl sie 11% der
Bielefelder Gesamtbevolkerung ausmachen, waren nur 6,2% der Stellen bei
offentlichen Arbeitgebern und 3,7% bei privaten Arbeitgebern mit Schwerbehinderten
besetzt (Stadt Bielefeld 2019a). Zu dem breiten Bielefelder Angebot fir Menschen mit
Behinderung gehdren die Begegnungsstatte Café 3b und eine Beratungsstelle flr
behinderte Menschen bei der Stadt Bielefeld. Fir Familien mit Migrationshintergrund,

die Kinder mit einer Behinderung haben, gibt es verschiedene Selbsthilfegruppen.

3.7. Senior*innen

In Bielefeld betragt die Zahl der Uber 60-jahrigen 25,6% (Stand: 2017). Im Vergleich
zum Jahr 2015 stieg die Zahl der Pflegebedirftigen in 2017 um 20,7%. Mit einer
Erhohung dieser Zahl ist aufgrund der demografischen Entwicklung zu rechnen, was
zusétzlich eine Zunahme der Anzahl von Senior*innen mit sich bringen kénnte, die auf
staatliche Leistungen angewiesen sind. Einen Migrationshintergrund haben 24,1%
aller Uber 60-jahrigen aufzuweisen (Stadt Bielefeld 2019a). Die Anzahl der Personen
mit Grundsicherungsbezug ist erheblich angestiegen (um 46% seit 2010); der Grund
hierfur liegt in geringen Rentenbeziigen aufgrund prekarer Beschaftigungsverhaltnisse
und einer hohen Anzahl von SGB II- Leistungsbezieher*innen (Stadt Bielefeld 2019a).
Neben 32 Pflegeheimen fir pflegebedirftige Senior*innen (Stadt Bielefeld 2021e)
verfugt Bielefeld zudem Uber 31 Begegnungszentren, in denen Kontakt und Austausch

untereinander ermdglicht wird (Stadt Bielefeld 2021b).

3.8. Freizeitangebote
Insgesamt gibt es in Bielefeld, insbesondere in der Innenstadt, zahlreiche

Freizeitangebote. Neben verschiedenen Kinos, Diskos, Restaurants oder Vereinen hat
Bielefeld viel zu bieten, beispielsweise:

den Tierpark Olderdissen (breite Nutzung durch freien Eintritt)

den botanischen Garten

die Stadtbibliothek
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das Theater Bielefeld sowie freie Theater (TOR 6 / Theaterlabor, Theater am Alten
Markt)

das Naturkundemuseum NAMU
das historische Museum

das Bauernhausmuseum

das Museum Huelsmann

der Bielefelder Kunstverein

die Musik- und Kunstschule

die Volkshochschule

die Kunsthalle

einen Kletterpark

zwei Jazzclubs

eine Kartbahn

Vor allem die stadtischen Kultureinrichtungen, insbesondere das Theater Bielefeld,
verzeichnen seit dem Theaterjahr 2013/14 einen Zuwachs an verkauften Karten
insgesamt, sowie bei den Schiler*innen- und Studierendenkarten. Wahrend der
Coronapandemie wurde der Spielbetrieb nicht komplett eingestellt sondern es wurden
weiterhing Vorfihrungen digital im Internet angeboten. Auch die Bielefelder Kunsthalle
verkaufte im Jahr 2016 mehr Karten als im Jahr 2012, wobei es einen leichten
Ruckgang seit dem Jahr 2014 gibt. Besonders grol3 ist der Andrang auf das historische
Museum, das Naturkunde-Museum, das Bauernhausmuseum, das Museum
Huelsmann sowie auf den Bielefelder Kulturverein. Insgesamt lasst sich im Hinblick
auf die Kartenverkaufszahlen sagen, dass im Schnitt 39,8% der Bielefelder
Einwohner*innen eines dieser Museen besuchten. Leicht ricklaufig ist die Zahl der in
Sportvereinen organisierten Menschen. 2016 gab es insgesamt 217 Sportvereine in
Bielefeld mit insgesamt rund 82.000 Mitgliedern. Seit 2008 bedeutet dies einen
Ruckgang um 1,9%. Dieser beschréankt sich aber auf die Altersgruppe der 7-19-
jahrigen. Unter den Uber 61-jahrigen sowie in der Altersgruppe der Kinder bis 7 Jahre
steigt der Anteil der Menschen, der sich in Sportvereinen engagiert (Stadt Bielefeld
2018b).
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3.9. Gesundheitliche Versorgung
Die soziale Umwelt und der sozio-6konomische Status der Familie haben, ebenso wie

ein Migrationshintergrund, Einfluss auf die Gesundheit und die gesundheitliche
Versorgung und Vorsorge eines Kindes (Stadt Bielefeld 2013). Zu diesem Ergebnis
kam das Gesundheits-, Veterinar- und Lebensmitteliberwachungsamt der Stadt
Bielefeld im Jahr 2012. Auch in der Fortschreibung 2018 bestéatigen sich diese
Erkenntnisse. Jedoch konnten die extremen Abweichungen in vier Bielefelder
Bezirken, wie sie im Bericht von 2012 vorzufinden waren, sich nicht mehr bestéatigen
(Stadt Bielefeld 2018a). Stadtteilbezogen kommt es aber immer noch zu einer Haufung
von Determinanten, wie Probleme in der Erstsprache und auffallige Pluralbildung.
Besonders hervorzuheben ist, dass die damals verzeichnete stark abweichende sehr
kurze Kindergartendauer im Jahr 2018 in den vier Bielefeld Bezirken nicht mehr auftritt
(Stadt Bielefeld 2018a). Somit haben die Bemuhungen der Gesundheitsférderung und
Primarpravention und die neue Gesetzgebung zwar einen positiven Effekt auf die
allgemeine Gesundheit der Kinder, aber die steigenden Zulaufraten der
Kindergartenbetreuung lassen sich damit nicht erklaren. Betrachtet man
beispielsweise die Vorsorgeuntersuchung fir Kinder (U8), so wird diese von Familien,
deren Erstsprache nicht Deutsch ist, nahezu genauso haufig wahrgenommen, wie von
anderen Familien, was ein Indiz dafur ist, dass eine Teilnahme an Angeboten der
Gesundheitspravention besteht (Stadt Bielefeld Kommunales Integrationszentrum
2018).

3.10. Medizinische Versorgung
Die medizinische Versorgung der Bielefelder Burger*innen ist sichergestellt durch Haus-

und Facharzttinnen sowie vier Kliniken (Stadtisches Krankenhaus Mitte, Stadtisches
Klinikum Rosenhthe, Ev. Krankenhaus Bielefeld EvKB, St. Franziskushospital).

Hinzukommen Arztenetzwerke mit erweiterten medizinischen Versorgungsangeboten:

Das Arztenetz Bielefeld e.V. ist ein Zusammenschluss Bielefelder Haus- und

Facharzt*innen, zur Verbesserung arztlicher Versorgung in Pflegeheimen.

Das Palliativnetz Bielefeld e.V. begleitet und unterstitzt Schwerkranke und sterbende

Menschen bei der Bewaltigung des Alltags.
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Das Geriatrische Netz hat zum Ziel, die hausliche Versorgung von alteren Menschen
zu verbessern. Dadurch soll den alteren Menschen ermdglicht werden, so lange wie

maoglich selbstbestimmt zu Hause zu leben. (Stadt Bielefeld 2021d)

Gefluchtete und Migranten*innen mit ungeklartem Gesundheitsschutz kénnen sich an
den Verein AK Asyl e.V. wenden. Dieser bietet Beratung und ggf. Vermittlung im
Rahmen des Projektes ,MediNetz". (AK Asyl e.V. 2021)

3.11. Psychosoziale Versorgung
Fur die psychosoziale Versorgung stehen den Bielefelder*innen unterschiedliche

Einrichtungen zur Verfigung. Hierzu zahlen u.a. der Sozialpsychiatrische Dienst der
Stadt Bielefeld, die von Bodelschwingschen Anstalten Bethel, die Gesellschaft fur
Sozialarbeit - Lebensraume und die Grille e.V. In diesem Kontext halt Bielefeld auch
ein grolR3es Angebot an rechtlicher Betreuung vor. Aul3erdem gibt es Angebote zur
Integrationsférderung von Menschen mit Behinderungen und Erkrankungen bzw. zur
Forderung von Engagement und Selbsthilfe. Im ,Netzwerk Migration und
psychosoziale Versorgung“ wird seit Jahren auf die erheblichen psychologischen und
medizinischen Versorgungslicken in der Behandlung und Betreuung von Menschen
mit Zuwanderungsgeschichte und die Notwendigkeit zur interkulturellen Offnung der
Dienste hingewiesen. In der Statistik werden zunachst Betroffene erfasst, die keine
weiterfihrende Behandlung bzw. Betreuung bekommen. Es gibt jedoch auch viele
Menschen, die aufgrund sprachlicher Defizite oder Unwissenheit die bestehenden
Angebote nicht kennen und diese dadurch erst gar nicht in Anspruch nehmen kénnen.
Das Sprachproblem stellt nach wie vor eine grof3e Hirde dar. Eine weitere Gruppe,
die hiervon besonders betroffen ist, sind altere pflegebedurftige Migrant*innen. Diese
Gruppe ist bisher kaum in Erscheinung getreten, findet jedoch immer mehr Beachtung

in den Diskussionen.

3.12. Wohnsituationen
Die Situation auf dem Bielefelder Wohnungsmarkt bleibt auch weiterhin angespannt.

Vier Jahre hintereinander werden das untere und Offentlich geférderte
Mietpreissegment als sehr angespannt bewertet. Auffallig ist, dass es auch fiir das
mittlere Mietpreissegment und das Eigenheimsegment nur ein geringes Angebot am
Markt gibt. Die Wohnungsmarktlage ist seitens der Stadt Bielefeld folgendermal3en

zusammengefasst:
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.In Bielefeld ist die Wohnungsbautatigkeit 2018 um 27,9 Prozent nochmals deutlich
gestiegen. 1.233 WE werden insgesamt fertiggestellt. Neugebaute Wohneinheiten
in  Mehrfamilienhdusern nehmen um 45 Prozent zu. In Ein- und
Zweifamilienhausern entstehen insgesamt 244 WE. Der durchschnittlich
angebotene Mietpreis fur Bestandsmietobjekte steigt 2018 um 5,7 Prozent auf 7,47
€/m2. Die Mieten flr Bestandsobjekte steigen damit seit 2010 um insgesamt 31,3
Prozent. Die Neubaumieten nehmen um 7,3 Prozent auf 10,19 €/m? zu. Seit 2010
steigen die angebotenen Neubaumieten insgesamt um 47,9 Prozent. Die
angebotenen Preise fir bestehende Eigenheime inkl. Grundstlick steigen auch
2018/19 in allen Segmenten weiter deutlich: Freistehende Einfamilienhauser
werden zurzeit im Mittel fir 360.000 € angeboten. Die angebotenen Preise flr neue
Eigentumswohnungen sind ebenfalls weiter gestiegen und liegen im Mittel bei
3.000 €/m. Die Bevolkerungszahl Bielefelds wachst 2018 auf Grund von
Wanderungsgewinnen auf 339.367. Die Grundung der neuen Medizinischen
Fakultat und sonstige Entwicklungen flhren voraussichtlich zu einer weiteren
Zunahme der Bevolkerungszahl. Die fur den Wohnungsmarkt wesentlichere Zahl
der Haushalte wird bis 2025 in allen Haushaltsgrofien zunehmend
vorausberechnet. Die Wanderungsgewinne liegen 2018 bei 2.100 Personen. An
die Nachbarkommunen verliert Bielefeld 2018 im Saldo 600 Personen, deutlich
weniger als noch zwei Jahre zuvor. Der wesentliche Grund dieser Abwanderung
wird in dem angespannten Wohnungsmarkt und dem stark gestiegenen
Preisniveau gesehen. Die Anzahl der bei der Stadt Bielefeld gemeldeten
wohnungssuchenden Haushalte, die einen Wohnberechtigungsschein (WBS)
erhalten, steigt 2018 insgesamt um 12 Prozent auf rd. 3.400 Personen. Der
Versorgungsgrad dieser Zielgruppe sinkt auf 31 Prozent. (Stadt Bielefeld 2019b)*

21% der Besitzer*innen von Wohnungsberechtigungsscheinen, die in
Einpersonenhaushalten leben, sind Senior*sinnen, 39% sind Menschen, die Leistungen
nach dem SGB Il erhalten. Bei den Zweipersonenhaushalten betragt der Anteil an
Seniorinnen und  Senioren 46% und 59% aller WBS-erhaltenden
Zweipersonenhaushalte sind SGB ll-beziehende Gemeinschaften. Bei den Drei-, Vier-
und Funfpersonenhaushalten mit WBS liegt der Anteil an SGB ll-beziehenden
Haushalten zwischen 80 und 90% (Stadt Bielefeld 2017). Bielefeld zeichnet sich durch

eine grolRe Anzahl an Grunanlagen aus. Fur eine zufriedenstellende Wohnsituation
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von Kindern und deren Familien ist die Verflugbarkeit von Spielplatzen und
Spielflachen relevant. Diese ist in Bielefeld insgesamt gut, unterscheidet sich jedoch
je nach Stadtbezirk deutlich. In den innerstadtischen Schuleinzugsgebieten betragt die
Spiel- bzw. Naturflache pro Kind zwischen 9 und 852 Quadratmeter. Je weiter
aulRerhalb ein Kind mit seiner Familie lebt, desto mehr Spielplatze und vor allem
Waldgebiete stehen ihm zur Verfigung (Stadt Bielefeld 2018b). Bielefeld zeichnet sich
durch eine grol3e Heterogenitat seiner Wohn- und Lebensrdume aus. In der Innenstadt
stehen den Bewohner*innen durch die zentrale Lage viele Einkaufmdglichkeiten und
eine gute Infrastruktur zur Verfiigung. Durch den Bau des Einkaufszentrums Loom und
den darin enthaltenen Lebensmittelgeschéaften stehen Bewohner*innen der Bielefelder
Innenstadt nun auch gut erreichbare Moglichkeiten zum Erwerb von Nahrungsmitteln
zur Verfugung. Das Gebiet zeichnet sich durch eine dichte Wohnbebauung und
altindustrielle Wohn- und Gewerbestrukturen aus, es gibt Wohngebiete sowie
gewerblich genutzte Bereiche. Es gibt viele brachliegende Flachen und
Quartiersplatze, die einen hohen Modernisierungsbedarf aufweisen. Weiter
aulRerhalbliegende Bezirke, beispielsweise Sieker, weisen einen hdheren Anteil
offentlich geférderter Wohnungen auf. Hier gibt es einige GrolRwohnanlagen und
Gewerbegebiete. Die Infrastruktur ist wesentlich begrenzter und es gibt weniger
Einrichtungen fur Kinder oder Jugendliche. Es fehlt auRerdem an kulturellen

Angeboten wie Kinos, Museen oder touristische Einrichtungen.

4. Die Integrationsagenturen im Stadtbild
Die sozialraumorientierte Arbeit und das burgerschaftliche Engagement, welche zwei

tragende Saulen der sozialen Arbeit der Integrationsagenturen in NRW sind, konnten
aufgrund der anhaltenden Coronapandemie nur eingeschrankt umgesetzt werden.
Viele Regelangebote von Behorden, wie dem Jobcenter, der Agentur fur Arbeit oder
dem Kommunalen Integrationszentrum sind vollstandig entfallen und wurden nur
vereinzelt in digitale RAume verlagert. Besonders vulnerable Bevoélkerungsgruppen,
wie Senior*innen mussten in grof3en Mal3e auf ihre sozialen Kontakte verzichten.
Sprachkurse far Neuzugewanderte sind vollstandig entfallen.
Wiedereingliederungsmalinahmen, Fortbildungen und Beratungsangebote fur
Arbeitssuchende wurden, wenn tUberhaupt nur telefonisch oder medienvermittelt zur
Verfligung gestellt. Das heil3t insbesondere die Menschen, die sowieso schon in ihrer
Teilhabe an der Gesellschaft benachteiligt sind, wurden besonders hart getroffen.

Daher haben die Bielefelder Integrationsagenturen versucht flexibel auf die neuen
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Bedingungen zu reagieren und da wo es mdoglich war kreative Losungswege
entwickelt, um eine gesellschaftliche Teilhabe dieser marginalisierten Gruppen zu

ermdglichen.

4.1. Zu den aktuellen Projekten der Integrationsagentur des DRK
Die Stadtteilmitter im Ostmannturmviertel zum Beispiel organisierten einen

Spaziertreff, um Personen aus der Nachbarschaft fur einen Rundgang durch das
eigene Viertel zu motivieren und sie aus ihrer Wohlfiihlzone heraustreten zu lassen.
Der Spaziertreff ist offen flr alle und bietet die Mdéglichkeit neue Kontakte und
Freundschaften zu knupfen. Da er jeden Freitagvormittag um 10 Uhr stattfindet, wird
er vor allem von alteren Menschen besucht und endet mit einem gemeinsamen Besuch
einer Einrichtung oder eines Denkmals im Stadtteil. So lernen die Menschen neue
Bereiche in ihrem Quartier kennen und lernen verschiedene Perspektiven auf ihre
gewohnte Umgebung kennen. Viele Fortbildungsreihen und Workshops wurden in
digitale Raume verlegt und ermdglichten somit auch einen tberregionalen Austausch.
Im Projekt Streitkultur wurde eine Veranstaltung zum Thema ,Fake news und
Verschworungstheorien“ abgehalten, die auf aktuelle Desinformationskampagnen in
Bezug auf das Coronavirus und Impfungen einging. Dort lernten die Teilnehmer*innen
Medienkompetenzen, wie sie Desinformationen und Falschinformationen identifizieren
kénnen. Darlber hinaus ermoglichte die Veranstaltung aufgrund des digitalen
Zugangs die Erreichung diverser Altersgruppen und Menschen auf3erhalb von
Bielefeld. Auch die ehrenamtlich organisierte Nachhilfe der Integrationsagentur des
DRK fand besonders hohen Anklang, da nicht alle Familien mit entsprechenden
technischen Mitteln ausgestattet waren, um an dem digitalen Lehrunterricht adaquat
teilzunehmen. So konnten Inhalte mit entsprechendem Hygienekonzept in der Eins-
zu-Eins-Betreuung vertieft werden. Auch das Projekt Tar an Tar, der
Integrationsagentur des DRK, das zunachst auf die Quartiere Heepen und Sennestadt
beschréankt war, wurde fur das gesamte Stadtgebiet getffnet und half dabei Menschen
mit Migrationshintergrund zu aktivieren, die bislang noch nicht politisch engagiert
waren. In diesem Rahmen wurden digitale Sprachcafes abgehalten und es konnte die
Grindung einer Selbsthilfegruppe angestoRen werden, die Frauen mit
Migrationshintergrund dabei unterstutzen soll, selbststandig zu handeln, ihre Zukunft
zu planen und unabhéngig von gesellschaftlichen Zwéangen ihr volles Potenzial zu
entwickeln. Wie bereits im Kapitel zu der Ausgangssituation erwahnt, konnten viele
von ehrenamtlichen begleitete Projekte mangels personlicher Kontakte nicht wie
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gewohnt fortgefihrt werden. Der Bedarf fir eine gesundheitliche Aufklarung im
Gesundheitsprojekt ,Mit Migranten fir Migranten“ war jedoch weiterhin ungebrochen
hoch. Durch eine enge Kooperation mit dem Gesundheitsamt konnten sowohl Online-
als auch Prasenzveranstaltungen mit entsprechendem Hygienekonzept stattfinden.
Auch in Zukunft werden die Gesundheitslots*innen von dem Gesundheitsamt Bielefeld
zum Thema Covid-19 und speziell im Bereich der Coronaimpfungen geschult und
sollen damit zu einer erhéhten Impfbereitschaft in den communities und Stadtteilen
beitragen. Dazu sollen sie gezielt vor oder wahrend der mobilen Impfaktion in den
Quartieren  oder  Schulen  Aufklarungsveranstaltungen in  verschiedenen

Muttersprachen abhalten.

4.2. Zu den aktuellen Projekten der Integrationsagentur der Diakonie
Aufgrund der Pandemie konnten die fir 2020 geplanten MalRnahmen und Projekte

nicht wie vorgesehen umgesetzt werden. Trotz der hervorgerufenen Einschradnkungen
— die teilweise von kompletten Ausgangssperren begleitet waren — war es wichtig den
Kontakt zu den Kunden nicht zu unterbrechen, um ihnen bei Bedarf Hilfe- und
Unterstitzungsangebote machen zu kénnen. In diesem Zusammenhang wurden unter
strenger Einhaltung der Corona Verordnung einige Aktionen unterstitzt und begleitet,
mit denen eine komplette Isolation von z.B. verangstigten Menschen, Senioren oder
Menschen mit Sprachproblemen zu vermeiden und den Zusammenhalt im
Wohnumfeld weiter zu férdern. Hierzu gab es z.B. Musikalische Vorfihrungen vor
einem Seniorenheim in Brackwede oder angeleitete Spaziergange in der Natur im
Bielefelder Stadtteil Stieghorst. Dartber hinaus wurden Whats-App Gruppen oder
Telefonketten angeregt, aber auch wichtige, fir die Pandemiezeit relevante

Telefonnummern weitergegeben.

Die regelméfige personliche Begleitung von Selbsthilfegruppen wurde durch
telefonische Kontakte weiter gepflegt. Es gab wochentliche telefonische
Prazenzzeiten von 10:00 bis 20:00 Uhr, so dass Mitglieder dieser Gruppen bei Fragen
Kontakt zu der IA aufnehmen, tber Sorgen sprechen, Informationen einholen oder

Ideen vortragen konnten.

Trotz anfanglicher Startschwierigkeiten konnte die IA DfB Ihre Arbeit mit einigen MSO
fortsetzen, u.a. mit der alevitischen Gemeinde Bielefeld. In Kooperation mit dem

Frauenvorstand konnten Online -Infoveranstaltungen zu Corona, Familienhilfe, Sucht
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und Behinderung durchgefihrt werden. Zudem gab es einen Online-

Fortbildungsworkshop fur Frauen, die sich im Verein aktiv engagieren wollen.

Die durch die Pandemie bedingten Handlungseinschrdnkungen fihrten u.a. auch
dazu, online Angebote zu entwickeln. In verschiedenen virtuellen Arbeitsgruppen
wurden mit Kooperationspartnern Konzepte diskutiert und Aktionen fur 2021
entwickelt, wie z.B. das virtuelle Frihstick oder das Open Air Kino Festival im Stadtteil

Brackwede.

4.3. Zu den aktuellen Projekten der Integrationsagentur der Caritas
Trotz widriger Umstdnde, Corona bedingt, konnte der ,Sprachkurs: Leben im

deutschen Alltag” fir (zugewanderte) Frauen weitestgehend erfolgreich fortgefuhrt
werden. Dieser fand zweimal pro Woche zu je drei Stunden statt, Montag und Freitag.
Uber die beinahe zwei Jahre verteilt, ergab sich ein Wechsel von Prasenzformat
(Corona konform) zum Videokonferenzformat und zuriick. Ahnlich verhielt es sich mit
dem ,Internationalen Sprachtreff* welcher jeweils montags stattgefunden hat. Dieser
gemischte Sprachtreff (sowohl Frauen als auch Manner und herkunftsunabhangig)
konnte ebenfalls trotz der anhaltenden Corona Situation grof3tenteils erfolgreich
umgesetzt werden. Auch hier gab es sowohl Prasenztreffen als auch Digitale Treffen.
Gleichartig erging es den Teilnehmerinnen im ,Sprachtreff fir Frauen®, welcher
mittwochs durchgefuhrt wurde. Auch dieser Sprachtreff konnte im Grof3en und Ganzen

sinnvoll fortgesetzt werden, sowohl in Prasenz als auch Digital.

In Kooperation mit dem Kinder-, Jugend- und Familienverein ,Modellierton” e.V.
konnten Freizeit- und Bildungsangebote fir Kinder und Jugendliche umgesetzt
werden, stets unter Einhaltung der jeweils geltenden Corona Hygienevorschriften (in
den Raumlichkeiten des Vereins). Schwerpunkte der Vereinsarbeit sind
aulRerschulische Bildungsarbeit, Freizeitgestaltung und Kulturarbeit. Neben den
regular stattfindenden Kursen des Vereins wie z.B. Malen, Tanzen und Musik, gab es
in den Ferienzeiten zusatzlich bspw. einen Workshop zum Thema Néhen und einen

Kreativ Workshop ,,Robis — Wir bauen Roboter”.

Die Begleitung des Treffpunkts fur (russlanddeutsche) Senioren (donnerstags) konnte
weitergefuhrt werden. Corona bedingt kam es zwar auch zu Unterbrechungen, aber in
der restlichen Zeit wurden die Treffen Corona-konform abgehalten. Das Angebot bot

diesen alteren Menschen einen Raum zur Begegnung und zum Austausch. Fir viele
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dieser Senioren war dieser Treff die einzige Gelegenheit ,aus dem Haus zu kommen*
und zum Teil hatten sie dort ihre einzigen sozialen Kontakte. Es ermoglichte ihnen
gegenwartige Anliegen und Sorgen zu teilen, Handlungsoptionen zu besprechen, aber
auch Uber Erinnerungen aus der Vergangenheit in ihren Herkunftslandern zu

sprechen.

5. Handlungsempfehlungen
Wie den zuvor aufgefiihrten Daten, Problemlagen und aktuellen Dynamiken der Stadt

Bielefeld zu entnehmen ist, gibt es noch viel zu tun im Bereich der Integration von
Menschen mit Migrationshintergrund. Eine gleichberechtigte Teilhabe an
gesellschaftlichen und demokratischen Prozessen ist noch fir viele Menschen in
weiter Ferne. Rassistische Anfeindungen und Diskriminierungsféalle haben in
Deutschland drastisch zugenommen. Der Jahresbericht der Antidiskriminierungsstelle
meldet 78 Prozent mehr Beratungsanfragen im Vergleich zu den Vorjahren. So viel
wie nie zuvor. Vor allem seit dem Beginn der Pandemie wurde der Offentlichkeit die

Benachteiligung ganzer Bevolkerungsgruppen vor Augen gefihrt.

~Wahrend die Bevolkerung zwischen kollektivem Burnout, einer Mischung aus
Wut und Verzweiflung sowie der Hoffnung auf baldigem Impferfolg schwankt,
legt das Virus gesellschaftliche Probleme nicht nur gnadenlos offen - es

befordert sie sogar. (Deutsche Welle 2021)"

Insbesondere Menschen im Niedriglohnsektor, Arbeitssuchende, Menschen mit
Fluchtgeschichte, Menschen, die Hartz IV beziehen oder auf eine Aufstockung
angewiesen sind, um ihren Lebensunterhalt zu bestreiten, die durch ihre Arbeit unser
Gesundheitswesen stlitzen, Reinigungsarbeiten erledigen und Flachen desinfizieren
oder die Lebensmittelversorgung aller gewéhrleisten, aber auch Schiler*innen,
Student*innen und ihre Familien, die nicht adaquat auf das Arbeiten im ,homeoffice*
bzw. ,homeschooling® vorbereitet waren, besitzen nach wie vor erhdhten
Unterstitzungsbedarf. Dies ist kein Appell gegen die notwendigen MalRnahmen zur
Eindammung des Coronavirus, sondern ein Aufruf aus den gewonnenen
Erkenntnissen der letzten anderthalb Jahre und dem Bewusstsein fir die in dieser
Analyse aufgeflihrten Ungleichheiten und Vulnerabilitaten, Mallnahmen und
Handlungsoptionen  zu  formulieren. Dementsprechend lauten unsere

Schlussfolgerungen und Handlungsempfehlungen.
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5.1. Marginalisierte Gruppen wieder mehr in den Fokus riicken und gleichberechtigte
Teilhabe ermdéglichen
Um die weitere gesellschaftliche Spaltung zu verhindern, muss die Politik ihren Fokus

wieder mehr auf die soziale Gerechtigkeit und Chancengleichheit fur alle richten. Es
reicht nicht, kurzfristige Projekte zu finanzieren, um die Symptome zu lindern.
Bestehende Probleme bzw. Ungleichheiten sollten durch langfristige Konzepte und
Finanzierungssicherheit fur die sozialen Trager gewahrleistet werden. Gegenwartig
zeichnet sich eine steigende Inflation ab, so werden beispielsweise die Kosten fir
Energie hoher. Sind Personen auf ALG Il Leistungen angewiesen, trifft es sie doppelt,
da die Regelsatze nur malRig erhoht werden. In den marginalisierten Familien sind sehr
haufig die Kinder die Leidtragenden. Die sozio6konomische Situation innerhalb der
Familie kann entweder das Entstehen von Kinderarmut begunstigen oder diese Armut
verstarken. Die Folgen der Pandemie sind tiefgreifend und bendtigen daher langfristige
Losungen. Die Minderheiten durfen nicht zum Stndenbock fur verfehlte Politik und

Folgen der Pandemie gemacht werden.

5.2. DemoKkratische Werte leben und rassismuskritische Arbeit fordern
Derzeit befinden wir uns in einem ,Zeitalter der Spaltung®. In vielen Bereichen des

Lebens entsteht (bewusst oder unbewusst) eine Spaltung der Gesellschaft, sodass es
ein anhaltendes Thema ist. Dem muss entgegenwirkt werden und auch wir als Trager
der Freien Wohlfahrtspflege sollten unsere Arbeit dahingehend weiter ausbauen.
Rassismuskritische Sensibilisierung und die Akzeptanz von Diversitat muss nicht nur
bei den Wohlfahrtsverbanden, sondern auch in den BehoOrden, Vereinen und
Migrantenorganisationen strukturell ausgebaut, finanziell geférdert und als
Voraussetzung fur die staatliche Unterstiitzung eingefordert werden. Als besonders
wichtig erachten wir, einen kontinuierlichen Diskurs Uber die gesellschaftliche Teilhabe
zu fuhren und benachteiligte Bevolkerungsgruppen mehr in die Angebotsplanung mit
einzubinden. Anstatt Uber Unterschiede zu sprechen und diese hervorzuheben, sollten
die gemeinsamen Werte im Fokus dieser Debatten stehen und die Bedarfe der

Einzelnen bertcksichtigt werden.
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Kontaktdaten

Die Sozialraumanalyse wurde in Kooperation der drei Integrationsagenturen der
kreisfreien Stadt Bielefeld erstellt. Fir Ruckfragen und Anmerkungen kénnen Sie
diese unter folgenden Kontaktdaten erreichen.

Fabian Srowig
Fachbereichsleitung
Integrationsagentur

DRK Kreisverband Bielefeld
August-Bebel-Str. 8

33602 Bielefeld

Email: srowig@drk-bielefeld.de

Rabiye Polat

Integrationsagentur

Diakonie fur Bielefeld gGmbH
Kreuzstralle 19a

33602 Bielefeld

Email: rabiye.polat@diakonie-fuer-

bielefeld.de

Tel.: 0521 52998-16

Tel.: 0521 988 92-407

Andreas Hertel

Fachdienst fir Integration und
Migration — Integrationsagentur
Caritasverband Bielefeld e.V.
Oldentruper Str. 6

33604 Bielefeld

Email: hertel@caritas-bielefeld.de
Tel.: 0521 329 80-457
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