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1. Einfuhrung in das Thema

Wir werden ,weniger, bunter, alter* - mit diesen drei Worten beschreibt der Autor Winfried
Kdsters in seinem gleichnamigen Buch treffend und positiv die Eckpunkte des
demographischen Wandels. Die Zahl der Gesamtbevoélkerung sinkt, der Anteil der Menschen
mit Migrationshintergrund an der Gesamtbevélkerung steigt ebenso wie der Anteil der alteren
Menschen. Diese Entwicklung ist nicht umkehrbar und stellt die Kommunen vor besondere
Herausforderungen. Der demographische Wandel wird dabei regional unterschiedlich
verlaufen und sich in den verschiedenen Stadten, Stadtteilen und -bezirken anders
darstellen. Eine kleinrdumige Betrachtung ist mit Blick auf die Entwicklung von

Handlungsstrategien also zwingend erforderlich.

Vor diesem Hintergrund hat die Blrgerschaft der Hansestadt Liubeck mit Blick auf die altere
Bevolkerung in ihrer Sitzung am 24.11.2005 (Pkt. 4.3, Drs. Nr. 751) beschlossen, dass ein
zukunftsorientiertes Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter erstellt werden soll. Ziel
des Konzeptes soll es sein, die Herausforderungen und Chancen des demographischen
Wandels aktiv im Dialog mit den beteiligten Akteure/-innen zu gestalten und
.---Orientierungsrichtlinien fir die Weiterentwicklung der Altenhilfe und Perspektiven fur
zuklnftiges kommunalpolitisches Handeln zur Verbesserung der Lebensbedingungen alterer

Menschen in der Hansestadt Libeck zu entwickeln.*

Ansatzpunkt des Gesamkonzeptes Leben und Wohnen im Alter ist dabei eine ganzheitliche
Betrachtung des Alterwerdens mit allen Facetten. Die Teilaspekte des Alterwerdens kénnen
nicht isoliert betrachtet werden, da sie zueinander in enger Verbindung und Abhangigkeit
stehen. So wird beispielsweise ein altengerechtes Wohnen, ein mdglichst langer Verbleib in
der eigenen Wohnung im vertrauten Quartier nur maglich sein, wenn es entsprechende
Rahmenbedingungen und Unterstiitzungsangebote im Wohnumfeld gibt. Daraus ergibt sich
auch eine besondere Notwendigkeit der Vernetzung und Koordination der verschiedenen

Angebote.

Die Lebenslagen alterer Menschen gestalten sich bei néherer Betrachtung sehr
unterschiedlich. Ein zukunftsorientiertes Konzept muss sich daher an einem differenzierten
Altersbild und an der Vielfalt unterschiedlicher Problemlagen, Bedurfnisse, Erwartungen und
Ressourcen im Alter orientieren. Die nachriickenden Generationen haben konkrete

Vorstellungen von einem selbstbestimmten und aktiven Leben und Wohnen im Alter.



Die Uberlegungen zum Gesamtkonzept beginnen daher auch mit dem Personenkreis der
Uber 50jahrigen und enden bei den Hochbetagten mit grundsatzlich unterschiedlichen Frage-

und Problemstellungen:

o0 Ein Ehepaar um die 50 ist sicherlich noch nicht alt, wird sich jedoch bei einem
maglichen Umzug - die Kinder sind aus dem Haus - Gedanken dariiber machen,
dass die neue Wohnung und die Infrastruktur so gestaltet sind, dass sie dort alt
werden kénnen, ohne erneut umziehen zu missen.

o Eine alleinstehende Frau um die 65 Jahre macht sich Gedanken dariber, wie sie
Unterstitzung bei der Versorgung und Pflege ihrer Eltern bekommen kann.

o Ein Ehepaar um die 70 Jahre Uberlegt, wie es sich sinnvoll ehrenamtlich engagieren
kann.

o Ein 75jahriger alleinstehender, zunehmend hilfebedurftiger Mann wird sich Gedanken
dariiber machen, wie er den Alltag, das Einkaufen, das Saubermachen etc. mit
Unterstitzung bewerkstelligen kann.

o Eine 80jahrige Frau macht sich Gedanken darlber, wo sie sich auf dem mihsamen
Weg zum Einkaufen ausruhen kann und ob sie mit ihrem Rollator die Kantsteine
Uberwinden kann. Zudem kommt sie monatlich kaum mit ihrem Geld tber die
Runden.

o Eine 85jahrige alleinstehende Frau macht sich Gedanken, was sie gegen ihre
Einsamkeit tun kann.

o Eine 90jahrige pflegebedurftige Frau wird sich Gedanken dariiber machen, wie sie
eine ausreichende Unterstiitzung und Pflege erhalten kann und hat zugleich Sorge,

dass dabei ihre Kinder finanziell belastet werden.

Diese praktischen Beispiele verdeutlichen die Komplexitdt des Themas und die
Herausforderungen und Chancen, die damit verbunden sind. In der Hansestadt Liibeck gibt
es bereits eine Vielfalt gezielter qualifizierter Angebote fir &ltere Menschen in den
verschiedenen Handlungsfeldern, die durch den ganzheitlichen Ansatz des

Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter weiterentwickelt werden sollen.



2. Statistische Grundlagen

Die statistischen Zahlen zur demographischen Entwicklung und ausgewahlte Sozial-
indikatoren, die Grundlage des zur Zeit in Arbeit befindlichen Armuts- und Sozialberichtes
2006 (Sozialatlas) sind, waren Ausgangspunkt fir die Erarbeitung des Gesamtkonzeptes

Leben und Wohnen im Alter. Im Folgenden werden beispielhaft einige Aspekte dargestellt.

2.1. Demographische Entwicklung in Lubeck

Die Einwohner/-innenzahl wird von rd. 215.983 im Jahre 2006 auf rd. 207.700 im Jahre
2020 zuruickgehen. Dies entspricht einer Bevilkerungsabnahme von rd. drei Prozent.

Die Zahl der jahrlichen Geburten wird von derzeit rd. 1.750 auf rund 1.650 im Jahre 2020
zurickgehen, da die Zahl der Frauen im gebéarfahigen Alter und die Zahl der M&nner im
zeugungsfahigen Alter weiter abnehmen wird.

Neben dem Riickgang der Einwohner/-innenzahlen sind die Veranderungen im Altersaufbau
der Bevolkerung von wesentlicher Bedeutung. Von 2006-2020 wir die Zahl der unter
18jahrigen von rd. 34.000 auf rd. 30.000 abnehmen, die Zahl der tGber 65jahrigen jedoch von
rd. 46.600 (21,6% der Gesamtbevélkerung) auf rd. 50.000 ( 24,1% der Gesamtbevdlkerung)

zunehmen.

Die zu erwartende Entwicklung der Altersstruktur in Lubeck lasst sich flr diesen Zeitraum in
Kurzform wie folgt umschreiben: weniger Kinder, weniger Erwerbspersonen und mehr Alte.
Die Zahl der so genannten jungen Alten (bis 75 Jahre) wird voribergehend abnehmen. Mit
dem Ubergang der geburtenstarken Jahrgénge der Jahre 1934-1944 in die nachst héhere
Altersgruppe wird die Zahl der 65-74 Jahrigen abnehmen und die Zahl der 75-84 Jéhrigen
anwachsen , und zwar von derzeit ca. 15.000 auf ca. 20.000 (9,6% der Gesamtbevélkerung)
im Jahre 2020. Die Zahl der Alteren (iiber 65 Jahre) bezogen auf hundert Personen im
erwerbsfahigen Alter (20-64 Jahrige) wird von 1990 bis 2020 von 30 auf 40 ansteigen. Die
Altersgruppe der tUber 85 Jahrigen wird um rund 25% steigen von rd. 5.500 im Jahre
2005 auf rd. 7.200 im Jahre 2020 (Quelle: Hansestadt Libeck, Abt. Statistik,

Einwohnermelderegister und Bevélkerungsprognose 2006-2020).

Aussagen zur demographischen Entwicklung in den einzelnen Stadtteilen finden sich in der
Kleinraumigen Bevolkerungsprognose 2006-2020  fir die Hansestadt Lubeck, die vom

Bereich Logistik, Statistik und Wahlen erstellt wurde (siehe Anlage J.I.)



Zudem ist in diesem Zusammenhang auf den Demographiemonitor des Bereiches Logistik,
Statistik und Wahlen der Hansestadt Libeck zu verweisen, der auf der Internetseite der
Hansestadt Lubeck zur Verfiigung steht. Zur Beobachtung des demographischen Wandel
wurde ein Indikatorenkatalog entwickelt, der die grundlegenden Aspekte und Entwicklungen
zum demographischen Wandel in aussagekraftigen Kennziffern bindelt. Die 66 Indikatoren
beziehen sich auf sechs Beobachtungsfelder, die die Dimensionen des demographischen
Wandels bilden: Entwicklung der Einwohner/-innen, Familiengriindung und Geburten,
Alterung und Lebenserwartung, Zuwanderung und Heterogenisierung, Haushalts- und

Lebensformen, Demographische Zukunft (Bevolkerungsprognose).

2.2. Sozialindikatoren

Die entwickelten Sozialindikatoren (siehe Anlage J.11.) weisen gleichsam auf
Handlungsbedarfe mit Blick auf die altere Generation hin. Neben den Folgen des
demographischen Wandels (s.0.) verdeutlichen sie beispielsweise die steigende Zahl der
Ein-Personen-Haushalte (50,5% aller Haushalte in Libeck). Diese Tatsache ist vor allem
fur altere Menschen mit Blick auf fehlende soziale Kontakte und steigenden

Unterstitzungsbedarf mit zunehmendem Alter von erheblicher Bedeutung.

Der Vergleich der Zahl der tGber 65-jahrigen Sozialhilfebezieher/innen des Jahres

2002 mit der Zahl der Gber 65-jahrigen Grundsicherungsbezieher/innen des Jahres
2006 zeigt eine Steigerung um ca. 66,5 % von 1.107 Personen auf 1.842 Personen. Dieser
Anstieg ist sicherlich auch auf die vereinfachte Inanspruchnahme der
Grundsicherungsleistungen gegenutiber der Sozialhilfe zurtickzufiihren (Anspruch auf
Grundsicherung an Stelle von Sozialhilfe besteht seit 2003, kein Unterhaltsruckgriff mehr auf
die Kinder). Zum anderem durfte der Anstieg aber auch darin begriindet liegen, dass die
erworbenen Rentenanspruche fur die Sicherung des Lebensunterhalts haufig nicht
ausreichen. Vor dem Hintergrund der hohen Zahl der Arbeitslosengeld II-Empfanger/-innen
und einer wachsenden Anzahl dlterer Einwohner/innen ist zu vermuten, dass die Zahl der
Bezieher/innen von Grundsicherung weiter steigen wird.

Von diesem Problem sind insbesondere die Frauen betroffen , die wegen
Nichterwerbstatigkeit oder nur geringer Erwerbstatigkeit nur unzureichende eigene
Rentenanspriiche erworben haben bzw. erwerben konnten. Von den Uber 65-jahrigen

Grundsicherungsempfanger/innen des Jahres 2006 waren zwei Drittel Frauen.



Mit Blick auf die Versorgung mit Pflegeheimen und Pflegepléatzen st die Hansestadt
Lubeck gut versorgt. Im Jahr 2006 standen rund 16 Pflegeplatze je hundert Einwohner/innen
Uber 75 Jahren zur Verfigung. Auf den von Pflegebedarfsplan der Hansestadt Libeck aus
dem Jahre 2005 wird in diesem Zusammenhang verwiesen. Auf eine differenzierte

Darstellung wird verzichtet.

Die hausarztliche Versorgung ist in den verschiedenen Stadtteilen und — bezirken sehr
unterschiedlich ausgepragt. Das primararztliche Versorgungsangebot konzentriert sich stark
auf die Innenstadt. Zu diesem Themenkomplex wird auf den Liibecker Senioreninnen-

Gesundheitsbericht aus dem Jahr 2004 vom Gesundheitsamt verwiesen.



3. Erarbeitung des Konzeptes

3.1. Grobkonzept und Zeitschiene

Die Federfuhrung fur die Erstellung des Konzeptes wurde dem Bereich Soziale Sicherung
Ubertragen. Aufgrund der Komplexitat des Themas war zunachst ein Grobkonzept zur
Erstellung des Gesamtkonzeptes erforderlich (siehe Anlage K.1.). Im Grobkonzept wurden
die thematischen Schwerpunkte und die Vorgehensweise zur Erarbeitung der
Handlungsempfehlungen dargelegt.

Zu den Handlungsfeldern Wohnen im Alter, Hilfen zur Alltagsbewaltigung/Finanzielle Hilfen,
Teilhabe an der Gesellschaft, Pflege, Gesundheit, Ehrenamt/Freiwilligenarbeit und Migration
und Alter wurde die Einrichtung von Arbeitsgruppen, zur Koordination der Ablaufe, der
inhaltlichen Steuerung sowie der Zusammenfihrung und Abstimmung der Ergebnisse der
Arbeitsgruppen die Einrichtung einer Steuerungsgruppe vorgeschlagen.

Als Zeitrahmen fir die Erarbeitung wurden 18 Monate veranschlagt.

Die Burgerschaft hat das Grobkonzept zur Erstellung des Gesamtkonzeptes Leben und
Wohnen im Alter am 29.06.06 einstimmig zur Kenntnis genommen (Beschluss tber TOP
13.6, Dr. Nr. 109)

3.2.  Arbeitsgruppen

An den Arbeitsgruppen, die interdisziplinar besetzt waren, haben sich 57 Vertreter/innen der
Freien Wohlfahrtsverbande, Wohnungsunternehmen, verschiedener Vereine und
Organisationen und der Verwaltung beteiligt. Insgesamt haben die Arbeitsgruppen in Gber 50

Sitzungen die nachfolgend dargelegten Ergebnisse und Empfehlungen erarbeitet.

Die Arbeitsgruppensitzungen haben zu einem Grol3teil abwechselnd in den
unterschiedlichen Institutionen stattgefunden, womit bereits wahrend der Erarbeitung des
Konzeptes der Aspekt der Vernetzung und des Kennenlernens der verschiedenen Angebote

verfolgt wurde.

Drei Arbeitsgruppen haben im Laufe der Bearbeitung der jeweiligen Thematik

unterschiedliche Formen der Partizipation gewabhlt:



Die Arbeitsgruppen zu den Themen Gesellschaftliche Teilhabe/Sicherheit und Ordnung und
zu ehrenamtlichen Angeboten und burgerschaftlichem Engagement haben einen
gemeinsamen Fragebogen entwickelt, mit dem Burgerinnen und Birger konkret befragt
wurden.

Es handelte sich um eine anonyme Erhebung, die nicht reprasentativ ist. Der
Erhebungszeitraum lief vom 16.7.2007 bis 25.9.2007. Insgesamt konnten 270 Fragebtgen
ausgewertet werden. Die dabei gewonnenen Erkenntnisse sind fiir konkrete
Handlungsempfehlungen verwertbar. Aus Kapazitatsgriinden konnte leider keine

geschlechtsspezifische Auswertung vorgenommen werden.

Es wurden beispielhaft zwei unterschiedliche Stadtbezirke ausgewahlt (Holstentor Nord und
Alt- Klicknitz), die sich von ihrer Lage zur Innenstadt, der Bevolkerungsstruktur sowie von
erfolgten MaBRnahmen, d.h. Geldzuwendungen im Rahmen ,Soziale Stadt®, unterscheiden.
Es kamen unterschiedliche Befragungsmethoden zum Tragen: gezielte Verschickung der
Fragebdgen an Vereinsmitglieder, Gruppen- und Einzelbefragungen sowie persénliche
Weitergabe der Bégen. Durch die verschiedenen Ausgabestellen konnten unterschiedliche
Zielgruppen erreicht werden. Die Verteilung erfolgte durch den Mieterverein Libeck,
kirchliche Trager, AWO, Nachbarschaftsbiros, Seniorenakademie, Frauenkommuni-

kationszentrum Aranat e.V..

Auffallig war eine hohe und engagierte Beteiligung der Befragten. Das wurde als deutlicher
Wunsch der Birgerlnnen nach einer aktiven Partizipation an der eigenen Stadtteilgestaltung
bewertet. Die Ergebnisse der Befragung fliessen in die Themen Infrastruktur, Teilhabe an der

Gesellschaft, Ehrenamt sowie Sicherheit und Ordnung ein.

Alle Ausfuhrungen hinischtlich der 0.g. Stadtbezirke, die nachfolgend zu den einzelnen
Handlungsfeldern getroffen werden, sind bespielhaft und exemplarisch auch fir andere
vergleichbare Stadtbezirke zu verstehen. Es sind daraus keine konkreten

Handlungsempfehlungen fir die fur die Befragung ausgewahlten Stadtbezirke abzuleiten.

Eine andere Form der Beteiligung wurde in der Arbeitsgruppe Wohnen gewahlt. Hier wurde
zur konkreten Nachfrage nach gemeinschaftlichen Wohnformen im Alter ein Fragebogen an
Wohnungsunternehmen und andere Institution versendet und ausgewertet. Weitere

Ausfuhrungen und Ergebnisse hierzu werden unter Pkt. 4.3. differenziert dargestellt.



3.3. Steuerungsgruppe

In der Steuerungsgruppe waren die in der Blrgerschaft vertretenen Parteien, der
Seniorenbeirat, das Frauenbiro und die Sprecher/-innen der o0.g. Arbeitsgruppen beteiligt.
Zudem als Gast eine Vertreterin des Projektes ,Wir in St. Gertrud - zufrieden im Stadtteil*
(siehe auch Pkt. 5).

Die Steuerungsgruppe hat in 5 Sitzungen die Arbeitsgruppen bei der Erarbeitung des
Gesamtkonzeptes kontinuierlich begleitet und die dargestellten Handlungsempfehlungen

abgestimmt.

In der Steuerungsgruppe wurde festgelegt, dass zu den verschiedenen
Themenschwerpunkten zunachst nur grundséatzliche Handlungsempfehlungen erarbeitet
werden sollen. Die Benennung konkreter Bedarfe fur die einzelnen Stadtteile bzw. —bezirke
mussten dann in der Folge bei einer vertieften Bearbeitung auf Grundlage der aktuellen
statistischen Daten erfolgen, wenn auf der Grundlage des Konzeptes ein konkreter Auftrag

aus der Birgerschaft erfolgt.

Es folgt nun die Darstellung der Arbeitsgruppenergebnisse und der Empfehlungen fir die
verschiedenen Handlungsfelder, die sich von den im Grobkonzept vorgegebenen Themen

der Arbeitsgruppen I6st und sie nachfolgend in den Punkten 4.1. bis 4.10. zusammenfiihrt.



4. Handlungsfelder

4.1. Wohnen

Das Wohnen in seinen unterschiedlichsten Formen steht im Zentrum der konzeptionellen
Betrachtung. Jeder Mensch wohnt und niemand wohnt soviel wie Senioren/-innen, vor allem
Uber 75jahrige verbringen den gréf3ten Teil des Tages in der eigenen Wohnung.

Im direkten Gesprach mit den Betroffenen wird fast durchgangig der Wunsch alterer
Menschen deutlich, so lange wie moéglich selbstbestimmt in der eigenen Wohnung und im
vertrauten Umfeld zu verbleiben. Diesem Wunsch gilt es bei der Betrachtung des Themas
Rechnung zu tragen.

Es muss also um ein ausreichendes Angebot altengerechter und barrierefreier Wohnungen
gehen, wobei altere Menschen und junge Familien gleichermal3en von entsprechenden
baulichen Voraussetzungen profitieren wirden (rollstuhl-, gehwagengerecht =

kinderwagengerecht).

Mit Blick auf die Folgen des demographischen Wandels und die Sozialindikatoren (Vgl. Pkt.

2) wird zudem der Aspekt bezahlbarer altengerechter Wohnungen an Bedeutung gewinnen.

4.1.1. Begrifflichkeit relevanter Wohnformen im Al ter

Es existieren eine Vielzahl von Begrifflichkeiten, Definitionen und Beschreibungen, die im
Zusammenhang mit existenten und moglichen Wohnformen im Alter verwendet werden. Die
Verwendung dieser Begrifflichkeiten erfolgt oft auf unterschiedlichen Maf3stabs- und
Verstandnisebenen und damit weitgehend subjektiv. Mangels eines einheitlichen
Begriffskatalogs fehlt folglich ein einheitlicher Sprachgebrauch. Ein Beispiel ist das Betreute
Wohnen, das lange von Nachfragenden unterschiedlich definiert bzw. verstanden wurde. Der
unklare Begriff lies Spielraum fur Missverstandnisse, die nachfragende Senior/-innen nicht
selten nach Einzug in eine ,betreute” Wohnung enttduscht zuriicklie3en. Erst die im
September 2006 erschienene DIN 77800 Betreutes Wohnen, die auch als

Zertifizierungsgrundlage dient, hat Sicherheit fiir beide Seiten geschaffen.

Zielsetzung: Es gibt einen einheitlichen Katalog mit Definitionen und Beschreibungen der
relevanten Wohnformen im Alter, der der weiteren Entwicklung des Konzeptes Wohnen und

Leben im Alter zu Grunde liegt und der innerhalb der Verwaltung der Hansestadt Libeck



bzw. von anderen Akteuren/-innen verwendet wird. Vorrangig werden vorhandene und

bundesweit einheitlich benutzte Begriffe und Beschreibungen tbernommen.

4.1.2. Verknupfung der Angebotssituation mit der N achfragesituation

a) Die 2004 erstellte Wohnungsmarktanalyse und -prognose Libeck (bis 2020) enthalt keine
systematische Darstellung des Bestandes an altengerechten Wohnungen in der
Stadt(region). Dies gilt sowohl fur das Stadtgebiet insgesamt als auch fir einzelne Libecker
Stadtteile oder etwa verschiedene Wohnformen. Die ,neuen” altengerechten Wohnformen

(vgl. Nr. 4-6 des Defintionskataloges, Anlage A.l) werden gar nicht erwahnt.

b) Im Rahmen der Erstellung des ersten Konzeptpapiers ,Wohnen im Alter — Wohnen mit
Service" wurde eine Befragung ausgewahlter Wohnungsunternehmen durchgefiihrt. Es
zeigte sich, dass es den befragten Unternehmen schwer fiel, ihre Bestande in Bezug auf
spezielle Wohnangebote fiir altere Menschen richtig einzuschétzen, so dass kaum
verwertbare Ergebnisse zum tatsé&chlichen Angebot vorliegen. Diese waren zur weiteren
Angebotsplanung bzw. die Steuerung durch die Hansestadt Liibeck dringend erforderlich.
Die von dieser Arbeitsgruppe im Sommer 2007 vorgenommene Befragung zu den
gemeinschaftlichen Wohnformen im Alter enthalt auch eine Frage zur Einschétzung der
derzeitigen Marktsituation altengerechter Wohnformen. Das Ergebnis ist in Anlage A.ll mit

dargestellt.

c¢) Eine Erhebung des Landes Schleswig-Holstein zum 31.Dezember 2007 soll u.a.
Bestandsdaten der Sonderwohnform "Betreutes Wohnen/ Service-Wohnen" fir die
Hansestadt Liibeck enthalten. Diese Daten missen in das Verfahren einer kommunalen

Angebotserhebung eingebunden werden.

Zielsetzung: Eine mdglichst umfassende Erhebung des vorhandenen Bestandes an
Wohnformen fiir dltere Menschen (Basis: Begriffskatalog) verschafft einen Uberblick tiber die
derzeitige Angebotsstruktur. Auf dieser Basis kann eine (auch politische) Steuerung weiterer
Aktivitaten stattfinden (z.B. Festlegung gegen weitere Standorte fur stationare
Pflegeeinrichtungen). Die regelmafige Erhebung und Bewertung der Marktsituation

altengerechter Wohnformen im Stadtgebiet der Hansestadt Liibeck sichert die Evaluation.



4.1.3. Gemeinschaftliche Wohnformen im Alter

Es besteht eine konkrete Nachfrage nach gemeinschaftlichen Wohnformen im Alter, ohne dass
bisher in Libeck solche Projekte in nennenswerten Umfang realisiert wurden. Eine stéandige
Kommunikationsplattform fiir interessierte Senioren/-innen und -gruppen und potenzielle
Investoren/Vermieter ist nicht vorhanden. Die Ursachen waren bisher nicht bekannt. Um
Erkenntnisse Uber die Hemmnisse zu erlangen und die aktuelle Nachfragesituation sicher
abschéatzen zu konnen, wurde im Juli/August 2007 eine Befragung der Lubecker
Wohnungsunternehmen, der Pflegeberatungsstelle sowie einiger Institutionen fir Neue

Wohnkonzepte durchgefuhrt (Auswertung ist als Anlage A.ll. beigefugt).

Befragungsergebnis:

11 von 20 angeschriebenen Unternehmen/Einrichtungen haben an der Befragung
teilgenommen. Dies entspricht einer Beteiligungsquote von 55 %. Grundsétzlich sind den
Befragten Gemeinschaftliche Wohnprojekte bekannt. 7 Unternehmen / Einrichtungen hatten in
den letzten 3 Jahren Kontakt mit Senioren/-innen und -gruppen, die sich die Realisierung eines
gemeinschaftlichen Wohnprojektes wiinschen. In 2007 waren es bislang 224 einzelne Anfragen,
die insbesondere bei den Institutionen aufliefen, die kommerziell als Vermittler/-innen oder
Entwickler/-innen tatig werden wollen (z.B. Silver Life). 5 Unternehmen/Einrichtungen planen
gezielt fir 2008/2009 die Realisierung eines oder mehrerer Wohnprojekte. 6 der Unternehmen /
Einrichtungen planen keine Projekte fur das gemeinschaftliche Wohnen im Alter. Ursachen sind
u.a.: die Schwierigkeit, geeignete Wohnungen bzw. Hauser zu finden, die gleichermalRen
Individual- und Gemeinschaftsflachen bieten; sich mit einer in Grindung befindlichen Gruppe
auf ein bestimmtes Mal3 an Gemeinschaft zu einigen; Kooperationspartner/-innen zu finden, die
sich beim Bau / Umbau auf die Gruppen mit den unterschiedlichsten Interessenlagen und
finanziellen Hintergriinden einlassen. Einigen Unternehmen / Einrichtungen fehlt es an
fachlicher und kompetenter Begleitung bei der Realisierung dieser Projekte. 8 Unternehmen /
Einrichtungen hatten konkret Interesse an der Einrichtung einer Informations- und
Kommunikationsplattform zum Thema Leben und Wohnen im Alter / Gemeinschatftliche

Wohnprojekte.

Zielsetzung: Existenz einer dauerhaften, professionellen und nicht-kommerziellen
Informations- und Kommunikationsplattform, z.B. angeboten von der Verwaltung der
Hansestadt Lubeck als neutraler Stelle (eventuell Einrichtung auf der Internetseite der
Hansestadt Lubeck), um alle Beteiligten und Interessierten zu diesem Thema umfassend zu
informieren und zusammenzubringen. Die Einfihrung eines Forums, einer Anlaufstelle und

die Verbindung zu den Internetseiten der Libecker Wohnungsunternehmen und anderer



Anbieter/-innen wiirden die Bedeutung unterstreichen. Es muss sichergestellt sein, dass die
Plattform offen fur alle Interessierten ist und eine unabhéngige Steuerung / Moderation durch
die Verwaltung der Hansestadt Liibeck erfolgt. Besonders wichtig sind die Aktualitat der

Plattforminhalte sowie das Vorhandensein konkreter Angebote und Projekte.

4.1.4. Kommunales Forderprogramm flr Altengerechte s Wohnen

Das altengerechte Wohnen spielt lediglich in den Programmen der Wohnraumférderung des
Bundes / Landes eine Rolle, eigene kommunale Programme zur Umsetzung einer
individuellen kommunalen Politik der Férderung altengerechter Wohnformen oder
Wohnraumanpassung wie in einigen anderen deutschen Stadten existieren in Libeck nicht
(vgl. Anlage A.llI). Damit besitzt die Verwaltung der Hansestadt Libeck keine Mdglichkeit,
durch finanzielle Anreize das Wohnen im Alter in Lubeck zu férdern und die individuelle

Ausgestaltung von Angeboten zu beeinflussen.

Einige deutsche Kommunen haben mittlerweile eigene Férderprogramme fir das
altengerechte Wohnen und/oder die Wohnungsanpassung aufgelegt. So gewahrt z.B. die
Stadt Essen Zuschisse sowohl fur Wohnungsbauvorhaben fir altere Menschen
(Objektférderung) als auch fur individuelle WohnungsanpassungsmalfZnahmen
(Subjektforderung). Der Landkreis Hannover gewahrt zinsvergtinstigte Darlehen fir den
Neubau oder die Modernisierung altengerechter Mietwohnungen. Der Kreis der Berechtigten

ist dabei auf Bewohner/-innen des Landkreises beschrankt.

Zielsetzung: Mit einem kommunalen Sonderprogramm soll die Hansestadt Libeck in
Kombination mit der sozialen Wohnraumforderung des Landes gezielt auf den Bau oder die
Modernisierung altengerechter Wohnungen einwirken, sofern ein gewisser finanzieller
Spielraum dafur geschaffen wird. Z.B. konnten auch nur bestimmte Ausstattungen gefordert
werden (Gemeinschaftsrdume, Pflegebader etc.). Eine raumliche Einschrankung der
Forderung auf ausgewahlte geeignete Quartiere erscheint z.B. auf der Basis der Ergebnisse
eines Integrierten Stadtentwicklungskonzeptes (ISEK), wie es jetzt kurzfristig fur Libeck
erarbeitet werden soll, sinnvoll und zielgerichtet (Stichwort: Schwerpunktquartiere fir das
Wohnen im Alter).



4.1.5. Zentrale niedrigschwellige Informations-/  Wohnraumanpassungsstelle

Héufig kann ein Wohnungswechsel bzw. ein Umzug in eine betreute oder stationare
Einrichtung vermieden werden, wenn in der vorhandenen Wohnung Anpassungs-
mal3nahmen durchgefiihrt werden. Finanzielle Unterstiitzung dafir bieten z.B. Kranken- und
Pflegekassen oder auch die Wohnungsvermieter/-innen selbst. Bislang existiert neben der
Pflegeberatungsstelle keine zentrale Einrichtung, in der sowohl Mieter/-innen, Eigentimer/-
innen als auch Vermieter/-innen sich tber technische und finanzielle Moglichkeiten der

Wohnraumanpassung umfassend und unverbindlich informieren kénnen.

Zielsetzung: Eine zentrale Informationsstelle rund um das Wohnen im Alter und die
Mdglichkeiten der Wohnraumanpassung konnte das Ziel unterstitzen, das lebenslange
Wohnen in der eigenen Wohnung bzw. im angestammten Quartier zu beférdern. Die
Informationsstelle sollte dabei die Wohnungsanbieter/-innen mit der Verwaltung,
finanzierenden Stellen und Anbieter/-innen von Ausstattungen und Hilfen vernetzen, dabei

aber die Neutralitat in der Beratung gegeniiber den Betroffenen sichern.

4.1.6. Konkrete Handlungsempfehlungen

I. Die Birgerschaft erteilt der Verwaltung den Auftrag, einen Katalog mit
Begrifflichkeiten und Beschreibungen der relevanten Wohnformen im Alter
(eine von der Arbeitsgruppe erstellte Arbeitsgrundlage ist als Anlage A.l beigefligt) zu
erarbeiten und fuhrt einen Beschluss lber diesen Katalog als Grundlage des
Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter herbei. Der Katalog wird in Libeck
allen Akteur/-innen und den Burger/-innen zugénglich gemacht, z.B. durch
Veroffentlichung auf der stadteigenen Internetseite. Sollten sich neue differenzierte
Wohnformen oder Wohnangebote herausbilden, kdnnen diese im Katalog jeweils

erganzt bzw. Uberarbeitet werden.

II. Die Burgerschaft erteilt der Verwaltung den Auftrag, eine systematische Erhebung
der Marktsituation altengerechter Wohnformen in Lib eck durchzufihren bzw.
extern zu vergeben, um die vorhandenen Abweichungen zwischen tatséchlichen
Angebot und tatséchlicher bzw. potentieller Nachfrage festzustellen und auf dieser
Grundlage Vorschlage fur die zukinftigen Planungen in den verschiedenen Liibecker
Stadtteilen zu entwickeln. Ergebnisse kénnten z.B. eigene kommunale Férderanreize,

die Ausweisung von ,Schwerpunktquartieren fur das Altengerechte Wohnen*



innerhalb des noch zu erstellenden Integrierten Stadtentwicklungskonzeptes (ISEK)
oder eine Anpassung der Bauleitplanung (B-Plane mit geeigneten Standorten fir

Wohnen im Alter) sein.

Einrichtung eines eigenen kommunalen Forderprogramms  zur Erweiterung und
gualitativen Verbesserung des Wohnungsangebotes fur altere Menschen, das
insbesondere auf die Mdglichkeit der Pflege in der eigenen Wohnung ausgerichtet ist
(Einsparmdglichkeiten gegenlber der Kosteniibernahme in stationéren Einrichtungen
zur Gegenfinanzierung gegenrechenbar). Eine Kopplung an das neue
Wohnraumfordergesetz des Landes Schleswig-Holstein (ab 2008) ist sinnvoll. Es ist
zu prufen, welche Bedingungen und Bindungen mit der finanziellen Unterstiitzung

verknUpft werden mussen.

Einrichtung einer zentralen Beratungsstelle fir Wohnungsanpassungs-
mallnahmen angeknipft an die bestehende Pflegeberatungsstelle der Hansestadt
Libeck. Einbindung weiterer Akteur/-innen aus den Bereichen Pflege,
Pflegehilfsmittel, Wohnungswirtschaft etc., um die Finanzierung des Betriebs auf eine
breitere Basis zu stellen. Sammlung und Verdéffentlichung von Best-Practice-
Beispielen aus dem norddeutschen Raum.

Die Informationsstelle sollte niedrigschwellig z.B. als ,normales Ladengeschaft*
ausgestaltet werden und an einem stark frequentierten und einfach auch per OPNV
erreichbaren Standort liegen (Innenstadt, Marli, Umgebung Bahnhof). Eine
Dauerausstellung von Umbaubeispielen, Ausstattungen und Hilfen, die das Wohnen
in der eigenen Wohnung nach Anpassung erméglichen, kdnnte zum Ausprobieren
bereitgehalten werden (z.B. altengerecht ausgestattetes Badezimmer, Treppenlift).
Das Thema ,Wohnen im Alter” konnte dabei durch eine offene, freundliche
Gestaltung 6ffentlich positiv thematisiert werden.

In Anlage A.1V sind weitere Ausfiihrungen zu einer méglichen Konzeption beigefigt.



4.2. Infrastruktur (inkl. Offentlicher Personennah verkehr)

Eine Wohnung, selbst wenn sie altersgerecht ausgestattet ist, bildet fir &lter werdende
Menschen ohne begleitende MalRhahmen allein noch keine ausreichende Voraussetzung, ihr
Alltagsleben weiterhin aktiv und selbstbestimmt zu fihren. Besonders Menschen im
fortgeschrittenen Alter (die sog. ,Hochbetagten®) weisen aufgrund altersbedingter oder
gesundheitlicher Beeintrachtigungen einen sehr eingeschrankten Aktionsradius auf. Deshalb
verbringen sie den grof3ten Teil ihrer Zeit in der Wohnung bzw. im direkten Wohnumfeld /
Wohnquartier und haben andere Anforderungen an die Gestaltung und Funktion derselben
als jungere Menschen. Angesichts des erklarten Zieles, élteren Menschen in Lilbeck den
Verbleib in der eigenen Wohnung lange und auch im Falle einer Pflegebedurftigkeit zu
ermdglichen, ist es deshalb unerlasslich, bei der Gestaltung des Wohnumfeldes und des
offentlichen Raumes in den Wohnguartieren die funktionalen Anforderungen und
individuellen Gestaltungswiinsche alterer Menschen zu bericksichtigen. Dabei kommt der
Kommune die Schlusselfunktion zu, da sie die Planungshoheit Uber den 6ffentlichen Raum

und z.B. durch die Bauleitplanung auch tber Privatflichen besitzt.

Auch eine gute Anbindung mit dem Offentlichen Personennahverkehr (OPNV) zum
Stadtzentrum und anderen wichtigen Zielen (z.B. Bahnhof, Krankenhaus) sowie eine sichere
fuBlaufige Anbindung an Versorgungseinrichtungen des taglichen und periodischen Bedarfs
(Einkaufen, Arzt etc.) gehoren zu den erforderlichen Standort- und Strukturmerkmalen von

altengerechten Wohnungen.

Im Rahmen der Befragung in den Stadtbezirken Alt-Kucknitz und Holstentor-Nord wurden
Aussagen zur Versorgungsinfrastruktur und aber auch der Erreichbarkeit 6ffentlicher
Einrichtungen getroffen. Die Einschatzung ,gute” oder ,schlechte” Erreichbarkeit ist dabei in
beiden Stadtbezirken in etwa ausgeglichen, wobei die Bewertung in Kiicknitz tendenziell
etwas negativer ausfallt. Einige Beispiele: In Holstentor-Nord gibt es zwei Postfilialen, die an
der ndrdlichen Peripherie dieses Stadtteils liegen. Die geringe Ausstattung mit Bankfilialen
konzentriert sich im Bereich des Bahnhofs. In Alt-Kicknitz gibt es nur eine Postfiliale, die im
Sky-Markt angesiedelt ist und Gber ein eingeschranktes Serviceangebot verflgt. So ist es
beispielsweise nicht méglich, Geld von seinem Postbankkonto hier abzuheben. Offentliche

Toiletten gibt es in Holstentor-Nord nicht. In Klcknitz ist eine Anlage vorhanden.

Eine barrierefreie Informationstechnik ist gleichsam wichtig. Sie erméglicht ein Leben in der
Gemeinschaft und hilft, Selbststandigkeit zu bewahren, Personlichkeit zu entfalten und teil zu

haben an Bildung und Kultur. Es ist festzuhalten, dass ein grof3es Bediirfnis besteht,



insbesondere herkdmmliche Infrastrukturen in den Bereichen Information, Kommunikation
und Dienstleistungen weiterhin in Anspruch nehmen zu kénnen. Im Rahmen vorhandener
Mdoglichkeiten sollte in diesem Bereich ein Schwerpunkt gesetzt und darauf geachtet werden,
dass Postfilialen, Bankfilialen und Briefkasten in ausreichender Anzahl mit bedarfs-
orientierter Ansiedlung und barrierefreier Erreichtbarkeit in den untersuchten Stadtteilen und
Quartieren vorgehalten werden. Das Vorhandensein beispielsweise nur einer Postfiliale in
Kicknitz mit eingeschréanktem Service ist unzureichend. Die Anordnung von zwei Postfilialen
in dichtem Abstand zueinander an der Peripherie des Stadtteils Holstentor-Nord ist ebenfalls
unzureichend und entfaltet keine flachendeckende Wirkung. Aufgrund der Haufigkeit von
Beanstandungen im Rahmen der durchgefiihrten Fragebogenaktion ist es tiberragend
wichtig, dass ein dichtes und wohnortnahes Netz an Briefkasten vorhanden ist. Des Weiteren
ist der Wunsch nach einer Erweiterung des Angebotes an o6ffentlichen Toilettenanlagen als
deutliches Signal zu erkennen, so dass die vorhandenen Angebote tberprift und

bedarfsorientiert ausgeweitet werden sollten.

Im Zusammenhang mit der Infrastruktur ist auch auf das Aktionsprogramm
Mehrgenerationenh&user des Bundesministeriums fur Familie, Senioren, Frauen und
Jugend hinzuweisen. Die Mehrgenerationenhauser férdern das Miteinander und den
Austausch der Generationen und schaffen ein nachbarschaftliches Netzwerk familiennaher
und generationenibergreifender Dienstleistungen unter Einbeziehung des birgerschaftlichen
Engagements. Die zweite und letzte Ausschreibungsphase im Aktionsprogramm wurde
Anfang Oktober 2007 erfolgreich abgeschlossen. In Liibeck werden nach jetzigem Stand 2

Mehrgenerationenh&user entstehen.

4.2.1. Verkehrs- und Aufenthaltsbereiche im 6ffent  lichen Raum

Wohnumfeld, StralRen- und Grinraume  sind an vielen Stellen im Stadtgebiet
unibersichtlich gestaltet und dadurch fir in der Bewegungs-, Orientierungs- und
Reaktionsfahigkeit eingeschrankte altere Menschen schwierig zu benutzen.
Stolpergefahrliche Wege (Erhaltungszustand) und ungeeignete Stralenquerungen (z.B.
hohe Bordsteine, kurze Ampelphasen, breite StraRenrdaume) schliel3en altere Menschen mit
Bewegungseinschrankungen von der Nutzung stadtischer Verkehrsrdume und damit von
vielen Aktivitaten des Alltags aus. Dies gilt unabhangig davon, ob noch eine eigene

Wohnung oder eine Seniorenwohneinrichtung bewohnt wird.



Die Befragung in Alt-Kiicknitz und Holstentor-Nord ergab, dass in beiden Stadtteilen die
Menschen Uberwiegend mit dem Bus, mit dem Fahrrad oder zu Ful3 unterwegs sind. Im
Bereich von Fahrrad- und Fulwegen wird bemangelt, dass Bodenbeléage glatt und rutschig,
Ampelphasen zu kurz und Birgersteige an zu wenigen Stellen abgesenkt sind. Des Weiteren
erschweren Unebenheiten durch abgesackte Gehwegplatten oder Pflastersteine die

Benutzung von Rollatoren.

Zielsetzung: Offentliche Wege und Flachen missen {iberschaubar und einsehbar gestaltet
werden, zur Orientierungshilfe sollten auch fur FuRganger/-innen und Radfahrer/-innen gut
lesbare und klare Beschilderungen bzw. Symbole installiert werden. Im Wohnumfeld, in den
StralBenrdumen und in den Grinflachen missen soweit wie mdglich Barrieren jeglicher Art
verhindert werden. Insbesondere sollen dazu gesicherte und einfach nutzbare
StraRenquerungen (Ampeln, Mittelinseln, Verengungen etc.) angelegt sowie

Geschwindigkeitsbegrenzungen in Wohnquartieren ausgewiesen werden.

Bei Ful3- und Fahrradwegen sollten rutschfeste und Rollator-taugliche Beldge verwendet

werden.

Die mangelnde Pflege offentlicher Flachen , eine fehlende soziale Kontrolle in stadtischen
Flachen (insbesondere dicht bewachsenen Griinrdumen) sowie die reduzierte Beleuchtung
in den Abendstunden erzeugen bei vielen alteren Menschen subjektive
Unsicherheitsgefiihle, die sie bei der Nutzung bestimmter Raume oder Flachen — wenn auch

nur temporar — einschranken (siehe auch Pkt. 4.3.)

Zielsetzung: Offentliche Wege und Flachen miissen in einem angemessenen Pflegezustand
gehalten werden. Die Zuordnung von Nutzungen in Auf3enflachen sowie die ausreichende
Beleuchtung von zentralen R&umen und Achsen in 6ffentlichen Bereichen erzeugen ein

Sicherheitsgefiihl, das alteren Menschen die Nutzung auch in Tagesrandzeiten ermoglicht.

Das ungeniigende Angebot an nicht-kommerziellen Aufenthalts-, Ruhe- und
Aktivitatsflachen , insbesondere in zentralen stadtischen Bereichen ohne spezielle
Naherholungsangebote, ist fir &ltere, noch mobile Menschen unbefriedigend, da sie mehr

Zeit als andere Bevolkerungsgruppen im offentlichen Raum verbringen kénnen.

Im Rahmen der 0.g. Befragung wurden in Holstentor-Nord 6ffentliche Ruheplatze vermisst
bzw. als zu spéarlich vorhanden beanstandet. In Klcknitz sind sie offensichtlich in
ausreichender Zahl vorzufinden. Die vorhandenen 6ffentlichen Ruheplatze werden haufig als
unzureichend beleuchtet, mit zu wenigen Sitzmoglichkeiten ausgestattet sowie als unsauber
und unzureichend gepflegt beschrieben. Grol3e Bedenken werden gedul3ert, sofern

Konzepte zur Reduzierung von Beleuchtungseinrichtungen umgesetzt werden sollten.



Zielsetzung: Auf 6ffentlichen Flachen missen ausreichend Aufenthalts-, Ruhe- und
Sitzmoglichkeiten vorhanden sein, die der korperlichen Erholung, der Kontemplation sowie
der Kommunikation dienen. Bei der Austattung ist dabei auf ausreichende
Beleuchtungseinrichtungen und barrierefreie Sitzmdglichkeiten zu achten. Im Hinblick auf die
in der Befragung bemangelte Sauberkeit im Bereich der &ffentlichen Ruheplatze und die
notwendige Pflege wére zu prifen, ob umfeld- oder projektbezogene (unkonventionelle)
Formen sozialen Engagements initiiert, geférdert und durch geeignete Malinahmen
unterstutzt werden konnten.

Fur altere Menschen, die sich sportlich betéatigen mochten, sollten Sport- und
Aktionsmadglichkeiten zur freien Benutzung im 6ffentlichen Raum angeboten werden.
Beispiele aus anderen Stadten (z.B. Playfit-Seniorenspielplatz im Preu3enpark, Berlin)

koénnten, nachdem sie sich bewahrt haben, ibernommen werden.

4.2.2. (Seniorengerechte) Lokale Einzelhandelsvers  orgung in den Wohnquartieren

Der Wandel der Vertriebsstrukturen im (Lebensmittel)Einzelhandel hat zu einem Riickgang
der Zahl der Ladengeschéfte in Wohnquartieren gefuihrt. Kleinere Einzelhandelsmérkte in
Wohn- und Mischlagen mit geringen Verkaufsflachen sowie spezialisierte Einzelhandler/-
innen (z.B. Schuster/-innen, Fleischer/-innen) wurden aufgegeben, an ihrer Stelle traten
grol3flachige Discounter und Verbrauchermérkte mit standardisierten Angeboten.

Negative Folge der Konzentration solcher neuen Angebote an wenigen verkehrsgiinstig
gelegenen und teilweise sog. ,nicht integrierten Standorten® im Stadtgebiet ist die erschwerte
Erreichbarkeit fir Haushalte ohne PKW-Nutzung. Die Anfahrtswege aus den Wohnquartieren
sind relativ lang und zeitaufwandig, fihren oft Gber grol3rdumige Parkplatzflachen in den
Vorbereichen der Markte (Gefahrenzonen) und benachteiligen dadurch einkaufende
FulRganger/-innen und Radfahrer/-innen. In den Wohnquartieren selbst sind wichtige
Kommunikations- und Marktplétze verloren gegangen, die das soziale Leben bereichert
haben. Betrachtet man dies als einen wichtigen Aspekt von Wohnqualitéat, so haben
Wohnungsbestande in Quartieren, die ihre Einzelhandelsversorgungsstruktur verloren
haben, im direkten Vergleich mit anderen Standorten einen Qualitats- und Wertverlust
erlitten.

Hoch betagte altere Menschen, die keinen PKW besitzen oder nicht mehr fihren kénnen und
die korperlich eingeschrankt sind, sind auf eine wohnungshahe Einkaufsmdglichkeit fur
Waren des taglichen Bedarfs (z.B. Lebensmittel) angewiesen. Angebotene ,Liefer-Services"
kénnen dies zwar teilweise kompensieren, fihren jedoch in der Folge zu Kommunikations-

verlusten und verstarken damit tendenziell die Vereinsamung.



Zielsetzung: Eine quartiersnahe und einfach erreichbare Versorgung mit Waren und
Dienstleistungen des taglichen Bedarfs ist eine Grundvoraussetzung fur die Erhaltung bzw.
Etablierung von Wohnstandorten fiir &ltere Menschen. Der Einfluss auf die Ansiedlung von
Einzelhandelsangeboten ist begrenzt, da die Anbieter/-innen selbst durch den harten
Konkurrenzkampf um Kundinnen und Kunden zu bestimmten Handlungsweisen gezwungen
werden. Dennoch sollte im Rahmen der Bauleitplanung versucht werden, die Ansiedlung in
zentralen Stadtteilbereichen zu steuern und weitere grof3flachige Ansiedlungen an den
Stadtrandern zu verhindern. Investition in den 6ffentlichen Raum in noch vorhandenen
Subzentren der Stadtteile kbnnen die Rahmenbedingungen schaffen, unter denen auch
kleinere Anbieter und selbstandige Gewerbetreibende bereit sind, zu investieren (z.B.
Umgestaltung Hansering in St. Lorenz-Siid, Ansiedlung eines Discounters im

Stadtteilzentrum Buntekuh).

4.2.3. (Seniorengerechte) Versorgung mit Gesundhei  tsdienstleistungen in den

Wohnquartieren

Die arztliche und medizinische Versorgung in den einzelnen Stadtteilen Libecks besitzt eine
sehr unterschiedliche Qualitat. Quantitative oder qualitative Bestandsaufnahmen zu den
vorhandenen Einrichtungen, Praxen und Dienstleistungen sind nicht vorhanden. Der
Gesundheitsmarkt unterliegt derzeit einem starken Wandel, einige der Entwicklungen haben
dabei eine erhebliche Raumbedeutsamkeit fur die Stadt(teil)entwicklung. Zu nennen ist z.B.
die Tendenz zu sog. ,Gesundheitszentren®, also zentralisierten Standorten arztlicher
Dienstleistungen (Apotheken, Arztinnen/Arzte etc.), die die bekannte flachenhafte
Versorgung zunehmend verdrangen. Bekannte realisierte Projekte in Libeck befinden sich in
Moisling (Oberbiissauer Weg) und im Hochschulstadtteil (im Bau).

Im Zusammenhang mit der Versorgung mit Gesundheitsdienstleistungen ist auch auf den
Lubecker Seniorinnen-Gesundheitsbericht (siehe Pkt. 4.7.) und die Sozialindikatoren (siehe

Pkt.2.2.) zu verweisen.

Zielsetzung: Eine flachendeckende Versorgung mit Gesundheitsdienstleistungen in den
Wohnquatrtieren ist Voraussetzung fur die Geeignetheit fur das Wohnen im Alter Die
Anforderungen an eine seniorengerechte Infrastruktur von Gesundheitsdienstleitungen
sollten auf der Grundlage der in Anlage B.I beigefiigten Ubersicht entwickelt und im
Weiteren als Grundlage fir rAumliche und quartiersbezogene Entscheidungen Anwendung

finden. Eine Bestandsaufnahme bildet die Basis fur weitere Planungen.



4.2.4. Nutzbarkeit des Offentlichen Personennahver  kehrs (OPNV)

Der OPNV besitzt fur die Mobilitat alterer Menschen auch in Lilbeck eine besonders hohe
Bedeutung (Senioren/-innen tber 60 Jahre machen ein Viertel der Jahresabonnent/-innen
des Stadtverkehrs aus). Trotz der Verbesserungen der letzten Jahre gibt es nach wie vor
auch schlecht zugangliche Haltestellen ohne Sitz- und Unterstellmdglichkeit sowie nicht fur
Menschen mit Einschrankungen (Sehen, Horen, Bewegung) ausgestattete Fahrzeuge und
Haltestellen. Das haufige, abrupte Anfahren und Bremsen der Busse auf Libecks StralR3en
bedeutet gerade fiir dltere Menschen eine Beeintrachtigung bei der Nutzung des OPNV, eine
Verbesserung des Verkehrsflusses fir Busse durch gezielte Bevorzugung brachte einen

Qualitatsgewinn — auch fur alle anderen Nutzer/-innen.

Zielsetzung: Haltestellen sind grundsétzlich so zu gestalten, dass sie barrierefrei erreichbar,
bereits aus groRerer Entfernung zu erkennen und abends beleuchtet sind.
Sehbehinderungen kdnnten besser beriicksichtig werden u.a. durch gut lesbare Fahrpléne
(Grof3schrift), deutliche Ansagen an Fahrzeugen (innen und auf3en). Haltepunkte der
Fahrzeugtiren kénnten erkennbar gemacht werden, z.B. durch taktile Standortmarkierungen.
Der vom Stadtverkehr veranstaltete erste Seniorentag (10.Oktober 2007) sollte in
verschiedenen Stadtteilen wiederholt, die Erkenntnisse 6ffentlich zugénglich gemacht

werden.

4.2.5. Konkrete Handlungsempfehlungen

I. Es werden auf Stadtteilebene regelmafiig organisierte Rundgange mit alteren
Menschen veranstaltet, bei denen eine sténdig fortzuschreibende "Méangelliste"  fr
die Gestaltung des offentlichen Raums nach einer offenen Kriterienliste aufgestellt
wird. Diese wird spatestens im Rahmen anstehender Veranderungen von der
Verwaltung bertcksichtigt und abgearbeitet. Mit den Betroffenen bzw. deren
Vertreter/-innen kénnen so die tatséchlich wahrgenommenen Barrieren in der
Reihenfolge ihrer Prioritat beseitigt werden, ohne dass ein dogmatischer Katalog zur
Anwendung kommen muss, der aus finanziellen Griinden nicht flachendeckend
umgesetzt werden kann. Veranstalter/-innen solcher Rundgénge kénnen die
Verwaltung (z.B. Bereich Planen und Bauen, Nachbarschaftsbiiros), die Polizei oder
der Seniorenbeirat sein. Vorrangig sind zentrale Bewegungsachsen zu begehen. Im
Rahmen des Programms ,Soziale Stadt Libeck-Buntekuh® kénnte ein erster solcher

.Barrierefrei-Spaziergang" kurzfristig in den Verkehrs- und Griinachsen des Stadtteils



VI.

VII.

Buntekuh durchgefiihrt, vom Quartiersmanagement inhaltlich begleitet und vom
Fachbereich Planen und Bauen auf die Realisierbarkeit der Vorschlage ausgewertet

werden.

Modellhaft sollten auf ausgewahlten stadtischen Flachen (geeignet sind
Griunanlagen oder besonders auch zur Aufgabe vorgesehene Kinderspielplatze)
einige Angebote flr Sport und Aktivitaten alterer Menschen geschaffen, begleitet
und ausgewertet werden. Fir die Finanzierung der Ausstattung sollten
(themenbezogene) Sponsor/-innen gewonnen werden, um die Ausgaben gering zu
halten. Vorrangig sind Flachen in Quartieren auszuwdahlen, in denen viele altere

Menschen leben. Der Seniorenbeirat ist in die Gestaltung einzubinden.

Seniorenrelevante Fragen sollten bei der Ausstattung von Grunflachen — mit
Sitzplatzen und ausreichender Beleuchtung beriicksichtigt werden. Dabei sollten
neue Ideen fir die Pflege der Grunflachen entwickelt werden (z.B. Bindnis fur

Sauberkeit oder Blrgerbeteiligung).

Zudem sollten Fahrrad- und FuBwege unter dem Gesichtspunkt einer barrierefreien
Benutzbarkeit (z. B. abgesenkte Burgersteige, rutschfeste Birgersteigbelage,

Ampelphasen) Uberprift und bedarfsgerecht verandert werden

Aufnahme und Analyse der noch bestehenden Subzentren in Stadtteilen mit einem
hohen Anteil alterer Menschen in Bezug auf ihr Versorgungsangebot. Darstellung
maoglicher Versorgungsdefizite und Defizite in der Gestaltung des 6ffentlichen Raums
in diesen Bereichen. Entwicklung und Beschluss von Instrumenten zur

Erhaltung und Aufwertung der Subzentren in Partnerschaft mit privaten
Eigentimer/-innen. Thematisierung der wohnortnahen Versorgung und deren
Bedeutung angesichts eines zunehmenden Anteils alterer Menschen bei den
relevanten Akteuren (z.B. Einzelhandelsbegleitausschuss, lokale Vertreter der

Discounter).

Entwicklung eines Versorgungskonzeptes fir dffentliche Einrichtungen am

Bedarf der Bewohner/innen orientiert; dabei ist Barrierefreiheit zu berlcksichtigen.

Die Burgerschaft beauftragt die Verwaltung mit der Erarbeitung eines Zielstandards
fur eine wohnquartiersbezogene, seniorengerechte In  frastruktur; die Erarbeitung

soll interdisziplinar und unter Einbeziehung relevanter Akteur/innen erfolgen . Dieser



Zielstandard bildet die Grundlage des Verwaltungshandelns, z.B. der
Stadtentwicklungsplanung. Schwerpunkte bilden Wohnquartiere, in denen zuvor ein
signifikantes Defizit festgestellt wurde oder die besonders fir das Wohnen im Alter

entwickelt werden sollen.

VIIl. Alle Anforderungen an Barrierefreiheit sind konsequent auch im OPNV
durchzusetzen. Die Haltestellen und Fahrzeuge sind weiter an die Bedurfnisse &lterer
Menschen anzupassen. Dringend erforderlich ist das Anheben des Kantsteines an
weiteren wichtigen Haltestellen, damit Personen mit Kinderwagen, Rollstuhl und
Rollator bequem ein- und aussteigen kénnen. Das Personal ist zu schulen und mit
der "Erfahrungswelt” alterer Menschen vertraut zu machen. Das Angebot des
Stadtverkehrs sollte grundséatzlich hinsichtlich seiner "Problemstellen” fur altere
Menschen geprift werden. Die Landesverkehrsservicegesellschaft (LVS) Schleswig-
Holstein untersucht zurzeit die Auswirkungen des demographischen Wandels auf den
OPNV. Der Nahverkehrsplan ist auf die in Kiirze vorliegenden Ergebnisse hin zu
uberprifen und ggf. fortzuschreiben. Eine Bevorzugung des OPNV im StralRenraum
sichert die Attraktivitat und hangt altere Menschen nicht auch noch in der

Verkehrsmittelwahl ab.

IX. Die Verwaltung der Hansestadt Libeck prift und organisiert die Konzeption, die
Einrichtung und den Betrieb einer Informations- und Kommunikationsplattform zum
Thema ,Gemeinschaftliches Leben und Wohnen im Alter “ durch einen neutralen,
nicht kommerziell orientierten Anbieter/-innen. Einbindung aller am Thema Interessierten
und Beteiligten. Vorbild kdnnten die kommunalen Beratungsangebote fiir Baugruppen in
den Stadten Hamburg (Agentur fir Baugemeinschaften der Behorde fir
Stadtentwicklung und Umwelt) und Stuttgart (Internetportal des Amtes fur Stadtplanung

und Stadterneuerung) sein.



4.3. Sicherheit und Ordnung

Das Thema Sicherheit und Ordnung spielt fur altere Menschen eine besondere Bedeutung
und ist eine wesentliche Voraussetzung, um vor allen in den Abendstunden und der dunklen

Jahreszeit die Teilhabe an der Gesellschaft zu ermdglichen (Vgl. auch Pkt. 4.4).

4.3.1. Einige Aspekte aus der Befragung

Im Rahmen der 0.g. Befragung in den Stadtbezirken Holstentor-Nord und Alt-Kiicknitz wurde
deutlich, dass sich Uber die Halfte der Befragten in inrem Stadstteil sicher fuhlt. Das gilt fur
alle Altersgruppen. Da hochaltrige Menschen ihre Wohnungen in den Abendstunden
erfahrungsgemalr nicht so oft verlassen, dirfte sich die Aussage, dass sie sich in ihrem
Stadtbezirk sicher fuhlen, relativieren. Nach Auskunft von Polizeibeamten/-innen der
zustandigen Polizeireviere handelt es sich vorwiegend um eher ruhige Stadtteile. Soweit
Unsicherheitskritierien benannt werden, geht es regelmaf3ig um lautstarke und randalierende
Jugendliche sowie um eine allgemeine Angst zur dunklen Tageszeit vor Fremden und vor

Personen mit erkennbarem Migrationshintergrund.

Zielsetzung: Das Sicherheitsempfinden durch gezielte MalRnahmen starken.
Generationentbergreifende Projekte fordern und Voraussetzungen schaffen, damit
Bewohner/-innen in Ihren Quartieren zusammen kommen, sich treffen und miteinander

kommunizieren, Vorurteile und Angste abbauen kdnnen.

4.3.2. Konkrete Handlungsempfehlung:

I. Starkung der Sicherheitsempfindung durch Einsatz von Kontaktbeamten/-innen als

»Schutzmann/-frau zum Anfassen” und Ansprechpartner vor Ort.

ll. Durchfiihrung generationeniibergreifender Projekte,  um Vorurteile und Angste

abzubauen.



4.4. Teilhabe an der Gesellschaft

Altengerechte Wohnungen, eine entsprechende Infrastruktur und die Stérkung des
Sicherheitsempfindens verlieren an Wirkung und Bedeutung, wenn es nicht gleichermal3en

gelingt, die Teilhabe alterer Menschen an der Gesellschaft sicher zu stellen.

Im Bundesaltenplan wird die Forderung der Teilhabe an der Gesellschaft als wichtiger
Baustein zur Verhinderung von Einsamkeit und Isolation alterer Menschen hervorgehoben.
Die Einbindung alterer Menschen soll durch entsprechende Angebote gefordert werden.

Die hohe Zahl der 1-Personen-Haushalte (Vgl. Pkt.2.2.) macht deutlich, wie wichtig
entsprechende Angebote zur Teilhabe an der Gesellschaft sind. Die Notwendigkeit wird
durch die Einschatzung der Fachleute im Rahmen der Bearbeitung des Themas Gesundheit

noch bekréftigt, wonach Einsamkeit als krankmachender Faktor zu werten ist (Vgl.Pkt.10).

Aus der oben beschriebenen Fragebogenaktion, die in zwei beispielhaften Stadtteilen
durchgefuhrt wurde, haben sich folgende Aspekte zum Thema Teilhabe an der Gesellschaft

ergeben:

4.4.1. Freizeit- + Kulturangebote im Stadtteil

In Alt-Kicknitz sind vielfaltige, vornehmlich ehrenamtlich organisierte Angebote vorhanden,
aber nicht hinreichend bekannt. Die bekannten bzw. genutzten Angebote werden als gut
erreichbar und finanziell erschwinglich erachtet. Der Kreis der Interessierten fokussiert sich
auf die 60-75 Jahrigen.

Auch in Holstentor-Nord sind vielzahlige, vornehmlich ehrenamtlich organisierte Angebote
vorhanden, was sich in der subjektiven Wahrnehmung der Befragten jedoch eher nicht
widerspiegelt. Die genutzten Angebote werden als finanziell erschwinglich und eher gut

erreichbar empfunden.

Zielsetzung: Der Bekanntheitsgrad der tatséachlich vielzéhligen Angebote in den Stadtteilen/-

bezirken sollte durch entsprechende MalRhahmen noch erhéht werden.



4.4.2. Angebote ausserhalb des Stadtteils

In Alt-Kuicknitz werden die Angebote aul3erhalb des Stadtteils Gberwiegend nicht in Anspruch
genommen. Die Grinde hierfur liegen moglicherweise in einer erhdéhten Stadtteilidentitat
wegen Randlage bzw. der Entfernung (Stichwort Herrentunnel). Bei entsprechender
Organisation, z.B. Fahrdienst u.a. wird eine deutliche Zunahme der Bereitschaft sichtbar,
auch stadtteilferne Angebote wahrzunehmen (Uber alle Altersklassen verteilt).

Von den Bewohnerinnen und Bewohner in Holstentor-Nord werden die Angebote auf3erhalb
des Stadtteils genutzt, wohl auch wegen der vorhandenen rdumlichen Nahe zur Innenstadt.
Im Gegensatz zu Alt-Kiicknitz besteht eine deutlich reduziertere Bereitschatft, trotz
entsprechender Organisation (Mobilitatshilfen), weitere Angebote zu nutzen. Stark

ausgepragt sind hier die nachbarschaftlichen Kontakte/Beziehungen im Stadtteil.

Zielsetzung: Organisation von Fahrdiensten, -gemeinschaften, Begleitservice

4.4.3. Soziale Kontakte

Bei der Befragung wurde deutlich, dass in Alt-Kiicknitz die sozialen Kontakte zur
Nachbarschaft, neben denen zur Familie und zu Freunden offensichtlich sehr ausgepragt

sind.

Zielsetzung: Durch die ausgepréagten sozialen Kontakte besteht ein weiteres
Aktivierungspotential zur Erhohung der Mobilitat und der Teilhabe der Seniorlnnen an

Freizeit- + Kulturangeboten.

4.4.4. Konkrete Handlungsempfehlungen

I. Organisationen, Vereine, Verbande im Stadtteil sollten ihre Angebote (bergreifend
abstimmen, planen und besser kommunizieren (Plakatierung, Schaukéasten an
frequentierten Orten/Begegnungsstatten). Die in der gesetzgeberischen Planung
befindlichen Pflegestitzpunkte kdnnten hierbei eine entsprechende (kleinrdumliche)

Funktion wahrnehmen. (siehe auch Pkt. Vernetzung und Koordination)

II. Erhdéhung der Mobilitat durch Organisation von Fahrdiensten, -gemeinschaften,

Begleitservice , um die Teilnahme an Freizeit- und Kulturangeboten zu ermoglichen



4.5. Ehrenamt/Birgerschaftliches Engagement

Das birgerschaftliches Engagement ist mit Blick auf ein selbstbestimmtes,
mitverantwortliches Alterwerden und die Teilhabe an der Gesellschaft von groRRer
Bedeutung. Nach dem Ausstieg aus dem Berufsleben stellt sich fir viele die Frage, wie die
eigenen Fahigkeiten, Kompetenzen und Erfahrungen im Alter erfllend gestaltet und sinnvoll
eingebracht werden kénnen. Dabei spielen Aspekte wie soziale Kontakte und
Selbstbestatigung aber auch Gemeinwohlorientierung und der Wunsch nach Mitgestaltung
der eigenen Lebenswelt eine wesentliche Rolle.

Die Bereitschaft alterer Menschen fir ein birgerschaftliches Engagement ist sehr hoch.
Diese Bereitschaft gilt es mit dem wachsenden gesellschaftlichen Bedarf nach

blrgerschaftlichem Engagement in Einklang zu bringen.

Es gibt in der Hansestadt Lubeck bereits eine groRe Zahl ehrenamtlicher Angebote von bzw.
fur Senioren/-innen, aber auch generationenibergreifende Projekte. In diesem
Zusammenhang wird auf den Bericht Seniorenkompetenzpool (siehe unter Einbezogene

Berichte) verwiesen.

Aus der oben beschriebenen Fragebogenaktion, die in zwei beispielhaften Stadtteilen
durchgefuhrt wurde, haben sich folgende Aspekte zum Thema Ehrenamt/Blirgerschaftliches

Engagement ergeben:

4.5.1. Ehrenamtliche Freizeit- und Bildungsangebote

In Holstentor-Nord gibt es vielfaltige Angebote, die gezielt fir Seniorinnen und Senioren
gemacht werden. Sie werden h&ufig ehrenamtlich durchgefuhrt und sind daher fiir die
Teilnehmer und Teilnehmerinnen kostengtinstig. In der Regel finden diese Angebote in
Seniorentreffs statt, die in Tragerschaft der Wohlfahrtsverbdnde oder der evangelischen
Kirche sind. Zuséatzlich werden Kurse durch die Seniorenakademie und die Volkshochschule
angeboten. Auch Angebote von Sportvereinen und des Nachbarschaftsbiros sind
vorhanden.

Allerdings scheinen haufig Informationen Uber vorhandene Angebote im Stadteil zu fehlen
bzw. ist die Zielgruppe nur schwer zu erreichen.

Altere Menschen, die noch mobil sind, niitzen gerne und haufig die kulturellen Angebote in

der angrenzenden Innenstadt.



Die Menschen in Alt-Klicknitz nutzen vor allem folgende ehrenamtlich organisierte Abgebote:
Flohmarkte, Kleiderbdrsen, Angebote der Kirchengemeinde, der AWO und der Sportvereine,
Altentagesstatten und Besuchsdienste. Die Angebote sind kostengiinstig und in der Regel
gut zu erreichen. Uberwiegend werden Angebote im Stadtteil genutzt. Oft ist den Nutzer/-

innen nicht bewul3t, daf? die Angebote ehrenamtlich organisiert sind.

Zielsetzung: Die Angebotsvielfalt sollte erhalten werden, um gerade auch hochaltrigen
Menschen die wohnortnahe Teilnahme zu ermdglichen. Eine zentrale Infomdglichkeit Giber

aktuelle Angebote fir Senioren und Seniorinnen im Stadtteil schaffen.

4.5.2. Ehrenamtliches Engagement

Obwohl der Uberwiegende Teil der Befragten in Holstentor-Nord angab, gute Kontakte zu
den Nachbarinnen und Nachbarn zu haben, engagieren sich nur wenige Menschen
ehrenamtlich im Stadtteil. Dies kann z. B. daran liegen, dass ehrenamtliche Téatigkeitsfelder
nicht ausreichend bekannt sind, die vorhandenen Projekte nicht interessant genug
erscheinen oder weil es keine ausreichende hauptamtliche Begleitung und Unterstitzung fur

ehrenamtliches Engagement gibt.

In Alt-Kicknitz arbeiten Senioren und Seniorinnen, die sich ehrenamtlich engagieren, im
Stadtteil selbst. Ahnlich wie bei der Nutzung ehrenamtlicher Angebote gibt es

Informationsdefizite hinsichtlich der Méglichkeiten ehrenamtlichen Engagements.

Zielsetzung: Die Einrichtungen fur Senioren und Seniorinnen im Stadstteil sollten sich
gegenseitig Uber ihre ehrenamtlichen Tatigkeitsfelder informieren. Sie wirden so eine erste
Information vor Ort erméglichen. AuRerdem sollte auch in diesem Zusammenhang eine

zentrale Infomdglichkeit genutzt werden (siehe auch Pkt. 4.).

Das ehrenamtliche Engagement sollte durch hauptamtliche Krafte, die die Einarbeitung und
Schulung tbernehmen unterstiitzt werden (z.B. Stundenanteile in den Nachbarschaftsbiros
und bei den Freien Tragern).

Die Freiwilligen-Agentur sollte ausgebaut werden, damit eine gezielte Beratung von
Menschen, die sich ehrenamtlich engagieren wollen, méglich ist. Wichtig sind
Beratungsstunden in den entlegeneren Stadtbezirken, die 1 - 2 mal monatlich vor Ort

angeboten werden kdnnen.



4.5.3. Ausbau der ehrenamtlichen Angebote

Die alteren Menschen in Holstentor-Nord wiinschen sich zusétzlich zu den Angeboten, die
fur sie aul3erhalb ihrer Wohnung gemacht werden, spezielle Angebote, die ihnen den
Verbleib in der eigenen Wohnung ermdglichen. Gedacht wird hierbei an Fahrdienste,
Begleitdienst, Einkaufshilfen, Besuchsdienste und Unterstiitzung im Krankheitsfall (siehe
auch Pkt. 4.6.).

Gerade finanziell nicht so gut gestellte &ltere Menschen bendtigen in diesen personlichen
Bereichen Unterstiitzung, die fiir sie nicht zur finanziellen Belastung werden darf. 2006
lebten in Holstentor Nord fast 200 Menschen Uber 55 Jahre, die arbeitslos waren. Es ist zu
erwarten, dass diese Menschen eine niedrige Rente beziehen werden. Die Gruppe der
alteren Menschen, die Grundsicherung beziehen und damit mit wenig Geld auskommen
mussen, wird weiter wachsen.

Es gibt in Holstentor-Nord Angebote fur Fahrdienst und Besuchsdienst z.B. durch das DRK
oder die Vorwerker Diakonie. Diese sind aber nicht speziell auf diesen Stadtbezirk
ausgerichtet und daher nur in kleinem Umfang verfligbar.

In Alt-Klcknitz fehlen vernetzte Informationen tUber ehrenamtliche Angebote im Stadtteil.

Im Rahmen der Erarbeitung des Gesamtkonzeptes wurde deutlich, dass es eine Vielzahl
verschiedener ehrenamtlicher Angebote gibt, deren Verteilung auf die einzelnen Stadtteile
jedoch sehr unterschiedlich ist.

Gerade bei ehrenamtlichen Angeboten ist der direkte Stadtteilbezug von grofRer Bedeutung.
Es sollten vorhandene Insitutionen (z.B. Kirchengemeinden, Seniorentreffs) genutzt werden,

um Bewohnerlnnen der Stadtteile anzuwerben / zu motivieren.

Zielsetzung: Es besteht ein groRer Bedarf an Angeboten wie Einkaufs - und
Begleitdiensten. Viele der Dienste kdnnen mit hauptamtlicher Unterstiitzung ehrenamtlich
aufgebaut werden. Hierzu kdnnen die guten Nachbarschaftskontakte im Stadtteil/-bezirk
genutzt und unterstitzt werden. So kann eine engere Bindung an den Stadtteil/-bezirk
entstehen, die gerade fur altere Menschen, die nicht mehr so mobil sind, von grof3er
Wichtigkeit ist. In die Uberlegungen sollten auch die Wohnungsbauunternehmen mit
einbezogen werden, die ein Interesse daran haben, alteren, langjahrigen Mietern und
Mieterinnen den Verbleib in ihrem Wohnraum mdglichst lange zu erméglichen.

Es erscheint sinnvoll, diese ehrenamtlichen Dienste an bereits vorhandene Einrichtungen fur

Seniorinnen und Senioren, die ehrenamtlich arbeiten, anzugliedern.



Es ist denkbar, beispielsweise Langzeitarbeitslose tber 50 Jahre in ihren sozialen

Kompetenzen zu unterstutzen/zu schulen, um ihnen ehrenamtliche Tatigkeiten in ihrem

Quatrtier anzubieten.

4.5.4.

4.6.

Handlungsempfehlungen

Vorraussetzung fur den weiteren Ausbau von verlasslichen ehrenamtlichen

Strukturen in den Stadtbezirken ist eine dauerhafte hauptamtliche Begleitung

Schaffung einer zentralen, wohnortnahen Infomdglichkeit  tUber aktuelle Angebote

fur Senioren und Seniorinnen in jedem Stadtbezirk.

In jedem Stadtbezirk wird ein/e Anbieter/in von Seniorenangeboten gesucht, der
hauptverantwortlich die Vernetzung der Einrichtungen und Angebote  flr
Senioren/-innen im Stadtbezirk vorantreibt. Durch die Nutzung vorhandener
Einrichtungen fallen geringere Kosten an, die von der Hansestadt tibernommen

werden mussen.

Ausbau der Freiwilligen Agentur , um die stundenweise Beratung von

Ehrenamtlichen in den Stadtteilen zu gewahrleisten.
Beteiligung der Wohnungsbaugesellschaften beim Ausbau von ehrenamtlichen

Diensten zur Schaffung von Rahmenbedingungen, die den langeren Verbleib im

eigenen Wohnraum ermdglichen.

Hilfen zur Alltagsbewaéltigung/Finanzielle Hil fen

Die Hilfen zur Alltagsbewaltigung und finanzielle Hilfen sind wichtige Bausteine fir einen

maoglichst langen Verbleib in der eigenen Wohnung. Durch rechtzeitige Beratung,

Unterstitzung und Vermittlung entsprechender Hilfen wie z.B. Grundsicherung, Essen auf

Réadern, Haushilfe, Hausnotruf, Unterstiitzung beim Einkauf bis hin zur Vermittlung
hauslicher Pflege etc. kann mit einem verhéaltnismalig geringen Einsatz eine grol3e

Entlastung und vor allem Stabilisierung erreicht werden. Werden diese Hilfen nicht



rechtzeitig in Anspruch genommen, so sind haufig kostenintensivere (stationare)

MalRnahmen die Folge.

4.6.1. Hilfen zur Alltagsbewaltigung

Vor dem Hintergrund der hohen Zahl der 1-Personen-Haushalte (Vgl. Pkt 2.2.) sind Hilfen
zur Alltagsbewaéltigung elementar. Einer rechtzeitig einsetzenden Beratung, Unterstiitzung
und Vermittlung entsprechender Hilfen kommt insofern eine grof3e Bedeutung zu, um der
Verfestigung und Zuspitzung einer Notlage entgegenzuwirken. Wichtig ist vor diesem
Hintergrund ein mdglichst niedrigschwelliger Zugang zu den verschiedenen Hilfsangeboten,
die deutlich fur die alteren Menschen erkennbar sein mussen.

In diesem Zusammenhang wurde im Rahmen der Erarbeitung des Konzeptes darauf
hingewiesen, dass die Namensgebung der einzelnen Beratungs- und
Unterstitzungsangebote auf Ansprache und Erreichung der Zielgruppe tberprift werden
sollte. Beispielhaft wurde das stadtische Angebot der Erwachsenenhilfe im Bereich Soziale
Sicherung benannt, das mit seiner aufsuchenden Sozialarbeit Beratung, Unterstitzung und
Vermittlung von Hilfen anbietet, im Namen und Profil fur altere Menschen maoglicherweise

nicht deutlich genug als adaquates Hilfsangebot zu erkennen ist.

Erforderlich sind auch schnelle unbiirokratische Hilfen wie Besuchs- und Begleitdienste.
Gleichsam sollte gegenseitige Unterstiitzung in der Familie und die Nachbarschaftshilfe

gefordert werden.

4.6.2. Finanzielle Hilfen

Finanzielle Hilfen fir &ltere Menschen sind von immer grol3erer Bedeutung, da die
erworbenen Rentenanspriche fur die Sicherung des Lebensunterhalts haufig nicht
ausreichen (Vgl. Pkt. 2.2.). Auch in diesem Zusammenhang muss ein niedrigschwelliger
Zugang zu den entsprechenden Antragstellen sichergestellt werden. Angebote wie

Sozialkaufhauser und ,Libecker Tafel* gewinnen an Bedeutung.



4.6.3. Konkrete Handlungsempfehlungen

4.7.

Vernetzung und Koordination  der bestehenden Beratungs- und
Unterstitzungsangebote, auch durch kontinuierliche gegenseitige Information der

Akteure/-innen in den Stadtteilen und — bezirken. (siehe auch Pkt. 4.10.)

Verbesserung der Erreichbarkeit und Nutzung der Angebote  beispielsweise durch
Schaffung einer zentralen Anlaufstelle fir Seniorinnen und Senioren (siehe auch Pkt.
4.10.), Informationsbroschiiren, Uberpriifung der Namensgebung und des Profils der

Angebote etc.

Gesundheit

Zum Thema Gesundheit kann auf den aktuellen Libecker Seniorlnnen-Gesundheitsbericht

des Gesundheitsamtes der Hansestadt Libeck aus dem Jahre 2004 verwiesen werden. Die

dort erarbeiteten Handlungsempfehlungen wurden bei der Erarbeitung des

Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter durch die Beteiligten Institutionen, Verbande

etc. bekréftigt. Zudem gab es weitere Uberlegungen.

4.7.1. Lubecker Seniorinnen-Gesundheitsbericht

Im aktuellen Seniorengesundheitsbericht des Gesundheitsamtes der Hansestadt Libeck

wurden folgende Handlungsempfehlungen dargelegt:

Pravention von Ubergewicht  zur Verminderung von Folgeerkrankungen wie z.B.

Herz-Kreislauferkrankungen und Diabetes mellitus im Alter.

Unfallpravention zur Vermeidung von Verletzungen und gesundheitlichen Folgen im
Alter.

Verbesserung der Versorgung der gerontopsychiatrisch erkrankten

Senioren/innen.



* Wohnortnahe bzw. erreichbare haus- und fachérztliche Versorgung  im Alter.
(siehe auch Pkt. 5.4. Infrastruktur)

4.7.2. Weitere Uberlegungen

Im Rahmen der Konzepterarbeitung wurde konkret empfohlen, die Praventionsmaflinahmen
in den Stadtteilen in Kooperation mit den Wohnungsunternehmen, Altentreffs etc. zu
organisieren. Ausgangspunkt war dabei die Uberlegung, wie man die Zielgruppen in die

Angebote bekommt, die sie wirklich bendétigen und sie nicht von sich heraus wahrnehmen.

Weiterhin wurde mit Blick auf die hohe Zahl der Ein-Personen-Haushalte festgestellt, dass
Einsamkeit ein krankmachender Faktor  ist. In diesem Zusammenhang ist der Aspekt

Teilhabe an der Gesellschaft von besonderer Bedeutung (siehe auch Pkt. 4.4.).

4.8. Pflege

Die ambulante und stationare Pflege sowie eine qualifizierte Beratung gewinnen mit Blick auf
den Anstieg des Anteils der tber 85jahrigen an der Gesamtbevélkerung (Vgl. Pkt. 2.1.) und
des zunehmenden Unterstiitzungs- und Pflegebedarfes in dieser Altersgruppe immer mehr
an Bedeutung. Eng damit verbunden ist die Frage der Entlastung und Unterstiitzung

pflegender Angehdriger, die dann in der Regel selbst bereits tiber 60 Jahre alt sind.

Interessant ist in diesem Zusammenhang auch die geplante Reform der Pflegeversicherung
(Gesetz zur strukturellen Weiterentwicklung der Pflegeversicherung)., die auf ein besseres
Zusammenwirken der Teilsysteme und Kostentrager, eine verbesserte Beratung und
Vernetzung (siehe auch Pkt. 4.10.) und die Einbeziehung burgerschaftlichen Engagements
(siehe Pkt. 4.5.) hinwirken will.

Der Vorrang ambulant vor stationar im Bereich der Pflege wird nur umzusetzen sein, wenn
es entsprechend ausreichende Angebote an Wohn- und Unterstitzungsformen fir alle

Stufen des Alterwerdens gibt.



Im Zusammenhang mit den Themenkomplexen ambulante, teilstationare und stationare
Pflege wird auch auf den Pflegebedarfsplan der Hansestadt Libeck aus dem Jahre 2005

verwiesen.

4.8.1. Beratung

Zur Zeit wird auf Bundesebene an einer Reform der Pflegeversicherung gearbeitet
(Gesetz zur strukturellen Weiterentwicklung der Pflegeversicherung). Wichtige Eckpfeiler
sind dabei die geplanten Pflegestitzpunkte , durch die eine angemessene Beratung
sichergestellt werden soll.

Zielsetzung: Die Kommune und die tatigen Pflegeverbande sollten bei der Entwicklung der
Pflegestitzpunkte und des Aufgabengebietes der geplanten Pflegeberater/in unter
Einbeziehung der gewachsenen und vorhandenen Strukturen ihre Handlungsspielrdume
ausschopfen, zumal durch die Hilfe zur Pflege im Rahmen des SGB Xl eine dirkete

Betroffenheit vorliegt.

Zu diesen gewachsenen Strukturen gehdort die Pflegeberatungsstelle der Hansestadt
Libeck , die sich in den zuriickliegenden Jahren fest etabliert hat. Sie bietet eine
umfassende, neutrale und trdgerunabhangige Beratung und Unterstiitzung bei allen Fragen
und Problemen im Zusammenhang mit der Organisation von Pflege. Ihre
Offentlichkeitsarbeit sensibilisiert fiir die Themen Alterwerden, Krankheit und
Pflegebedurftigkeit.

Zielsetzung: Es muss in diesem Zusammenhang daher um die Bestandssicherung der

trdgerunabhangigen Pflegeberatungsstelle in der Hansestadt Libeck gehen.

4.8.2. Ambulante Pflege

Der Informationsbedarf fiir die sogenannte ,24-Stunden Pflege* bzw. der

Notwendigkeit von stunden- oder nachteweiser Entlastung von pflegenden Angehdérigen
nimmt zu. Die ambulanten Pflegedienste konnen entsprechendes Personal nicht vorhalten.
Auf Grund von mangelnder Planungssicherheit ist es schwierig, entsprechende
Vorhaltestrukturen aufzubauen. Eine verlassliche Planungssicherheit unter gleichzeitiger
Vernetzung konnte Abhilfe schaffen. Durch ehrenamtliches Engagement wie beim
Helferkreis der Alzheimer Gesellschaft oder dem Tandem Projekt der Diakonie ist das

Problem nicht aufzufangen.



Zielsetzung: Es sollte eine grundsatzliche Bedarfsermittlung und der Aufbau von

Entlastungssytemen fiir pflegende Angehdrige erfolgen.

Grundsatzlich muss die Frage der Anerkennung und Honorierung fir pflegende
Angehorige thematisiert werden. Rund 70 % der Pflegebedurftigen werden zu
Hause versorgt. Die pflegenden Angehérigen, zumeist Frauen, sind einer hohen
Belastung ausgesetzt. Folgen sind haufig der Verlust von sozialen Kontakten,
gesundheitliche Belastungen und, bei Aufgabe der Erwerbstatigkeit, finanzielle
EinbuRRen (siehe auch Pkt.2.2.).

Zielsetzung: Die Finanzierung von Entlastungsmaglichkeiten sowie von Austausch

und Selbsthilfe der Betroffenen ist erforderlich.

Die Finanzierung von Pflegeassistenz und die zukinftige Mdglichkeit der Anwendung eines
personlichen Budgets bei der Organisierung der Pflege ist in Libeck zu wenig ausgepragt.
Zielsetzung: Eine entsprechende Broschiire kdnnte hieriiber aufklaren und zur Férderung

selbstbestimmter Pflege beitragen.

Es gibt zur Zeit wenig Erfahrungen mit Finanzierungsmaoglichkeiten im Rahmen des
SGB XII fur wohngruppenorientierte Betreuungskonzepte im ambulanten
Bereich, wie bspw. der Entwicklung von Betreuungspauschalen fur
Wohngemeinschaften, die Inanspruchnahme von ambulanter Hilfe zur Pflege im
Rahmen des § 61 ff. SGB XII oder Altenhilfe im Rahmen des 8§ 71 SGB XII.
Zielsetzung: In diesem Zusammenhang sollte eine Klarung und Ausschopfung der

Finanzierungsmoglichkeiten erfolgen.

4.8.3. Teilstationdre und stationare Pflege

Im Pflegebedarfsplan der Hansestadt Libeck aus dem Jahr 2005 wird eine weitere
Schaffung von Pflegeplatzen fir nicht erforderlich gehalten (Vgl. auch Pkt. 2.2).
Einige Heime bauen zur Zeit ihre Kapazitaten aus bzw. schaffen vermehrt
Einzelzimmer im Rahmen von Modernisierungen. In Ostholstein entsteht ein groRer
Neubau einer Pflegeeinrichtung, die Platzzahlen werden um 100 verdoppelt.
Fachlich wiinschenswert waren hingegen neue Betreuungsformen wie die

Schaffung von wohngruppenorientierten Angeboten im stationaren Bereich.



Zielsetzung: Hier ware die Entwicklung von kommunalen Steuerungsmechanismen
in Kooperation mit den Randgemeinden bei Bau und Erweiterung von stationaren

Pflegeeinrichtungen erforderlich.

In diesem Zusammenhang ist auch auf eine Versorgungslicke bei dem Angebot
fur altere Menschen hinzuweisen, die zwar ,Heimpflegebediirftig” sind, aber nicht
unter die Regelungen der Pflegeversicherung fallen (Pflegestufe 0) .

Aus Griunden der Transparenz sollten sowohl die Jahresberichte der Heimaufsicht
als auch die Berichte Uber die einzelnen stationdren Einrichtungen veroffentlicht

werden.

Hinsichtlich der stationaren Versorgung Demenzerkrankter im Krankenhaus besteht
gleichsam eine Versorgungsliicke, Die Krankenhausstrukturen sind nicht auf die
Besonderheiten der Behandlung von akut erkrankten Demenzerkrankten ausgerichtet,
desorientierte und verhaltensaufféllige Betroffene sind nicht adaquat versorgt (siehe auch
Pkt. 4.7.). Mit Blick auf die steigenden Zahl demenzerkrankter Menschen wird zudem auf die
Aktion Demenz e.V. hingewiesen, die praktische Vorschlage fir lokale Aktivitaten erarbeitet
hat (siehe Anlage H.l.). Es bestehen deutliche Schnittstellen zu den Themen Wohnen,

Infrastruktur und Teilhabe an der Gesellschatft.

Jungere Pflegebedurftige  sind in Libeck gezwungen, sich in Pflegeheime einzuflgen, die
ausschlie3lich auf die Bediirfnisse Uberwiegend hochaltriger Menschen eingestellt sind.

Die Schaffung einer adaquaten Wohnform ist erforderlich.

4.8.4. Konkrete Handlungsempfehlungen

I. Einflussnahme auf die Ausfihrung der neuen Pflegegesetzgebung

Il. Bestandssicherung der tragerunabhangige Pflegeberatungsstelle  in der

Hansestadt Liibeck

[ll. Bedarfsermittlung von sogenannter ,24-Stunden Pflege* bzw. der
Notwendigkeit von stunden- oder nachteweiser Entlastung von pflegenden

Angehdrigen

IV. Anerkennung und Honorierung der pflegenden Angehérigen durch die

Kommune



V. Die selbstbestimmte Pflege sollte starker geférdert werden.

VI. Klarung und Ausschopfung von Finanzierungsmdglichkeiten im Rahmen des
SGB XII fur wohngruppenorientierte Betreuungskonzepte im ambulanten

Bereich

VII. Es sollten Wohnangebot fir jingere Pflegebedirftige geschaffen werden.

VIII.  Entwicklung von kommunalen Steuerungsmechanismen in Kooperation mit
den Randgemeinden bei Bau und Erweiterung von stationéren

Pflegeeinrichtungen.

IX. Eine Erweiterung des Angebots fur Menschen mit ,Heimpflegebediirftigkeit*

bei Pflegestufe 0 ist erforderlich.

X. Die Berichte der Heimaufsicht sollten im Sinne einer verbesserten

Transparenz verdffentlicht werden.

XI. Die Schaffung einer allgemeinmedizinischen Krankenhausstation speziell fir

Demenzerkrankte ist erforderlich.

4.9. Migration und Alter

Es ist zu erwarten, dass immer mehr Menschen mit Migrationshintergrund auch ihr
Rentenalter in Deutschland verbringen werden. Im Rahmen der Erarbeitung des
Gesamtkonzeptes wurden dabei besonders folgende Fragestellungen aufgeworfen:
* Wie wird die ambulante und stationare Pflege fir Menschen mit
Migrationshintergrund sichergestellt?
» Teilhabe am sozialen Leben: Nutzen Menschen mit Migrationshintergrund die

vorhandenen Angebote? Sind differenzierte bzw. modifizierte Angebote erforderlich?

In der Steuerungsgruppe wurde vorgeschlagen, Aspekte zum Thema ,Migration und Alter”
bei der Fortschreibung des Gesamtkonzeptes und der vertieften Bearbeitung der einzelnen
Handlungsempfehlungen jeweils zu beriicksichtigen und den Vorstand des Forums fir

Migrantinnen und Migranten in der Folge kontinuierlich zu beteiligen.



Das Thema Migration und Alter sollte nicht isoliert, sondern im Rahmen der ganzheitlichen

Betrachtung des Themas und der einzelnen Handlungsfelder betrachtet werden.

4.10. Vernetzung und Koordination

4.10.1. Grundsatzliche Anmerkung

Bei der Darstellung der Arbeitsgruppenergebnisse wurde deutlich, dass eine Vielzahl der
Handlungsfelder und Angebote in Verbindung und Abhéangigkeit zueinander stehen. Durch
eine adaquate Vernetzung, Koordination und méglicherweise auch Kooperation kann eine
zukunftsorientierte Weiterentwicklung und Transparenz der Angebotsstruktur erreicht
werden, von der die Nutzer/-innen, die beteiligten Institutionen und das Netzwerk
gleichermalf3en profitieren kénnen.

Auch im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben wird zunehmend auf die Bedeutung dieses
Aspektes abgezielt.

Zum Thema Vernetzung/Koordination kamen dann folgerichtig aus den verschiedenen
Arbeitsgruppen konkrete Handlungsempfehlungen. Dabei ist festzuhalten, dass in Libeck in
den verschiedenen Arbeitsebenen bereits ein hoher Grad an Vernetzung und Koordination
besteht (Runde Tische in den Stadtteilen, AG Freie Wohlfahrtsverbande, AK Ehrenamt,
Pflegekonferenz etc.), den es durch konkrete Koordination und ggf. Kooperation zu

optimieren gilt.

4.10.2. Konkrete Handlungsempfehlungen

I. Organisationen, Vereine, Verbande im Stadstteil sollten ihre Angebote
Ubergreifend abstimmen, planen und koordinieren . Die in der
gesetzgeberischen Planung befindlichen Pflegestitzpunkte kénnten hierbei

eine entsprechende (kleinrdumliche) Funktion wahrnehmen.

[I. Schaffung einer zentralen, wohnortnahen Infomoglichkeit Uber aktuelle

Angebote fiir Senioren und Seniorinnen in jedem Stadtbezirk.



In jedem Stadtbezirk soll ein/e Anbieter/in von Seniorenangeboten
gesucht werden, der hauptverantwortlich die Vernetzung der
Einrichtungen und Angebote  fiir Senioren im Stadtbezirk vorantreibt.
Durch die Nutzung vorhandener Einrichtungen fallen geringere Kosten an,

die von der Hansestadt tbernommen werden missen.

Die Offentlichkeitsarbeit der Pflegekonferenz  sollte verstarkt werden. Dort
sind viele Kompetenzen an einem Tisch. Die Weiterentwicklung der
Pflegeinfrastruktur und das Erkennen von Versorgungsliicken kann von hier
in die Kommunalpolitik getragen werden. Auch die Pflegereform zielt auf

eine starkere Vernetzung.



5. Projekt ,Wir in St.Gertrud — zufrieden im Stadt  teil”

Zeitgleich mit der Erarbeitung des Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter wurde von
der Schwesternschaft der DRK in Zusammenarbeit mit dem Krankenhaus Rotes Kreuz
Libeck — Geriatriezentrum — und dem Libecker Bauverein in Kooperation mit der Diakonie
Libeck Pflege gGmbH, der Hansestadt Lubeck und dem Seniorenbeirat als
Kooperationspartner das quartierbezogene Projekt ,Wir in St.Gertrud — zufrieden im

Stadtteil* gestartet.

Ziel des Projektes ist, die Lebens- und Wohnsituation in St.Gertrud so zu gestalten, dass
Bewohnerinnen und Bewohner aller Altersgruppen zufrieden in ihrem Stadtteil wohnen und
leben. Erreicht werden soll dies durch die Entwicklung, Aktivierung, Organisation,

Koordination und Durchfihrung von Angeboten zur Gestaltung und Bewéltigung des Lebens.

Es wurde eine Befragung im Stadstteil durchgefiihrt, die in Zusammenarbeit mit der Thomas-
Mann-Schule ausgewertet wurde. Ein weiterer Baustein des Projektes ist ein Tauschring, der
mit einer Auftaktveranstaltung im November 2007 gestartet wurde. Im Tauschring sollen sich
Menschen zusammenschlie3en, die sich gegenseitig helfen, Fahigkeiten werden gegen
Fahigkeiten getauscht.

Der Bereich Soziale Sicherung und die DRK-Schwesternschaft sind in den jeweiligen

Steuerungs- bzw. Lenkungsgruppe im Sinne der Koordination und Kooperation vertreten..



6. AbschlieRende Bemerkung und Kurzdarstellung der

Handlungsempfehlungen

6.1. AbschlieRende Bemerkung

Teilhabe
an der
Gesellschaft
Hilfen zur
Ehrenamt Alltags-
bewaltigung

Infrastruktur Wohnen Gesundheit

Sicherheit
und Pflege
Ordnung

Finanzielle
Hilfen

Die Arbeitsgruppenergebnisse und Handlungsempfehlungen verdeutlichen die Notwendigkeit
einer ganzheitlichen Betrachtung des Themas. Das zentrale Thema Wohnen muss zwingend
in ein Netz unterschiedlichster und aufeinander abgestimmter Infrastruktur-, Beratungs-,
Unterstitzungs-, Kommunikations- und Praventionsangebote eingebunden sein, um so die
Voraussetzungen fur einen moglichst langen Verbleib alterer Menschen in der eigenen
Wohnung im vertrauten Wohnquartier zu schaffen. Dabei missen die unterschiedlichen
Problemlagen, Bedirfnisse, Erwartungen und Ressourcen aller Altersstufen bericksichtigt
werden, damit ein selbstbestimmtes aber auch mitverantwortliches Leben im Alter gelingen

kann.

Die daraus resultierende Verbesserung der Lebensbedingungen fir altere Menschen ist

dabei auch als Standortfaktor fiir die Hansestadt Liibeck zu sehen.

Die ganzheitliche und quartiersbezogene Herangehensweise an das Konzept und die
erarbeiteten Handlungsfelder und Empfehlungen stehen in allen wesentlichen Punkten in
Ubereinstimmung mit der aktuellen Fachdiskussion und den Grundsatzpapieren auf Bundes-

und Landesebene.



6.2. Kurzdarstellung der konkreten Empfehlungen zu den Handlungsfeldern

(Anm.: Die Aufzéhlung in romischen Zahlen ist nicht als Prioritdtensetzung zu verstehen.)

Wohnen (Vgl. Pkt. 4.1.6.)
I. Erstellung eines Katalogs mit Begrifflichkeiten und Beschreibungen der relevanten
Wohnformen im Alter
Il. Systematische Erhebung der Marktsituation altengerechter Wohnformen in Lubeck
lll. Einrichtung eines kommunalen Férderprogramms

IV. Einrichtung einer zentralen Beratungsstelle fiir Wohnungsanpassungsmafnahmen

Infrastruktur _ (Vgl. Pkt. 4.2.5)
I. Auf Stadtteilebene Rundgéange mit fortzuschreibender "Mangelliste” fur die
Gestaltung des o6ffentlichen Raums organisieren.
II. Modellhafte und zielgruppenspezifische Angebote flr Sport und Aktivitdten alterer
Menschen auf stadtischen Flachen schaffen.
lll. Seniorenrelevante Fragen bei der Ausstattung von Grinflachen mit Sitzplatzen und
ausreichender Beleuchtung bericksichtigen.
IV. Fahrrad- und Fuwege Uberprifen und bedarfsgerecht verandern
V. Entwicklung und Beschluss von Instrumenten zur Erhaltung und Aufwertung der
Subzentren in Partnerschaft mit privaten Eigentiimern. Thematisierung der
wohnortnahen Versorgung.
VI. Erstellung eines Versorgungskonzept fur 6ffentliche Einrichtungen.
VII. Zielstandards fir eine wohnquartiersbezogene, seniorengerechte Infrastruktur; unter
Einbeziehung relevanter Akteure/-innen.
VIIl. Angebot des Stadtverkehrs grundsatzlich hinsichtlich seiner "Problemstellen” fur
altere Menschen tberprifen.
IX. Schaffung einer Informations- und Kommunikationsplattform zum Thema
.Gemeinschaftliches Leben und Wohnen im Alter” durch eine/n neutralen, nicht

kommerziell orientierte/n Anbieter/-in.

Sicherheit und Ordnung _ (Vgl. Pkt. 4.3.2.)

I. Starkung der Sicherheitsempfindung durch Einsatz von Kontaktbeamten/-innen als
»Schutzmann/-frau zum Anfassen” und Ansprechpartner/-innen vor Ort.
Il. Durchfuihrung generationeniibergreifender Projekte, um Vorurteile und Angste

abzubauen.



Teilhabe an der Gesellschaft _(Vgl. Pkt. 4.4.4.)

I. Angebote Ubergreifend abstimmen, planen und besser kommunizieren

II. Organisation von Fahrdiensten, -gemeinschaften, Begleitservice

Ehrenamt/Birgerschatftliches Engagement _ (Vgl. Pkt 4.5.4.)

I. Ausbau hauptamtlicher Begleitung ehrenamtlicher Strukturen.
II. Wohnortnahe Infomdglichkeit Gber aktuelle ehrenamtliche Angebote.
[ll. Ein/e Anbieter/in von Seniorenangeboten tbernimmt die Vernetzung der
Einrichtungen und Angebote fir Senioren im Stadtbezirk.
IV. Ausbau der Freiwilligen-Agentur
V. Beteiligung der Wohnungsbaugesellschaften beim Ausbau von ehrenamtlichen
Diensten

Hilfen zur Alltagsbewaéltigung/Finanzielle Hilfen (Vgl. 4.6.3.)

I. Vernetzung und Koordination der bestehenden Beratungs- und
Unterstiitzungsangebote

II. Verbesserung der Erreichbarkeit und Nutzung der Angebote

Gesundheit (Vgl. 4.7.1.)
I. Pravention von Ubergewicht zur Verminderung von Folgeerkrankungen
II. Unfallpravention zur Vermeidung von Verletzungen und gesundheitlichen Folgen
[ll. Verbesserung der Versorgung der gerontopsychiatrisch erkrankten Senioren/innen.

IV. Wohnortnahe bzw. erreichbare haus- und fachérztliche Versorgung im Alter.

Pflege (Vgl. Pkt. 4.8.4.)
I. Einflussnahme auf die Ausfiihrung der neuen Pflegegesetzgebung
II. Bestandssicherung der trAgerunabhangigen Pflegeberatungsstelle
[ll. Bedarfsermittlung von sogenannter ,24-Stunden Pflege* bzw. der
Entlastung von pflegenden Angehdrigen
IV. Anerkennung und Honorierung der pflegenden Angehdérigen
V. Forderung selbstbestimmter Pflege
VI. Erstellung wohngruppenorientierter Betreuungskonzepte im ambulanten
Bereich
VII. Schaffung von Wohnangeboten fiir jingere Pflegebedurftige
VIII.  Entwicklung kommunaler Steuerungsmechanismen bei Bau und Erweiterung
von stationaren Pflegeeinrichtungen

IX. Erweiterung des stationaren Angebots fiir Menschen bei Pflegestufe 0



X. Veroffentlichung der Berichte der Heimaufsicht
XI.  Schaffung einer allgemeinmedizinischen Krankenhausstation speziell fur

Demenzerkrankte

Vernetzung/Koordination _ (Vgl. Pkt. 4.10.2.)

I. Angebote tbergreifend abstimmen, planen und koordinieren
II. Schaffung einer zentralen, wohnortnahen Infomdglichkeit
[ll. Ein/e Anbieter/in von Seniorenangeboten tbernimmt die Vernetzung der
Einrichtungen und Angebote fir Senioren/-innen im Stadtbezirk.

IV. Offentlichkeitsarbeit der Pflegekonferenz verstarken.

6.3. Allgemeine Handlungsempfehlungen:

Das Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter soll als Loseblattsammlung
fortgeschrieben und aktualisiert werden. In der Folge sollen dann Berichte, die nach Auftrag
der Burgerschaft einzelne Handlungsempfehlungen vertieft bearbeitet haben, geordnet nach

den Handlungsfeldern des Konzeptes als Anlage erganzt werden (Vgl. Anlage A-K).

Grundsatzlich sollte bei der weiteren Bearbeitung der verschiedenen Handlungsfelder
bertcksichtigt werden, dort verstérkt altengerechte Wohnungen zu schaffen, wo bereits eine

entsprechende Infrastruktur ~ vorhanden ist und nicht erst geschaffen werden muss.

Bei der Bearbeitung von Handlungsempfehlungen soll eine Partizipation der Beteiligten
erfolgen. Dabei kommt dem Seniorenbeirat , der die altere Generation in der Offentlichkeit
und bei der Entscheidungsfindung in den Gremien der Selbstverwaltung vertritt, eine
besondere Bedeutung zu.

Des Weiteren konnten beispielsweise Befragungen oder Erhebungen in Stadtteilen oder -

bezirken in Kooperation mit Fachhochschulen oder Universitaten erfolgen.

Die Wohnungsunternehmen , Verbande , Organisationen und Vereine , die bei der
Erstellung des Gesamtkonzeptes beteiligt waren, werden ebenso wie der Vorstand des
Forums fur Migrantinnen und Migranten  bei der Fortschreibung und der Bearbeitung

einzelner Handlungsempfehlungen einbezogen.



Die Gender-Leitfragen , die das Frauenburo fur Planungs- und Gestaltungsphasen
zusammengestellt hat (siehe Anlage K.11), sind bei der Weiterbearbeitung einzelner

Handlungsempfehlungen zu berticksichtigen.

Die Steuerungsgruppe bleibt bestehen und begleitet die weitere Fortschreibung und

Bearbeitung der Handlungsempfehlungen.

Die Kleinraumige Bevolkerungsprognose 2006-2020  fur die Hansestadt Lubeck, die vom
Bereich Logistik, Statistik und Wahlen erstellt wurde, soll ebenso wie der Libecker Armuts-
und Sozialbericht (Sozialatlas) in der jeweils aktuellen Form Grundlage fur eine vertiefte
Auseinandersetzung mit den Handlungsempfehlungen sein. Zudem soll die

Gebietsgliederung der Stadtteile und Stadtbezirke als Grundlage beachtet werden.

Die enge Einbindung des Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter im Rahmen der
Entwicklung des Integrierten Stadtentwicklungskonzeptes (ISEK) ist zwingend
erforderlich, um Doppelarbeiten zu vermeiden und eine Koordination sicherzustellen. Auch
das Forderprogramm Soziale Stadt soll das Gesamtkonzept bei geplanten Mal3nahmen

bertcksichtigen.



Einbezogene Berichte

Kommunales Wohnraumversorgungskonzept, Juni 2005

Wohnungsmarktanalyse und -prognose fir die Hansestadt Libeck, Juli 2004

Bericht Senioren-Kompetenz-Pool der Hansestadt Lubeck, Mai 2007

Pflegebedarfsplan der Hansestadt Lubeck, August 2005,
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Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter

AG1 Wohnen im Alter Anlage A.l

Definition und Beschreibung relevanter Wohnformen im Alter

1. Barrierefreie Wohnungen / Angepasste Wohnungen

Barrierefreie Wohnungen sind in der Regel neu gebaute Wohnungen, die so gestaltet und
ausgestattet sind, dass sie keinerlei Hindernisse oder Barrieren fur altere oder behinderte
Menschen aufweisen. Die Standards des barrierefreien Bauens sind in der DIN-Norm 18025 Teil 1
und Teil 2 festgeschrieben und umfassen im Wesentlichen Empfehlungen zu den notwendigen
Bewegungsflachen, zur Vermeidung von Stufen und Schwellen beim Zugang zur und innerhalb der
Wohnung sowie notwendige Turbreiten und Lage und Héhen von Bedienungselementen.

Angepasste Wohnungen sind vorhandene Bestandswohnungen, die durch kleinere Baumal-
nahmen an die Bedurfnisse alterer oder behinderter Menschen angepasst werden. Die Standards
der Barrierefreiheit dienen als Orientierung. Die vertraute Wohnung des alteren Menschen wird so
umgebaut oder -gestaltet, dass keine oder moglichst wenige Barrieren oder andere Gefahren-
guellen die Nutzung einschranken. Durch eine angepasste Wohnung kann die selbststéndige
Lebensfihrung im Alter oft noch fir eine langere Zeit gesichert werden. Fur die Wohnungs-
anpassung ist eine Wohnberatung empfehlenswert, die hilft und sicherstellt, eine individuell
geeignete Losung zu finden. Im Unterschied dazu werden bei der sog. strukturellen Anpassung die
Wohnungen eines oder mehrerer Wohngebaude parallel durch den Eigentimer angepasst.

2. Betreutes Wohnen

Hier werden in sehr unterschiedlicher Form altersgerechte Wohnangebote und Betreuungsleis-
tungen miteinander gekoppelt. Im Idealfall mietet der Bewohner eine zentral gelegene barrierefreie
und altengerechte Wohnung, meist in einer speziellen Wohnanlage. Dariiber hinaus muss er ein
Paket von Grundleistungen des Betreuungsservices abnehmen, fir das monatlich eine sog.
Betreuungspauschale zu entrichten ist. Die Grundbetreuung umfasst in der Regel Beratungs- und
Informationsleistungen sowie die Notrufsicherung. Zusatzlich werden meist Wahlleistungen — wie
Mabhlzeiten, Reinigungs- und Pflegeleistungen — angeboten, die bei Bedarf in Anspruch genommen
werden kdnnen und zusatzlich bezahlt werden missen. Die Bewohner schliel3en gesonderte Miet-
und Betreuungsvertrdge. Fur diese Wohnform, die nicht den heimrechtlichen Bestimmungen
unterliegt, werden auch Begriffe wie Service-Wohnen oder unterstiitztes Wohnen verwendet. Fir
Anbieter gilt die neue DIN 77800.

Es gibt folgende Unterformen des betreuten Wohnens

a) Betreutes Wohnen in einer an ein Pflegeheim angeschlossenen Wohnanlage

Hier kdnnen die Bewohner in der Regel alle Dienstleistungen in Anspruch nehmen, die auch den
Pflegeheimbewohnern angeboten werden. Oft ist allerdings die an das Heim angegliederte Pflege
nur fir begrenzte Zeit moglich. Bei dauerhafter schwerer Pflegebeddrftigkeit ist dann ein Umzug in
den Pflegeheimbereich notwendig.

b) Betreutes Wohnen mit Ansprechpartnern und eigenem sozialen Dienst oder Pflegestitzpunkt
Meistens gibt es in solchen Anlagen die Mdglichkeit einer pflegerischen ,Rund-um-die-Uhr-Betreu-
ung“. Wenn diese gewabhrleistet ist, bleibt den Bewohnern — auch wenn diese schwer pflegebe-
durftig sein sollten — ein erneuter Umzug ins Pflegeheim erspart. Die Atmosphére in solchen
Einrichtungen ist allerdings haufig durch Pflege und Betreuung gepragt.

c) Betreutes Wohnen in einer Einrichtung mit gesonderter Pflegeabteilung



Hier liegt der Schwerpunkt noch starker auf der Pflege. Der Verbleib in dieser Einrichtung ist
deshalb auch bei Schwerstpflegebedirftigkeit garantiert. Allerdings muss unter Umstanden auch
hier ein Umzug von der betreuten Wohnung in die Pflegeabteilung in Kauf genommen werden.

d) Wohnstift

Auch bei diesem Wohnkonzept geht es um die Kopplung von Wohn- und Betreuungsangeboten.
Die Bewohner haben eine eigene abgeschlossene Wohnung in einer Wohnanlage. Im Unterschied
zum sonstigen Betreuten Wohnen sind die Bewohner jedoch verpflichtet, nicht nur Betreuungs-
leistungen, sondern weitere Dienstleistungen — wie z. B. die Versorgung mit Mahlzeiten oder Rei-
nigung der Wohnung — abzunehmen. Die vertraglichen Vereinbarungen sowie die Betreuung und
Pflege sind so geregelt wie einem Alten- und Pflegeheim und unterliegen dem Heimgesetz. Auch
Seniorenresidenzen arbeiten nach diesem Konzept.

e) Betreutes Wohnen zu Hause

Bei dieser Wohnform im Alter wird aus der angestammten Wohnung heraus mit einem
Dienstleister — meist einem ambulanten Pflegedienst, einer Sozialstation oder einem
Betreuungsverein — ein Betreuungsvertrag geschlossen. Dieser umfasst neben allgemeinen
Informations- und Beratungsleistungen einen regelmafigen Hausbesuch, um Hilfebedarfe besser
einschatzen und rechtzeitig entsprechende Malnahmen einleiten zu kdnnen. Fir dieses
Wohnkonzept werden auch Begriffe wie Wohnen plus oder Betreutes Wohnen im Bestand
verwendet.

3. Service-Wohnen

Diese Wohnkonzeption hat das Ziel, den subjektiven Einstellungen der jungen und zuklnftigen
Senioren zu entsprechen und den verédnderten Rahmenbedingungen Rechnung zu tragen. Der
Grundgedanke ist, dass jeder in seinen ,eigenen vier Wanden" lebt (unabhangig davon, ob als
Wohneigentiumer oder Mieter) und den Alltag mehr oder weniger alleine bzw. im Haus- oder Nach-
barschaftsverbund organisiert. Durch eine Gestaltung und Ausstattung der Wohnung, die den
maglichen Bewegungseinschrankungen &lterer Menschen Rechnung tréagt, wird das eigenstandige
Wohnen gefordert. Als Ergdnzung werden professionelle Serviceleistungen (bis hin zur Pflege)
angeboten, die man bei Bedarf abrufen kann und auch nur bei Inanspruchnahme bezahlen muss.
Fur die Bewohner fihrt dies zu einer Reduzierung der Kosten, ohne auf Sicherheit verzichten zu
mussen.

Mit der Bezeichnung ,Wohnen mit Service* werden verschiedene Organisationsformen umschrie-
ben. Service-Wohnen sind somit ,richtige” Wohnformen, kombiniert mit Serviceleistungen, die ent-
weder vor Ort (d.h. innerhalb des Wohnprojektes) bereitgestellt oder durch externe Dienste
erbracht werden. Die Bewohner schliel3en neben einem Kauf- oder Mietvertrag einen ergédnzenden
Betreuungs- bzw. Service-Vertrag ab.

Es gibt folgende Unterformen des Service-Wohnens

a) Selbstorganisierte Gruppenwohnprojekte

Die Bewohner bestimmen mdglichst weitgehend selbst die Wohnform, die Bewirtschaftung und die
Betreuungsleistungen. Je nach gewtnschter Individualitat sind u.a. folgende Varianten denkbar:
Wohngemeinschaft (perstnlicher Wohnbereich fir jeden), Hausgemeinschaft (in sich abgeschlos-
sene Wohnung fur jeden), Nachbarschaftsgemeinschaft (Zusammenschluss mehrerer Hauser);
jeweils zzgl. GemeinschaftsrAumen und -einrichtungen.

b) Wohnprojekte mit flankierenden Serviceangeboten

Altengerechte Wohnungen sind in eine Nachbarschaft eingebunden bzw. in einem Wohnprojekt
zusammengefasst. Die flankierenden Serviceleistungen (Hilfen bei der Wohnungsreinigung, Ver-
sorgung mit Essen, Vermittlung hauslicher Pflegeleistungen) werden nicht vertraglich abgesichert
und demgemal auch nicht pauschal, sondern nur nach der tatsichlichen Inanspruchnahme
vergttet. Der Vorteil gegentiber einer ,einfachen® altengerechten Wohnung besteht darin, dass die
Bewohner ggf. notwendige Betreuungsleistungen aus einem zwar unverbindlichen, aber leicht



zugéanglichen Zusatzangebot abrufen kénnen. Solange diese Option nicht wahrgenommen wird,
wird lediglich die Miete (inkl. Nebenkosten) bzw. der Kaufpreis fallig.

¢) Wohnprojekte mit integrierten Serviceangeboten

.Profis” bestimmen weitgehend die Wohnformen und deren organisatorische Rahmenbedingun-
gen. Es werden im Wesentlichen professionelle Dienstleistungen vorgehalten und erbracht. Denk-
bar sind folgende Varianten: Wohnprojekte mit integriertem Service-Stitzpunkt (Serviceleistungen
stehen direkt vor Ort zur Verfligung), Wohnprojekte mit Service-Blro (Serviceleistungen werden
von einem in das Projekt integriertem Biro vermittelt).

d) Service-Wohnen mit Ansprechpartner, aber ohne eigene soziale Dienste

Hier ist neben einem Hausmeister auch ein Ansprechpartner vorhanden, der die Bewohner bei
sozialen Fragen berét und ihnen notwendige Hilfen (beispielsweise pflegerische Hilfen oder Ein-
kaufsdienste) vermittelt. Diese Hilfen werden aber von Externen erbracht. Die Anlagen selber
haben keine sozialen oder pflegerischen Dienste. Wenn Pflege durch die Bewohner bendtigt wird,
ist lediglich ein Ansprechpartner vorhanden, der bei der Koordination hilft. Dennoch ist bei
schwerer Pflegebediirftigkeit ein Umzug in ein Pflegeheim kaum zu vermeiden.

4. Selbstorganisierte Wohn- oder Hausgemeinschaften

Hier handelt es sich um eine Wohnform, bei der nur &ltere und junge Menschen gemeinsam in
einer Wohnung oder in einem Haus wohnen. Hierflr werden auch Begriffe wie ,gemeinschaftliches
Wohnen* oder ,gemeinschaftliche Wohnprojekte* verwendet. Jeder Bewohner hat einen eigenen
Wohnbereich, entweder ein Zimmer oder — meistens — eine abgeschlossene Wohnung, und es gibt
einige Raume, die von den Bewohnern gemeinschaftlich genutzt werden. Haufig werden diese
Wohnprojekte von Personen/Gruppen in eigener Regie gegrindet und gefiihrt. Die Bewohner
organisieren das Gemeinschaftsleben selbst oder sind zumindest an der Organisation beteiligt. Bei
Bedarf werden i. d. R. ambulante Dienste wie im ,normalen” Wohnen in Anspruch genommen.

5. Integriertes Wohnen / Siedlungsgemeinschaften

Hier leben verschiedene Bewohnergruppen meist in groReren Wohnkomplexen zusammen, die
von speziellen Tragern initiiert und nicht von den Bewohnern selbst ins Leben gerufen werden. Sie
haben zum Ziel, nachbarschaftliche Hilfen zwischen verschiedenen Generationen (Mehrgeneratio-
nenwohnen) und Bewohnergruppen mit unterschiedlichen Bedarfslagen zu verbessern. Der Aus-
tausch gegenseitiger Unterstitzungsmafnahmen soll die jeweiligen gruppenspezifischen
Handicaps erleichtern und Vereinsamungstendenzen entgegenwirken. Um das gemeinschatftliche
Zusammenleben zu fordern, gibt es Begegnungsrdume und teilweise eine Unterstitzung durch
Fachpersonal. Hierzu gehéren auch groRere Wohnprojekte fur Gebaude und/oder Siedlungen, in
denen Bautrager oder junge Familien die Initiative ergreifen.

6. Betreute Wohngruppen / Pflegewohngruppen

Auf der Suche nach Wohnformen, die hilfe- und pflegebeduirftigen &lteren Menschen ein hdheres
Mal3 an Selbstbestimmung ermdéglichen, ricken seit geraumer Zeit Wohnformen in den Blick, bei
denen Hilfe- und Pflegebedirftige in kleinen Gruppen in einem gemeinsamen Haushalt
zusammenleben und von Betreuungskraften unterstitzt werden. Betreute Haus- und
Wohngemeinschaften fir altere Menschen sind nicht neu. In einigen européischen L&ndern
werden sie schon seit Jahren praktiziert (z.B. Schweden, Niederlande, Frankreich, Schweiz), und
auch in Deutschland beginnen sie, den Status exotischer Modellprojekte zu verlieren. Zunehmend
wachst in Fachkreisen der Konsens UUber das Grundkonzept einer bedarfsgerechten
Wohnalternative fir altere Menschen mit Hilfe- und Pflegebedarf. Uber die Umsetzung dieses
Wohnkonzepts wird zum Teil jedoch kontrovers diskutiert.



AG 1 Wohnen im Alter

Anlage A.ll

Selbstorg. Wohn- u. Hausgemeinschaft
Siedlungsgemeinschaften

Integriertes Wohnen

Betreute Wohngruppe
Pflegewohngruppe

Wohnen i.d. Generation

Ambulant betr. Wohngemeinschaft

I -/ gemein bekannt

Leben und Wohnen im Alter / Gemeinsame Wohnprojekte

1. Welche gemeinschaftlichen Wohnformen/Wohnprojekt e sind lhnen bekannt?

0 2 4 6 8 10 12

in Libeck bekannt

2. Haben sich bei Ihnen schon einmal Senioren/Senio  rengruppen nach gemeinschaftlichen Wohnprojekten er kundigt?

Wenn ja, wie viele p.a.? 0 50 100 150 200 250

ja 2005
nein 2006

3. Sofern bereits interessierte od. vertraglich geb ~ undene Senioren/Seniorengruppen vorhanden sind, wie kam der Kontakt zustande?

Schriftliche Anfrage
Informationsveranstaltungen
Mieter- bzw. Mitgliederbefragung
Zeitunsanonncen
Bekannte/Verwandte

Internet

Infostand

Plakate

Flyer

2007

(in 2007 224 Anfragen / davon 170x INW und 50x Wohn ungsgesellschaft Ostholstein mbH)

4. Besteht noch Kontakt zu den interessierten Senio ren/Seniorenaruppen?

ja
nein

4,5 5 55 6 6,5

=

5. Befinden sich gegenwértig gemeinschaftliche Wohn projekte in der Planung/Durchfiihrung?

ja
nein

4 5 6 7

Wenn ja, welche Projekte befinden sich in der Planu___ng/Durchfiihrung:

Wohnungsgesellschaft Ostholstein mbH:
LUBECKER BAUVEREIN:

Silver Life concept:
INW:

Grundstilicks-Gesellschaft »Trave« mbH:

* "Marienburg" Generationshaus (Stockelsdorf) 2008/2009 -> Neubau mit 60 Wohnungen,
Zusammenflihrung von jung und alt; barrierefre/-arm; "ehrenamtl. Tatigkeit"

* Gruppenwohnprojekt Senioren 2008/2009 -> ehem. Busdepot

* Hausgemeinschaft im gehobenen Sektor 2009/2010 -> 6stl. Stadtrand v. Libeck

* Barrierefreies Wohnen i.d. Altstadt -> Neubau mit 8 Wohnungen, gemeinschaftl. Wohnen

* Wohnen f. Senioren u. Studenten am Rande der Altstadt -> denkmalgeschutzter Altbau
mit 5 Wohnungen, gemeinschaftl. Wohnen mit Gemeinschaftsraumen

* Flexibles Wohnen fir jung und alt in der Altstadt -> denkmalgeschitzter Altbau
mit 15 Wohnungen, Gemeinschaftsraume, generationsiibergreifend, Kunst-Kultur und
Kinder im Erdgeschoss

* "Beuthiner Hof" -> denkmalgeschiitze landwirtschaftliche Hofanlage mit 25 Wohnungen,
Mehrgenerationen-Wohnprojekt, Leben u. Arbeiten an einem Ort

* Hausgemeinschaft im Hochschulstadtteil -> Neubau mit 9 Wohnungen,
Hausgemeinschaft fir altere Menschen od. mehrere Generationen

* Wohngemeinschaft fir Senioren in St. Lorenz Nord (An der Stadtfreiheit) - in Planung

Wenn nein, warum befinden sich keine Projekte in de __ r Planung/Durchfiihrung:

2x Es schwierig ist, sich mit einer Gruppe auf bestimmtes MalR an Gemeinschaft zu einigen

2x Es schwierig ist, geeignete Whg. bzw. Hauser zu finden, die gleichermalien Individual- u. Gemeinschaftsfl. bieten

1x Es schwierig ist, Kooperationspartner zu finden, die sich beim Bau/Umbau von Whg. auf die Gruppen mit unterschiedl.
Interessen u. finanziellen Hintergriinden einzulassen

1x Es fehlt meist an fachlicher und kompetenter Begleitung fur solch ein Projekt

2x Es besteht kein Interesse an der Realisierung von Gemeinschaftsprojekten

6. Hatten Sie Interesse, bei dem Aufbau einer Infor  mations- u. Kommunikationsplattform zum Thema
Leben und Wohnen im Alter/Gemeinsame Wohnprojekte m it der Hansestadt Liibeck und weiteren

. . . "
Kooperationspartnern mitzuwirken? 0 2 4 6 8 10

ja
nein

Wenn ja, welche Bedingungen mussen erfillt sein:

* Berticksichtigung von Randgebieten wie z.B. Stockelsdorf/Bad Schwartau (Wohnungsbaubesellschaft OH mbH)

* Konstruktive u. engagierte Zusammenarbeit aller Beteiligten - lebendiges Gestalten der Kommunikations-
plattform (LUBECKER BAUVEREIN)

* Ein bestimmter Ort, an dem sich Interessierte melden kdnnen - Unterstiitzung durch fachliche Kompetenz
der Hansestadt Libeck ( Buro Innov. Wohnformen)

* Vorgabe von Fristen (Friedrich Schitt & Sohn)

* Betrachtung der Effizienz (SILVER Life CONCEPT)

* Aktualitat und Ansprechpartner (Krankenhaus Rotes Kreuz Libeck)

* Einbindung aller Beteiligten (INW Institut fir Neues Wohnen e.V.)

* Unabhéngige Steuerung / Moderation durch Stadt oder beauftragte Dritte (Grundstiicks-Gesellschaft »Trave« mbH)

Wenn nein, warum:

1x Wohnungsbestand in Libeck ist zu klein (DAWAG)
1x Keine Erfahrung bzw. keine personelle Moglichkeit (Vereinigte Baugenossenschaften Liibeck EG)

7. Wie schatzen Sie derzeit die Wohnungssituationi  n der Hansestadt Liibeck fiir die unterschied-
lichen altengerechten Wohnformen ein?

Barrierefreie/angepasste Wohnung

Betreutes Wohnen

Service-Wohnen i

Selbstorganisierte Wohn- u. Hausgemeinschaften ——

Integrietes Wohnen/Siedlungsegmeinschaften ]

Betreute Wohngruppen/Pflegewohngruppen I

‘Isehr angespannt Oangespannt Oausgewogen Oentspannt Osehr entspannt

8. Sonstiges/Hinweise und Anregungen
Keine Angaben
Folgende Firmen/ Einrichtungen haben an der Befragung teilgenommen:

1) DAWAG Deutsche Angestellten-Wohungsbau-Aktiengesellschaft (Hamburg)
2) Friedrich Schiitt & Sohn Baugesellschaft mbH & CO.KG

3) Vereinigte Baugenossenschaften Libeck eG

4) Krankenhaus Rotes Kreuz Liibeck / Geriatriezentrum

5) Wohnungsbaugesellschaft Ostholstein mbH

6) Biro Innov. Wohnformen / Renate Gropel

7) Wohnungsbaugesellschaft "Bauhttte” Libeck AG

8) INW Institut fir Neues Wohnen e.V.

9) SILVER Life CONCEPT

10 ) LUBECKER GEMEINNUTZIGER BAUVEREIN eingetragene Genossenschaft
11) Grundstiicks-Gesellschaft »Trave« mbH

31.01.2008



Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter

AG 1 Wohnen im Alter Anlage A.lll.

Finanzielle Forderung altengerechten Wohnens — Prog  ramme und Hilfen

Forderung von Wohnungsneubau und —modernisierung

Die Schaffung von altengerechten Wohnraum ist Thema mehrerer Forderprogramme auf Bundes-,
Landes- oder kommunaler Ebene. Wesentliche Bedeutung hat dabei die soziale
Wohnraumférderung, die als Objektférderung den Neubau von altengerechten Wohnraum durch
gunstige Finanzierungsdarlehen fir Bauherren direkt unterstitzt.

Wohnraumfdrderungsgesetz

Grundlage der sozialen Wohnraumférderung in Deutschland ist das Wohnraumférderungsgesetz
(WoFG). Fordergegenstand sind der Neubau und die Modernisierung von Wohnraum (Miete und
selbstgenutztes Eigentum) sowie der Erwerb von Wohnraum und Belegungsrechten. Das
Wohnraumfoérderungsgesetz, das zurzeit noch fur alle Bundeslander den Rahmen der
Wohnraumférderung vorgibt, trifft an zwei Stellen explizit Aussagen zum altengerechten Bauen:

* § 6 Allgemeine Fordergrundsatze, Nr.8: Bei der Forderung sind zu bericksichtigen: die
Anforderungen des barrierefreien Bauens fur die Nutzung von Wohnraum und seines
Umfeldes durch Personen, die infolge von Alter, Behinderung oder Krankheit dauerhaft
oder voriuibergehend in ihrer Mobilitét eingeschrénkt sind.

e § 12 Zusatzliche Forderung, (2) Nr.2: Eine zusatzliche Foérderung fur notwendigen
Mehraufwand kann insbesondere gewahrt werden bei besonderen baulichen MaRnahmen,
mit denen Belangen behinderter oder alterer Menschen Rechnung getragen wird.

Wohnungsbauférderung des Landes Schleswig-Holstein

Die Wohnraumférderung fordert anteilig die Gesamtkosten des Neubaus und der Modernisierung
von Wohnungen, die im Gegenzug mit langjahrigen (bis 35 Jahre) Belegungs- und
Mietpreisbindungen versehen werden. Die soziale Wohnraumforderung des Landes Schleswig-
Holstein ist zurzeit noch geregelt in den landesspezifischen
Wohnungsbauférderungsbestimmungen (WFB) sowie in den Finanzierungsrichtlinien (FiRL), die
regelmafig weiterentwickelt werden (zuletzt zum 1.Januar 2007). Ab Anfang 2008 ist ein eigenes
Wohnraumférdergesetz geplant.

Die FoOrderung altengerechter Wohnungen bildet einen Schwerpunkt der Fdérderung im
Mietwohnungsbau. So kénnen z.B. nach 1.3 Nr.5 FiRL die Obergrenzen der zu gewahrenden
Forderdarlehen beim Neubau von Wohnungen fir éltere Menschen angehoben werden, sofern mit
der Forderung eine entsprechende Zweckbindung verbunden wird. Altere Menschen sind nach der
Richtlinie Menschen, die das 60.Lebensjahr vollendet haben (bei Paaren muss dies fiir mindestens
einen Partner zutreffen). Die mdgliche Anhebung betragt 3.100 Euro je Wohnung und entspricht
bei einer 50-60 gm groRBen Wohnung einer zusatzlichen Forderung von 7,6 % des
Ausgangsdarlehens. Altengerechte Wohnungen, die der Form des ,Wohnen mit Service*
entsprechen, werden sogar mit 4.000 Euro zusatzlichen Darlehen gefordert.

Auch bei der Forderung von Modernisierung von Wohnraum werden erhthte Forderdarlehen
gewahrt, wenn die Malinahme das Ziel verfolgt, Wohnungen fir altere Menschen zu schaffen.
Nach 3.2 Nr. 1 FiRL wird der Forderhdchstbetrag je gm Wohnflachen von 350 Euro auf 400 Euro
angehoben (+ 14,3%).

Bei der Schaffung von geférderten Wohnungen fur altere Menschen sind bestimmte Vorgaben
und technische Standards einzuhalten, dazu gehéren z.B.



* eine Begrenzung der WohnungsgrofRen

* Vorgaben zur inneren Organisation der Wohnungen (z.B. diurfen die Funktionen Schlafen,
Wohnen und Kochen nicht in einem Raum angeordnet sein)

» Stufenlose Erreichbarkeit aller R&ume

» Mindesttirbreiten und —bewegungsflachen

» Bau von Freisitzen (Balkone, Terrassen, Loggien)

Die DIN 18025 Teil 2 (Barrierefreie Wohnungen) muss in Schleswig-Holstein nicht in allen
Bestimmungen erfillt werden (dies ist eine Empfehlung, jedoch keine Férdervoraussetzung). In
anderen Bundeslandern (z.B. Nordrhein-Westfalen) ist die Barrierefreiheit eine Auflage der
Forderung von Mietwohnungen. Aul3erdem werden in anderen Bundesl&ndern auch zusatzliche
Einrichtungen/Ausstattungen fir altere Menschen geférdert, so z.B. ebenfalls in Nordrhein-
Westfalen der Einbau von Pflegebadern sowie die Gestaltung von Auf3enanlagen fiir an Demenz
erkrankte Menschen.

Jede FordermalRnahme ist bei der Investitionsbank Schleswig-Holstein vom Eigentimer der
Wohnungen bzw. Wohnanlage zu beantragen, auch bei Vorliegen aller Férdervoraussetzungen
besteht kein Rechtsanspruch auf die Bewilligung von Foérdermitteln. Mit der Arbeitsgemeinschaft
fur zeitgemaRes Bauen e.V. verflgt das Land Schleswig-Holstein Uber eine eigene Kompetenz-,
Beratungs- und Prifungsstelle fur den Bau gefoérderter Wohnungen. Die Arge verdffentlicht
regelmafig Informationen und Anleitungen auch zum Bau von Wohnungen fur altere Menschen.

Aufzugsprogramm

Seit 2003 wird der Anbau von Aufzliigen an Gebauden mit mehr als zwei Geschossen zusétzlich
gefordert, wenn die durch diesen Aufzug erschlossenen Wohnungen dadurch barrierefrei
erreichbar sind. Das Forderprogramm besitzt 2007 und 2008 ein Volumen von je 2 Mio. Euro.
Diese Foérderung kommt A&lteren Mieterinnen und Mietern besonders zu Gute, da sie
Bestandswohnungen barrierefrei erreichbar macht und dadurch bei einer Gehbehinderung den
Verbleib in einer Wohnung erméglichen kann.

Forderung von genossenschaftlich organisierten Grup penwohnprojekten

Die Landesforderung stellt fir soziale Gruppenwohnprojekte, die nicht als Einzeleigentum sondern
als genossenschaftliches Gemeinschaftseigentum realisiert werden, besondere Foérderdarlehen
zur Verfugung. Gruppenwohnprojekte kdnnen auch generationsiibergreifende oder sogar
ausschlie3lich auf altere Teilnehmerinnen und Teilnehmer ausgerichtete Wohnprojekte sein.
Bislang sind nur sehr wenige Projekte realisiert worden, da die Grindung einer Genossenschaft
eine gewisse organisatorische Hirde darstellt.

Kommunale Sonderprogramme in anderen Bundeslandern

Einige deutsche Kommunen haben eigene Foérderprogramme flr das altengerechte Wohnen
und/oder die Wohnungsanpassung aufgelegt. So gewahrt z.B. die Stadt Essen Zuschuisse sowohl
fur Wohnungsbauvorhaben fir altere Menschen (Objektférderung) als auch fur individuelle
Wohnungsanpassungsmaflnahmen (Subjektférderung). Die Fdrderung ist an technische
Standards gekntpft und orientiert sich an den Richtlinien der Landesforderung Nordrhein-
Westfalen. Der Landkreis Hannover gewahrt zinsverginstigte Darlehen fiir den Neubau oder die
Modernisierung altengerechter Mietwohnungen. Der Kreis der Berechtigten ist auf Bewohner des
Landkreises beschrankt. Mit einem kommunalen Sonderprogramm kann eine Kommune
insbesondere in der Kombination mit der sozialen Wohnraumférderung sehr gezielt auf den Bau
oder die Modernisierung altengerechter Wohnungen einwirken, sofern sie den finanziellen
Spielraum dafir besitzt. Eine raumliche Einschrankung der Foérderung auf bestimmte Quartiere
kann z.B. vor dem Hintergrund der Ergebnisse eines Integrierten Stadtentwicklungskonzeptes
(ISEK), wie es kurzfristig auch fur Lubeck erarbeitet werden soll, sinnvoll und zielgerichtet sein.



Forderung von Wohnungsanpassungsmafinahmen

WohnungsanpassungsmafBhahmen sind Umbauten, Einrichtungen oder Ausstattungen in
Wohnungen, die sich an den individuellen Bedirfnissen von &lteren Mietern und Eigentiimern
orientieren. Sie kdénnen sowohl vom Vermieter als auch vom Mieter selbst vorgenommen und
finanziert werden. Es gibt unterschiedliche Stellen, die im Einzelfall finanzielle Hilfen bei
Wohnungsanpassungsmaf3hahmen gewahren, dazu gehéren z.B. die Kranken- und Pflegekassen.
Durch Wohnungsanpassungsmafinahmen kann der Verbleib in der angestammten Wohnung auch
bei groRReren koérperlichen Einschrankungen ermdéglicht werden, was den Betroffenen als auch
dem Vermieter zu Gute kommt.

Krankenkassen

Krankenkassen gewdahren finanzielle Hilfen fur zahlreiche Hilfsmittel, die korperliche
Einschrankungen ausgleichen und die Mobilitat erhalten, z.B. fur Rollstiihle. Die Hilfsmittel sind in
Katalogen aufgefuhrt und werden auf Verordnung durch einen Arzt finanziert oder bezuschusst.

Pflegekassen

Pflegekassen gewéahren neben Zuschissen fur Hilfsmittel auch finanzielle Hilfen fir Manahmen
der Wohnungsanpassung, sofern sie die hausliche Pflege ermdglichen bzw. erleichtern oder die
eigenstandige Haushaltsfiihrung eines pflegebedirftigen Menschen sichern oder wiederherstellen.
MalRnahmen der technischen Wohnungsanpassung kénnen der Einbau von Rampen oder
Treppenliften aber auch der Umbau von Sanitarbereichen sein.
Wohnungsanpassungsmaf3hahmen in Mietwohnungen missen vom Vermieter genehmigt oder
durchgefuhrt werden und werden auf Antrag des Versicherten bei der Pflegekasse nach § 40 Abs.
4 SGB Xl geférdert. In vielen Stadten bieten eigene Pflegeberatungsstellungen die notwendigen
Informationen zu Wohnanpassungsmafinahmen und zeigen konkrete Beispiele.

Text 8§ 40 Abs. 4 SGB XI: Die Pflegekassen konnen subsidiar finanzielle Zuschisse fur
Malnahmen zur Verbesserung des individuellen Wohnumfeldes des Pflegebedirftigen
gewadahren, beispielsweise fiir technische Hilfen im Haushalt, wenn dadurch im Einzelfall die
hausliche Pflege ermdglicht oder erheblich erleichtert oder eine mdglichst selbsténdige
Lebensfuhrung des Pflegebedirftigen wiederhergestellt wird. Die Hohe der Zuschisse ist
unter Berlcksichtigung der Kosten der MalRnahme sowie eines angemessenen
Eigenanteils in Abhangigkeit von dem Einkommen des Pflegebedirftigen zu bemessen. Die
Zuschisse dirfen einen Betrag in Hoéhe von 2 557 Euro je MalRhahme nicht Ubersteigen.

Sozialhilfe

Nach dem Sozialgesetzbuch (SGB) konnen Eingliederungshilfen nach SGB XIlI auch zur
Verbesserung der Wohnsituation alterer Menschen eingesetzt werden. Voraussetzung ist, dass
der Hilfsbedurftige bzw. Angehdrige oder andere Kostentrager nicht selbst Gber ausreichend
eigene finanzielle Mittel verfugt. Eingliederungshilfen kdnnen zur Finanzierung von Hilfsmitteln und
Malnahmen zur Wohnungsanpassung eingesetzt werden. Es werden Zuschisse oder Darlehen
gewahrt.

Forderung von Gemeinschaftseinrichtungen im Wohnumf eld

Mehrfunktionsrdume in Wohnhausern

Die Finanzierungsrichtlinien zur sozialen Wohnraumférderung Schleswig-Holstein sehen die
Forderung von sog. Mehrfunktionsraumen in Wohngeb&uden vor, die der Bildung einer sozialen
Hausgemeinschaft dienen sollen (1.3 Nr. 10 FiRL). Voraussetzung ist, dass ein
Wohnungsbauvorhaben, in dem ein Mehrfunktionsraum entstehen soll, mehr als 20 Wohnungen
umfasst. Bei Einrichtung eines Mehrfunktionsraumes erhght sich die zulassige Bewilligungsmiete
der zugeordneten Wohnungen um 0,15 Euro je gm Wohnflache und Monat (aktuell in Libeck von
4,95 Euro auf 5,10 Euro).

Mehrgenerationenhauser
Das Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend fordert bis Ende 2007 die
Einrichtung von bis zu 500 sog. Mehrgenerationenhdusern (www.mehrgenerationenhaeuser.de).



Diese sind offene Tagestreffpunkte, in denen sich die Menschen aus unterschiedlichen
Generationen begegnen, austauschen und unterstlitzen sollen. Das denkbare Spektrum an
Angeboten ist dabei weit gefasst und reicht von Cafés, Uber Kinderbetreuung bis zur Fortbildung
von Senioren. Altere Menschen sollen die Mdoglichkeit erhalten, sich aktiv in die Gesellschaft
einzubringen.

Antragsteller fur die Férderung eines Mehrgenerationenhauses kénnen natirliche und juristische
Personen sein, Foérderungsfahig sind Personal- und Sachkosten, nicht jedoch Kosten fir
Baumaflnahmen. Die Forderung in Form eines nicht riickzahlbaren Zuschusses betragt bis zu
40.000,- € im Jahr fur maximal 5 Jahre. Unter den ersten 200 Mehrgenerationenhdusern in
Deutschland befanden sich nur 8 Einrichtungen in Schleswig-Holstein, davon allerdings kein
einzige in Lubeck (aktuell sind allerdings zwei Projekte beantragt). Die meisten Betreiber von
Mehrgenerationenhéusern sind Kommunen, Vereine und freie Trager.

Eine Auswertung zu den ersten Erfahrungen mit den Mehrgenerationenh&ausern liegt noch nicht
vor. Besonders fur die Quartiersarbeit scheint das Konzept der Hauser durchaus geeignet. Ob
aber tatsachlich neue Einrichtungen entstehen oder nicht nur bestehende Angebote entsprechend
erweitert und deklariert werden, scheint doch zumindest fraglich.

Matthias Rasch, Stand 22.August 2007



Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter

AG1 Wohnen im Alter Anlage A.IV.
Vorstellungen zur Einrichtung einer zentralen Anlaufstelle fir Wohnberatung in Libeck
Wohnraumberatung

Der folgende Vorschlag beschéftigt sich mit den in der Zukunft zu erwartenden Anforderungen in
Bezug auf die Nachfrage zum altengerechten Wohnen in der Hansestadt Libeck.

Entsprechend der Marktentwicklung sollte eine Ausweitung und Differenzierung des Angebotes
begleitet werden von einer Erstberatung wohnbegleitender Dienstleistungen
(Wohnungsanpassungsberatung) in zentraler Form, ahnlich wie es im Bereich der Pflege
(trdgerunabhéangige Pflegeberatungsstelle) in der Hansestadt Libeck vorgehalten wird.

Dazu ist eine Uber den jetzigen Rahmen hinaus organisierte Ausweitung und Verstetigung einer
professionellen Wohnungsanpassungsberatung erforderlich, die als Anlaufstelle fir die Generation
50 + und alter fungiert und den spezifischen Anpassungsbedarf u.a. durch Information, Betreuung/
Begleitung und Umzugsmanagement erfullt.

Altere Menschen, die ihre eigene Wohnung/ Mietwohnung den personlichen Bedingungen
anpassen wollen oder in eine altengerechte Wohnung umziehen wollen, benétigen eine
professionelle Wohnungsanpassungsberatung als zentrale und unabhangige Anlaufstelle zur
Erstberatung.

Die Erstberatung ist aber nur dann attraktiv, wenn sie die Problemlagen als Gesamtheit der
pflegerischen, wohnungs- und kommunikationsbezogenen Anliegen sieht und mit den Fragen der
Verkehrs-, Sicherheits- und Infrastrukturmafinahmen verbinden kann.

Diese tragerunabhéangige Wohnungsanpassungsberatung sollte daher in enger (auch finanzieller)
Kooperation mit den Wohnungsbauunternehmen geplant werden und u.a. folgende Aspekte
berticksichtigen:

- Zentrale Anlaufstelle zur Erstberatung in Liibeck
- Enge Anbindung bzw. Ausbau der tragerunabhéngigen Pflegeberatungsstelle zur
professionellen Wohnraumberatung (mit besonderem Aspekt auf die Unabhangigkeit

hinsichtlich der Beratung)

- Durchfiihrung von Hausbesuchen zur Erstberatung tber die jeweiligen Gestaltungs- und
Finanzierungsmalnahmen

- Aufbau und Vorhalten eines Informationspools Uber altengerechte, behindertengerechte,
barrierefreie und alternative Wohnformen in Zusammenarbeit mit allen Beteiligten

- Aufbau einer Kapazitatenabfrage bei allen Wohnungsbaugesellschaften/privaten Anbietern
(z.B. 2x in der Woche) zur Erfassung des aktuelle freien Bestandes in Lubeck

- Organisation und Begleitung von MalRBhahmen in Kooperation mit Wohnungsbaugesellschaften,
Architekten und Handwerksbetrieben

- Kooperation mit Sanitatsgeschéaften, Vereinen usw. zum Vorhalten von Demonstrations-
raumlichkeiten zur alten- und behindertengerechten Ausstattung von Wohnungen

- Vermittlung (wegweisende Beratung) von Dienstleistungsangeboten wie z.B. Umzugsdiensten,
ehrenamtliche Begleitung usw.

Jurgen Luig — Bereich Soziale Sicherung



B. Infrastruktur
(incl. OPNV)



Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter

AG1 Wohnen im Alter

Ubersicht tiber Versorgungsnotwendigkeiten und Diens

Anlage B.1

tleistungsangebote:

mobile altere altere Menschen mit
Menschen eingeschrankter Mobilitat
Gesundheit + Vorsorge
Allgemeinarzt + +
mit Moglichkeit von

Hausbesuchen
Apotheke + +

mit Bringservice
Medizinisches Leistungszentrum (z.B. + +
HNO-Arzt, Zahnarzt, Horgerateakustiker)
Fitness-Center, + +
Angebote durch Sportvereine Gruppenangebote z.B.

Sitzgymnastik
Sanitar-, Heil- und Hilfsmittelversorgung + +
und Orthopadietechnik
Massage + Krankengymnastik + +
Hand- und Ful3pflege + +
Altentagesstatte +
Handel + Gastronomie
Lebensmittelgeschatt , + +
gut sortiert (auch Fleisch, Papier- und mit Lieferservice
kleine Geschenkartikel)
Backerei + +

mit Lieferservice
Friseur + +

mit Hausbesuchen

Elektroservice + Hausmeisterdienst + +
(kleine Dienste wie Lampen wechseln,
Gegenstande anbohren)
Schuster + +
Cafe, Gastronomie mit Mittagstisch + +

mit Lieferservice
Internet hinsichtlich + +
Veranstaltungen,
Versorgungsmaoglichkeiten im Stadtteil
Naherholung + Freizeit + Kultur mobile altere altere Menschen mit

Menschen eingeschrankter Mobilitat

Kirchen, Andachtsraume +
Angebote der Volkshochschule +
Angebote einer Musik- und Kunstschule +
Park, parkahnliche Grunflache + +

mit Begleitung
Freizeitanlagen z.B. Schachspielen, +
Boule-Platz, Minigolf, Golf-Abschlagplatz
Nachbarschaftshilfe, z.B. Vorlesen, + +

Spazierengehen, Begleitung, Austausch




Behotrden + Banken + Sonstiges

Bank +

Post +

Stadtteilbtro der Kommunalverwaltung +

z.B. Ausweis, Pass, Kfz-Zulassung,

Anmeldungen

Beratungsstelle mit Beratungstage vor +

Ort, auch zur Koordinierung der Angebote

der Altenhilfe der verschiedenen Trager

Generationsubergreifende Angebote +

(Aktionen) z.B. Mehrgenerationenhaus

mit Angeboten wie Computer-AG, Basteln

fur alle Altersgruppen

Verkehrsanbindung

Bushaltestellen +
max. 500 m

Taxistéande +
max. 500 m

Parkplatze +

fur Besucher/-innen




C. Sicherheit und Ordnung



D. Teilhabe an der Gesellschaft



E. Ehrenamt/
Burgerschatftliches
Engagement



F. Hilfen zur Alltagsbewaltigung/
Finanzielle Hilfen



G. Gesundhelit



H. Pflege



Aktion Demenz e.V.
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Demenz und Kommune -
Wie verwandeln wir unsere Dorfer, Stadte und Gemeinden in Orte,
die ein besseres Leben mit Demenz ermdglichen?

Ein praktischer Vorschlag fiir lokale Aktivitaten



Morgens, ca. acht Uhr dreiBig, irgendwo in Deutschland

An einem Zebrastreifen. Ein betagter Herr, unruhig trippelnd, sich mehrfach nach links und
rechts umschauend. Ein Schritt nach vorne auf die Stra8e - Kehrtwende - zuriick. Passanten
schieben sich an ihm vorbei ohne ihn zu beachten. Ein erneuter Anlauf, drei energische Schritte
in Richtung StraBenmitte — wieder Umkehr. An der Bushaltestelle nebenan sind ein paar Ju-
gendliche auf den Mann aufmerksam geworden. Einer tippt sich an die Stirn und grinst. Zwei
wartende Frauen geben ihrer Missbilligung dieser jugendlichen Respektlosigkeit kopfschiit-
telnd Ausdruck, um dann ihre Unterhaltung fortzusetzen.

Immer getriebener tritt der Mann von einem FuB3 auf den anderen. Wie es scheint, spricht er
nun mit sich selbst. Eine junge Frau nihert sich dem Ubergang. Sie wendet sich ihm zu: ,Darf
ich Sie mit hiniiber nehmen?” Ein angedeutetes Nicken, gemeinsam liberqueren die beiden die
Stral3e.

»50, da sind wir. Wo mochten Sie denn hin?“,,Zu meiner Klara.”,Wo wohnt denn lhre Klara?“,Ich
will zu meiner Klara, mein Klarchen wartet doch auf mich“ Mehr ist nicht zu erfahren. Himmel,
was nun? Im Biiro wartet man auf sie; sie hat versprochen, um neun Uhr da zu sein. Aber kann
man den alten Herrn hier einfach sich selbst liberlassen? Der findet sich doch offensichtlich

nicht zurecht. Einer muss sich doch jetzt um ihn kimmern! Was tun? An wen sich wenden?

1. Demenz und Kommune:
Warum dieses Thema?

Menschen mit und ohne Demenz treffen tagtag-
lich an vielen Orten aufeinander - in der Familie, in
speziellen Einrichtungen der Pflege und Betreuung,
aber auch auf der StraBe und beim Einkauf, in der
Nachbarschaft, in offentlichen Einrichtungen und
Behorden. Es sind keineswegs nur die familiar oder
beruflich Pflegenden, die in Kontakt mit demenziell
veranderten Menschen kommen, sondern viele an-
dere auch: der Backer an der Ecke, die Sprechstun-
denhilfe, der Feuerwehrmann oder der Polizist, der
gerufen wird, wenn ein dlterer Mensch desorientiert
umher irrt. Und haufig kommen wir, die, Gesunden’,
mit diesen Situationen nur schlecht zurecht.

Demenz ist also kein Thema, das wir den Spezialis-
ten aus Medizin, Pflege und Forschung Uberlassen
konnen. Demenz geht uns alle an, denn schlieBlich

kann jeder und jede von uns selbst einmal an
einer Demenz erkranken;

konnen Menschen in unserem direkten fami-
lidaren und sozialen Umfeld von einer Demenz
betroffen werden;

D\
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sind Menschen mit Demenz nicht nur pflege-
und hilfebedurftige Kranke, sondern Biirge-
rinnen und Buirger dieses Staates und unserer
Kommunen - so wie wir auch!

konfrontiert uns die Krankheit mit wichtigen
Fragen zu unserem Umgang mit dem Alter,
Uber die Endlichkeit des menschlichen Da-
seins und in Bezug auf unsere Haltung gegen-
Uber Gesellschaftsgruppen, die in besonderer
Weise auf unsere Flrsorge angewiesen sind.

Ganz gleich, ob Menschen mit Demenz alleine oder
bei ihren Angehdrigen, mit Freunden oder in einem
Heim leben: Sie sollten als Mitblirgerinnen und Mit-
biirger von uns nicht ,vergessen” werden - auch
wenn sie vergesslich geworden sind!

Betroffene und ihre Angehorigen sind oft allein ge-
lassen oder isolieren sich aus Scham, da in der Ge-
sellschaft ein duBerst llickenhaftes und ausschliel3-
lich negatives Bild von der Demenz vorherrscht.



Darum ist es an der Zeit zu fragen:

Was ist und was bedeutet eine Demenz ei-
gentlich sozial fiir die direkt und indirekt Be-
troffenen?

Was genau zeichnet eine demenzielle Erkran-
kung aus - neben dem bekannten Verlust be-
stimmter Gedachtnisleistungen? Was bleibt
an Fahigkeiten erhalten? Was entwickelt sich
vielleicht sogar an Neuem?

Was benotigen Menschen mit Demenz an Un-
terstlitzung und Filrsorge von Seiten der Ge-
sellschaft und ihrem unmittelbaren sozialen
Umfeld?

Wie kdnnen Menschen mit und ohne Demenz
einander wertschatzend und mit Respekt be-
gegnen?

Wir sind der Uberzeugung, dass diese Fragen unmit-
telbar vor Ort, in unseren Stadten und Gemeinden
gestellt und in Form konkreten Handelns beant-
wortet werden miissen. Was kdnnen wir alle und je-
der Einzelne vor Ort tun, um die Situation von Men-
schen mit Demenz zu verbessern? Wie gelingt es
uns, einen anderen Umgang mit der Krankheit und
eine neue Kultur des Miteinanders von Menschen
mit und ohne Demenz zu entwickeln?

Es liegt in der Natur der Sache, dass sich bei der Be-
antwortung dieser Fragen keine Rezepte formulie-
ren lassen. Wir wollen einen Anstol3 geben, sich auf
den Weg zu machen und mdgliche Antworten zu
finden. Wie diese konkret aussehen, wird entschei-
dend von der Phantasie und dem Engagement der
Burgerinnen und Blrger vor Ort getragen und be-
stimmt.

Y.
adn

Bild: www.photocase.de - Galle77



2. ,Aktion Demenz": Wer sind wir und
was wollen wir erreichen?

In Deutschland gibt es ein deutliches Engagement
der Selbsthilfegruppen (zum Beispiel von Seiten
der Deutschen Alzheimer Gesellschaft und der regi-
onalen Alzheimergesellschaften) einerseits und es
gibt die Arbeit der professionellen Versorgung (Me-
dizin, Pflege, Wissenschaft etc.) andererseits. Aus
diesem Umfeld wurde die ,Aktion Demenz” im Jahr
2006 auf Anregung der Robert Bosch Stiftung ins
Leben gerufen. Als birgerschaftlicher Zusammen-
schluss engagierter Demenzakteure will diese Initi-
ative vor allem Menschen sensibilisieren und zum
Mitmachen bewegen, die bislang mit dem Thema
nicht oder nur am Rande befasst sind.

Gewiss: sich mit Demenz auseinanderzusetzen mu-
tet einem einiges zu. Aber: ein aufgeklarter und
kompetenter Umgang mit der Krankheit und den
Betroffenen ist die einzig angemessene Antwort
auf diese bedeutsame Herausforderung unserer
alter werdenden Gesellschaft! Eine konstruktive Be-
waltigung von Demenz ist auch ein wichtiges Stlick
Zukunftssicherung, zu dem jeder und jede konkret
und tagtdglich beitragen kann!

Ohne den Staat und die zustandigen Stellen aus der
Verantwortung fur dieses wichtige Thema zu ent-
lassen, wollen wir deshalb in diesem und im kom-
menden Jahr unsere Krafte darauf konzentrieren, in
unseren Stadten und Gemeinden Veranderungen
anzustol3en, die einen kompetenten Umgang mit
der Krankheit im Alltag, ein besseres Miteinander
Betroffener und Nicht-Betroffener und vor allem
Formen des birgerschaftlichen Handelns vor Ort
vorantreiben.

Mit unserer Aktion wollen wir ,,Demenzfreundliche
Kommunen” schaffen. Der Begriff mag Irritationen
hervorrufen — aber mit seiner Hilfe lassen sich wich-
tige Fragen in die Gesellschaft hineintragen:

Wie konnte ein Gemeinwesen aussehen,
- das ein wertschatzendes Miteinander von Men-
schen mit und ohne Demenz erméglicht oder gar
fordert?

Was muss in einem Dorf, einer Stadt und/
oder einer Region geschehen
- damit sich Menschen mit Demenz moglichst
wohlfiihlen kénnen?

Was kann getan werden,

— damit Raume und Méglichkeiten des Kontaktes
und der Begegnung zwischen Menschen mit
Demenz und anderen Mitgliedern in einem Ge-
meinwesen entstehen kdnnen?

— damit von einer Demenz Betroffene und ihre
Angehdorigen nicht alleine gelassen oder gar iso-
liert werden?

— damit Menschen mit einer Demenz so lange wie
moglich in dem ihnen vertrauten Umfeld leben
kdnnen und - sollte es nicht mehr anders gehen

— in einer menschenwiirdigen Pflege-Einrichtung
betreut werden kénnen?

Was ist das Ziel?

Auf den Punkt gebracht wollen wir

die Stimme von Menschen mit Demenz horbar machen, ihre Lebenswelten erschlie8en.
ihnen die Teilhabe am Leben in der Kommune und der Gesellschaft erméglichen.
JTuren 6ffnen” — Formen der Begegnung zwischen Menschen mit und ohne Demenz schaffen.

das Thema,Demenz” enttabuisieren.

die Abschottung und Isolierung der Betroffenen entscharfen.
die Offentlichkeit, die Medien, die Kulturschaffenden und besonders auch Politiker sensibilisie-

ren und zum Handeln bewegen.

Yot
NS



3. Wie konnte das ganz praktische Vor
gehen in einer Kommune aussehen?

Denkanstof3e

Erster Schritt: Die Situation vor Ort, kartographie-
ren”

Vielerorts hat man sich bereits auf den Weg ge-
macht und Wissen (iber vorhandene Versorgungs-
strukturen und Ansprechpartner zusammengetra-
gen. Wo dies noch nicht geschehen ist, sollte der
erste Schritt in einer regionalen Situationsanalyse
bestehen.

Glicklicherweise sind Daten zu grundsatzlichen
Fragen oftmals bereits gut erhoben und kénnen re-
lativ leicht recherchiert werden. Wichtig zu wissen
ist beispielsweise:

Wie viele Menschen mit einer demenziellen
Erkrankung gibt es bei uns?

Wie und wo leben diese, wer betreut sie?
Welche unterstitzende Dienstleistungsstruk-
tur ist vorhanden (ambulante Dienste, Bera-
tungsstellen, Selbsthilfe- und Angehdrigen-
gruppen u.a.)?

Um die Situation vor Ort systematisch und nachhal-
tig verbessern zu kdnnen, ist es aullerdem wichtig
Zu wissen:

Wo gibt es in der Kommune Mdglichkeiten der
Begegnung zwischen Menschen mit und ohne
Demenz und wie werden diese genutzt?

Was denken und wissen die Burger in der
Kommune tber Demenz und ihre demenziell
veranderten Mitburger?

Gibt es Initiativen, Modelle, Ansatze zur Schaf-
fung eines demenzfreundlichen Gemeinwe-
sens, an die man ankniipfen kann?

Wie beurteilen Betroffene und pflegende An-
gehorige die ,Demenzfreundlichkeit” ihrer
Kommune?Was fehlt nach ihrer Einschatzung?
Was kdnnte Ihnen helfen?Wo tut Veranderung
aus ihrer Sicht am dringlichsten Not?

Sowohl kommunale Experten und ,Profis” als auch
die lokalen Gruppen der Alzheimer-Gesellschaft,
Angehorigengruppen oder spezielle Demenzpro-
jekte sind wichtige Adressen bei der Erstellung ei-
ner solchen Situationsanalyse. Vielleicht lasst sich
eine Gruppe aus einer Universitat, bzw. einer Fach-
hochschule aus der Region oder in der Oberstufe
einer Schule gewinnen, die Informationen sammelt
und systematisiert oder gar eine Befragung durch-
fuhrt? Demenz - kénnte auch ein Thema fiir eine
schulische Projektwoche sein.

Wenn die Mdglichkeit besteht, kann man auch Per-
sonen und Einrichtungen um Informationen bitten,
die Erfahrungen mit dem Thema und mit betrof-
fenen Personen haben koénnten:

Kommunale Experten (Altenhilfe, Sozialar
beit etc.)

Journalistinnen und Journalisten

Polizei und Feuerwehr

Verkehrsfachleute etc.

Das Ergebnis der Situationsanalyse konnte eine Art
ortlicher Atlas in Sachen Umgang mit Demenz sein,
der uUber das “Leben mit Demenz in unserer Kom-
mune” detailliert Auskunft gibt. Leitende Idee ist
hier weniger die Hochglanzbroschire mit einer Auf-
listung der professionell zustandigen Stellen - so
wichtig ein solches Verzeichnis auch ist. Eine ganz
wesentliche Qualitat eines solchen ortlichen Flh-
rers in Sachen Umgang mit Demenz liegt vielmehr
in der Information Uber das konkrete birgerschaft-
liche Handeln vor Ort.




Die weiteren Schritte: Wohin wollen wir kommen
und wie geht das?

Wir stehen mit dem Thema ,Demenzfreundliche
Kommune” am Anfang. Was ein demenzfreund-
licher Lebensraum ist, wird erst noch - allmahlich
- als gemeinsames Projekt von Betroffenen, von
Angehorigen, beruflichen Experten, politisch Ver-
antwortlichen und burgerschaftlich Engagierten zu
erarbeiten sein.

Ein demenzfreundliches Gemeinwesen ist aber kei-
ne Utopie! Mit der Offensive ,Demenzfreundliche
Kommune” setzen wir darauf, dass bereits heute
vielfdltiges und ideenreiches Engagement fiir ein
besseres Leben mit Demenz in beachtlicher Zahl
existiert. ,Aktion Demenz” will nachahmenswerte
Beispiele aufsplren und auf sie aufmerksam ma-
chen, damit ihre Wirkung Kreise ziehen kann sowie
zu weiteren Bemuihungen einladen.

Wenn Menschen in einem Dorf, einer Gemeinde
oder einer Stadt sich dazu entschlieBen, unserem
Aufruf zu folgen und in diesem und im kommen-
den Jahr den Weg zu einer demenzfreundlichen
Kommune einzuschlagen, so ist folgende Vorge-
hensweise vorstellbar:

uEine Steuerungs- oder Initiativgruppe griinden
Zunachst bedarf es einer kleinen Gruppe von Men-
schen, die sich dem Thema ,Demenzfreundliche
Kommune” zuwenden wollen. Dies kann durch
biirgerschaftliches Engagement angestol3en oder
von Vertretern der Kommune, von Wohlfahrtsver-
banden, Kirchen oder ortlichen Alzheimer-Gesell-
schaften angeregt werden. Eine solche Gruppe soll-
te Aktivitaten initiileren und koordinieren. Vielleicht
kann die Stadt, eine Bank oder ein Verband fir die
Dauer der Kampagne Mittel fiir die Arbeitsgruppe,
wie z.B. ein Telefon oder einen Raum, zur Verfligung
stellen?

Eine Grundfrage wird sein: Wie kann unsere Kom-
mune fir Menschen mit demenziellen Erkran-
kungen ,barrierefrei” werden? Anders ausgedriickt:
Wie kommt man dahin, dass Menschen mit Demenz
sich in Supermarkte, Restaurants, Kinos, Sportver-
eine trauen und dort respektvoll behandelt wer-
den? Dabei wird es stets auch um die Frage gehen,
ob die Betroffenen als Aktive einbezogen werden
kdnnen.

(3

e

v Institutionen und Organisationen um Mit
arbeit bitten

Hilfreiche Mitstreiter vor Ort sind ein Schlissel zum
Erfolg. Hierzu konnen zahlen: lokale Arbeitgeber-
verbande, Industrie- und Handelskammer, Gewerk-
schaften, Kirchen, Wohlfahrtsverbande, aber auch
Parteien und Politiker oder Zusammenschliisse wie
etwa die Rotary oder Lions Clubs etc.

w Demenzexperten einbeziehen

Zu nennen sind hier vor allem: Menschen mit De-
menz, pflegende Angehdrige, Pflegekrafte in am-
bulanten Diensten ebenso wie in stationaren und
teilstationaren Einrichtungen Hausdrzte und Be-
dienstete in Krankenhausern, Seniorenzentren,
Pflegewissenschaftler, Gerontologen und Psychia-
ter, Altenpflegeeinrichtungen, Selbsthilfegruppen
wie Alzheimer-Gesellschaften und viele andere.

X Vor Ort Offentlichkeitsarbeit betreiben
und organisieren
Medien- und Offentlichkeitsarbeit ist auch und ge-
rade vor Ort ein wesentlicher Ansatzpunkt, wenn es
darum geht, unser Denken und Handeln in Bezug
auf Demenz zu verandern. Journalisten, Sender und
Printmedien vor Ort sind wichtige Schaltstellen, die
Informationen lber Demenz verbreiten und Uber
themen-bezogene Veranstaltungen sowie lokale
Aktivitaten fur eine demenzfreundliche Kommune
berichten konnen. Solche Personen und Institutio-
nen sollten direkt angesprochen und zum Mitma-
chen gewonnen werden.

y Themenschwerpunkte setzen

Um Uberforderungen zu vermeiden ist es sinnvoll,
in der Arbeit Schwerpunkte zu setzen - am besten
dort, wo man an Bestehendes ankniipfen und be-
reits Vorhandenes nutzen kann. So kdnnte man sich
in einem ersten Schritt auf ein Schulprojekt, eine
kulturelle Veranstaltung (z.B. eine ,Demenz-Gala“
oder eine themenbezogene Ausstellung) oder eine
bestimmte Aktion (z.B. ,Patenschaften” fur Men-
schen mit Demenz, die keine Angehdrigen haben
oder auch fur pflegende Angehdrige) konzentrie-
ren. Oder man konnte sich mit der Frage ausein-
andersetzen, wie wir offentliche Raume verdndern
mussen damit sie auch den Bedirfnissen von Men-
schen mit Demenz Rechnung tragen.



4, Was tut der Verein,Aktion Demenz”?

L~Aktion Demenz” versteht sich in erster Linie als Ka-
talysator fur einen Wandel, der ein besseres Leben
mit und trotz Demenz ermdglichen soll. Wir haben
uns vorgenommen, im Rahmen der Initiative ,De-
menzfreundliche Kommune” die folgenden Funkti-
onen zu erflllen:

Kommunen motivieren und mit motivierten
Kommunen kooperieren; den Wandlungs-
prozess moderieren

Wir wollen mit Kommunen in Kontakt treten, die
die Lebenslage ihrer demenziell veranderten Mit-
blrgerinnen und Mitbirger verbessern und an der
Entwicklung einer neuen Kultur des Umgangs mit-
wirken mochten. Mit diesen wollen wir im Jahr 2007
den konkreten Handlungsbedarf und die Moglich-
keiten einer ,konzertierten Aktion” erdrtern und
verabreden.

Initiativen als Ansprechpartner zur Verfu-
gung stehen

Eine weitere wichtige Aufgabe sehen wir darin,
interessierten Gruppen und Initiativen als Anlauf-
stelle zu dienen. Eine Starke des Vereins ,Aktion
Demenz” besteht im breiten Expertenwissen sei-
ner Mitglieder. Auch wenn wir selbst nicht immer
unmittelbar weiterhelfen konnen - wir kdbnnen zu-
mindest mit Informationen dartiber dienen, wer bei
einem bestimmten Problem oder einer bestimmten
Fragestellung weiterhelfen kann.

als Anstifter und Berater agieren

+Aktion Demenz” will nicht nur zurVerbesserung der
Situation der Betroffenen beitragen, sondern auch
freiwilliges Engagement mobilisieren, neue sozi-
ale Zusammenhange und neue Nachbarschaften
anregen. Aullerdem wollen wir in diesen finanziell
schwierigen Zeiten auch einen Beitrag dazu leisten,
dass Geld nicht nur fiir sehr einseitige Malinahmen
ausgegeben wird.

als Netzknotenpunkt fur Aufklarung und
Bewusstseinswandel wirken

SchlieBlich und endlich wollen wir auf einer tiberge-
ordneten Ebene dafiir sorgen, dass die Ergebnisse
unserer gemeinsamen Bemihungen Verbreitung
finden. Wir wollen insbesondere Menschen in den
Medien ansprechen und daflir gewinnen, Gber die
hier vorgeschlagene Kampagne zu berichten und
gemeinsam mit uns Aufklarungsarbeit tUber De-
menz und deren Folgen fiir die von der Krankheit
Betroffenen zu leisten.

Die Kampagne 2007 wird unterstitzt durch eine Rei-
he offentlicher Veranstaltungen. Ein gro3er Work-
shop zum Thema ,Demenzfreundliche Kommune”
wird Ende 2007 stattfinden. Dort kbnnen Kommu-
nen ihre Ansatze und Ergebnisse vorstellen, Ideen
austauschen, Kontakte kniipfen und neue Projekte
planen.

Impressum

Fur die Aktion Demenz, der Vorstand:

Prof. Dr. Reimer Gronemeyer, Giel3en (1.Vors.); Car-
men Tillmann, Berlin (stellv. V.); Peter Wissmann,
Berlin/Stuttgart (stellv. V.); Prof. Dr. Thomas Klie, Frei-
burg; Dr. Gabriele Kreutzner, Fellbach; Heike von
Litzau-Hohlbein, Minchen; Christian Petzold, Ber-
lin; Burkhard Plemper, Hamburg; Dr. Willi Riickert,
Koln.

Aktion Demenz e.V.
Verena Rothe
Karl-Glockner-Str. 21 E
35394 Giel3en

Telefon: 0641 99 232 06

Mobil: 01577 28 883 78

Fax: 064199 232 19

Email: info@aktion-demenz.de
Homepage: www.aktion-demenz.de

Dieses Papier verdankt viele Anregungen einer Bro-
schiire von ,Alzheimer Scotland. Action on Demen-
tia“, die unter dem Titel ,Creating dementia-friendly
communities. A Guide” erschienen ist. (www.alz-
scot.org).
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Ideen fiir Kommunen

Damit sich Menschen mit Demenz und ihre Angehdrigen als geschatzte Mitglieder einer

Kommune verstehen kénnen, ist es besonders wichtig, das 6ffentliche Verstandnis und

die o6ffentlichen Dienstleistungen zu verbessern. Hier ein paar mégliche Anregungen fur
hilfreiche MaBnahmen:

Der Gemeinderat spricht sich dafiir aus, dass 6ffentliche Bedienstete und andere Ange-
stellte mit groBem Publikumsverkehr fiir die besonderen Schwierigkeiten von Menschen
mit Demenz sensibilisiert werden sollen. Es findet sich ein Qualifizierungsanbieter, der
eine entsprechende Schulung zu einem Spezialtarif libernimmt.

Geschafte, Gaststatten und Freizeitzentren werden angesprochen, sich auf die besondere
Situation von Menschen mit Demenz einzustellen. lhnen wird eine Beteiligung an der Sen-
sibilisierungsmafBnahme angeboten.

Eine ortliche Biirgerinitiative wendet sich an lokale Medienvertreter; man setzt sich zu-
sammen, um sinnvolle ErstmaBnahmen zu erarbeiten.

In Zusammenarbeit mit der ortlichen Initiative ,Demenzfreundliche Kommune” findet an
den Schulen eine Projektwoche zum Thema statt. Es ergeht die Anregung an das zustan-
dige Kultusministerium, das Thema Demenz in den Lehrplan fiir die Sekundarstufe aufzu-
nehmen.

Ein Initiativkreis entwickelt ein Konzept zur Bildung von Unterstiitzungsteams. Diese sol-
len dafiir sorgen, dass jiingere Menschen mit einer demenziellen Erkrankung langer ihrer
Arbeit nachgehen kénnen und éaltere Erkrankte an Aktivitaten in der Kommune teilhaben
konnen.

Gibt es in lhrer Kommune evtl. bereits Vergleichbares oder andere ,demenzfreundliche”
Begebenheiten? Haben Sie eigene Ideen zu Verbesserungen und Aktionen?
Dann wenden Sie sich gerne an uns!

'lJ Aktion
4n

Aktion Demenze.V. Telefon: 0641 99 232 06

Verena Rothe Mobil: 01577 28 883 78
Karl-Glockner-Str. 21 E  Fax: 06419923219

35394 Giel3en Email: info@aktion-demenz.de
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Basisdaten zum Gesamtkonzept
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Daten und Fakten zu den Themen

(mit Focus auf die altere Bevolkerung)

1. Bevoélkerungsentwicklung
Wohnen

Sozialstruktur
Gesundheit

Infrastruktur

A

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006 Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 2 von 32
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Kernthesen zur demographischen Entwicklung

- iInsg. abnehmende Einwohnerzahl, dabei ...

- weniger Personen im erwerbsfahigen Alter

- weniger Kinder und Jugendliche

- etwas mehr Altere

- Zunahme der Problematik ab 2025, ab 2040-2060 Abn.

- unumkehrbarer Prozel3

- durch Zuwanderung nicht I6sbar

- zunehmender Anteil von Personen mit Migrationshintergr.
- regional unterschiedlicher Verlauf

(weniger, bunter, alter)
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Einwohner 1978-2020 nach Altersgruppen
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Bevolkerungsentwicklung nach Altersgruppen 2005-2020
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Altersstruktur in den Stadtteilen
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Einwohner Uber 60 Jahre in der Hansestadt Lubeck am 31.12.2005
nach Stadtteilen - in Prozent
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Einwohner in der Hansestadt Lilbeck am 31.12.2005
nach Stadtteilen und Altersgruppen
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Hansestadt LUBECK =

Einwohner Uber 60 Jahre mit ausl. Staatsangehorigkeit
und Auslanderanteil nach Stadttteilen

Erste EU- sonstige Einw. Ausl.| Ausl. in
Staatsangehorigkeit| deutsch | Auslander| Auslander| zus. Insg. Insg. %
Stadtteile
01 - Innenstadt 2023 71 208 2302 13438 1928 14,3
02 - St. Jurgen 10764 76 130 10970 39763 2006 5,0
03 - Moisling 2830 30 217 3077 11852 1475 12,4
04 - Buntekuh 2941 24 125 3090 10783 1299 12,0
05 - St. Lorenz Sid 2993 36 182 3211 15031 1521 10,1
06 - St. Lorenz Nord 10205 104 424 10733 42327 4029 9,5
07 - St. Gertrud 12619 84 270 12973 42016 2360 5,6
08 - Schlutup 1619 30 20 1669 5801 386 6,7
09 - Kicknitz 5108 52 200 5360 18996 1628 8,6
10 - Traveminde 6311 57 65 6433 13892 651 4,7
Summe 57417 564 1842 59823 213983 17311 8,1
Quelle:
Hansestadt Lubeck
Abt. Statistik
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Altersstruktur in den Stadtteilen
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Einwohner am 31.03.2006 nach Familienstand

mannlich weiblich

H ledig
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Quelle:
Hansestadt Libeck
Abt. Statistik
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Einwohner tber 60 Jahre am 31.12.2005 nach Haushaltstypen
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2 wiommen— & gl - i Hansestadt LUBECK &

Antell der Seniorenhaushalte am 31.12.2005
mit Wohngeldbezug

01 - Innenstadt

02 - St. Jurgen

03 - Moisling Haushalte mit
Wohngeld insg.:
04 - Buntekuh 3.434
% 05 - St. Lorenz Sud Davon Uber 60 Jahre:
E= 1.162
s 06 - St. Lorenz Nord
n . )
Seniorenhaushalte:
07 - St. Gertrud 41.449
08 - Schlutup
09 - Kucknitz
10 - Travemiinde
0,0 1,0 2,0 3,0 4,0 5,0
Haushalte mit Wohngeld in % der Seniorenhaushalte
Quelle:

Hansestadt Lubeck
Bereich Soziales
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Hansestadt LUBECK =

Grundsicherung und Sozialhilfe
nach Altersgruppen am 31.12.2005

1800 -
1600 - Libeck insg
1400 - Sozialhilfe: 465
1200 - Grundsicherung: 2.495
1000 -
800 [0 Sozialhilfe
600 - W Grundsicherung
400 -
200 -
0 | |—- ‘ '
00 -14 15-24 25 - 49 50 - 64 65 und alter
Jahre Jahre Jahre Jahre Quelle:

Bereich Soziales,
Prosoz-Verfahren
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Grundsicherung am 31.12.2005
nach Haushaltsgrolie

Hansestadt LUBECK =

GrolRe der

Bedarfs-

gemeinschaft 1 Person 2 Personen 3 Personen Summe

Alter in Jahren Anzahl

15 - 24 Jahre 86 5 91

25 - 49 Jahre 368 11 380

50 - 64 Jahre 312 40 352

65 und alter 1239 433 1672

dar. weiblich 867 214 1081

in % 70,0 49 4 64,7

Summe 2005 489 2495
Quelle:

Bereich Soziales,
Prosoz-Verfahren

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006 Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 19 von 32
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L 4 Gesindheit &1 iy Hansestadt LUBECK =

I

Durchschnittliche Lebenserwartung 1991-2004
in der Hansestadt Lubeck

84 -
82 -

80 - o--o—"l‘i\)_.1)-(r-—O"'o——‘&~‘\7”‘y”‘)-(h-o
78 -
76 -
74 -
72 -
70 -

68 -

6 6 T T T T T T T T T T T T T T !
1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005

Jahr

Lebenserwartung in Jahren

=== \ANNEr =O== Frauen Quelle:

Hansestadt Libeck
Abt. Statistik
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Hansestadt LUBECK =

Behindertenanteil in der Hansestadt Lubeck am 31.12.2005

nach Altersgruppen in %
Behinderte insg.: 25.777 (12,0 % der Einw.)

60,0 Uber 60 Jahre:  18.341 (30,7 % der 1-60J.)
50,0 - _
40,0 O mannlich -

O weiblich

30,0

20,0 |

10,0 - |_H
0,0 — = [T | |
’ Quelle:

ul8 18-44 45-59 60-64 65-69 70-74 75u.a. Statistisches Amt fiir

Hamburg und
Altersgruppe Schleswig-Holstein

Behinderte je 100 Einwohner
der jeweiligen Altersgruppe
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Hansestadt LUBECK =

Behinderte in der Hansestadt Lubeck tber 60 Jahre am 31.12.2005
nach Art der Behinderung

Behinderte insg.: 25.777 (12,0 % der Einw.)
uber 60 Jahre: 18.341 (30,7 % der 4-60J.)

Brustverlust, Entstellungen
Gliedmafl3en-Verlust

Sehbehinderung m Frauen

Sprach- und Sprechstdrungen @ Manner
Wirbelsaule, Rumpf
Gliedmal3en-Funktionseinschr.

Querschn., zerebr. Stor., geist.- seel. Beh.

Funktions. Innere Organe

Sonstige
Quelle:
Statistisches Amt fiir

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 Hamburgund

Schleswig-Holstein

Anzahl Personen
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Xl L N Y _H Hansestadt LUBECK =

Behinderte in der Hansestadt Lubeck tber 60 Jahre am 31.12.2001
nach Grad der Behinderung

351 Behinderte insg.: 25.777 (12,0 % der Einw.)
uber 60 Jahre: 18.341 (30,7 % der 4-60J.)

30 -
OManner ©EFrauen
25 -

20 ~

15 +

Anteil der Behinderten in %

10 +

5 n
Quelle:
0 Statistisches Amt fiir
50 60 70 80 90 100 Hamburg und

. Schleswig-Holstein
Grad der Behinderung
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Hansestadt LUBECK =

i 4.-Gestindheit 4% nk

r-n.
L

¥

Pflegebedirftigkeit der Liubecker Bevolkerung 2001
nach Altersgruppen und Geschlecht in %

Plegebed. insg.: 6.560 (3,0 % der Einw.)
60,0 - Davon tber 60 J.:  5.724 (9,8 % der (-60 J.)

< 500 -

)

g

= @ Frauen

(O]

% 40,0 - m Manner

E O gesamt

L

o

S 30,0 -

o

o

[¢)

2

€ 20,0 -

D

©

]

o)

()

(@]

= 10,0 -

o

0,0 ] Quelle:
0-59 60-74 75 -84 85 u. mehr 60 u. mehr Statistisches Amt flr

Hamburg und

von ... bis ... Jahre alt Schleswig-Holstein
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L 4:Geslndneit Y 4 _ Hansestadt LUBECK =

“h; " o

Pflegebedirftige Einwohner/innen Uber 60 Jahre nach Leistungsart
und Geschlecht - Stand 15.12.2001

Plegebed. insg.: 6.560 (3,0 % der Einw.)
2500 + Davon Uber 60 J.: 5.724 (9,8 % der U-60 J.)
O Manner
2000 - O Frauen
(-
)
c
8 1500 .
GJ
o
& 1000 —
N
c
<
500 -
0 | |
Pflegegeld Ambulante Pflege Stationare Pflege Quelle:

Statistisches Amt flr
Hamburg und

Leistungsart Schleswig-Holstein
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Hansestadt LUBECK =

Pflegebedirftige Einwohner/innen Uber 60 Jahre nach Pflegestufe
und Geschlecht - Stand 15.12.2001

Plegebed. insg.: 6.560 (3,0 % der Einw.)
2500 1 Davon Uber 60 J.: 5.724 (9,8 % der U-60 J.)
2000
= OManner
)
S O Frauen
» 1500
o)
o
® 1000 + —
N
-
<
500 -
0
I [l [l u. 1l HF Quelle:

Statistisches Amt flr
Hamburg und

Pfleg estufe Schleswig-Holstein

Quelle: Statistisches Amt fir Hamburg und Schleswig-Holstein
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Xl L N Y | E Hansestadt LUBECK =

Pflegebedurftige Einwohner/innen tber 60 Jahre nach Pflegestufe
und Leistungsart - Stand 15.12.2001

1600 - Plegebed. insg.: 6.560 (3,0 % der Einw.)
Davon uber 60 J.: 5.724 (9,8 % der U-60 J.)

1400 -
ol
1200 - mil

Ol u. N HF
1000 -
800 -

600 -

Anzahl Personen

400

200 -

- 1

O _
Pflegegeld Ambulante Pflege Stationare Pflege ouelle
u .

Pflegeleistung/Pflegestufe Statistisches Amt fur
Hamburg und

Schleswig-Holstein
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Standorte und GroRRen
der stationaren
Pflegeineinrichtungen 2005

27 - Danischburg/Siems/
Rangenberg/Wallberg

25 - Karlshof/
Israelsdorf/
Gothmund

23 - GroR Steinrade/
Schanbécken

29 - Alt Kiicknitz/
Dummersdorf/
Roter Hahn

Hansestadt LUBECK =

Alten- u. Pflegeheim An den Travewiesen
Alten- u. Pflegeheim Lotti-Tonello-Haus
Haus am Tremser Teich

Alten-u. Pflegeheim Dr. med. Al-Bayati
Erika-Gerstung-Haus
Hanse-Residenz-Liibeck

Seniorenhaus Hinrichs

Seniorenhaus Hinrichs Kasino
Altenhilfezentrum Travetal Jochen-Kleppel
10 Altenhilfezentrum Travetal Karl-Wagner Hi
11 Alten- u. Pflegeheim Lindenhof

12 Senioren- u. Pflegeheim Morierhof

13 Alten- u. Pflegeheim Haus Nazareth

14 Haus am Stadtpark

15 Seniorenwohnsitz Quellenhof

16 Alten- u. Pflegepension Rosenhof

17 Rosenhof Traveminde

18 APH Haus Schénbdcken

19 Senioren-Pension Schon

©COoO~NOULDWNE

20 Seniorenresidenz Muhlentor
21 Seniorenresidenz St. Gertrud
22 Seniorenzentrum Traveminde
23 APH Haus Simeon

24 APH Haus St. Birgitta

25 APH Behnckenhof

26 APH Dornbreite

Muhlentor/
Gartnergasse

08 - Eichholz.

P | 21- Alt-Moisling/

“AGenin
19 - Niendort/ }

17- Schlere«chenkqf)pel
20-Reecke /  Moorgarten }
i

/ o by
] A T 09- Strecknitz
/ [ ¢ €
v N\ N
(> 16 - Vorrade ./ \‘
] VTN
18 - Oberbiissau /

s ]
\ 15- Nlederbussau.___s S~ \‘
| \ 10 - Blankensee.

" N\ ! 11 - Walfsdorf
N\ \
\ ™~
1 N, .
14 - Kronsforde { " N
s/
e N 12 - Beidendorf
o 1. & '
= \
) 3

13 - Krummesse »

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006

Zeichenerklarung

Altenpflegeheime nach Art des Tréagers

. gemeinnitzig
O privat

O kommunal
|:| bebaute Flache

SymbolgroRe:

Min.: 14

27 APH Dreifelderweg

28 APH ElswigstraRe

29 APH Heiligen-Geist-Hospital

30 APH PrassekstraRe

31 APH Schoénbéckener Stral3e

32 APH Solmitzstrale

33 Travepark Seniorenpension

34 Altenpflegeheim 'Wilhelmine Possehl’
35 Seniorenresidenz Waldersee

36 APH Haus Lubeck

37 Dominizil Seniorenpflegeheim Marli
38 Tagespflegeeinrichtung Memoritas

Max.: 227

50

5 km

Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 28 von 32



Standorte der ambulanten Pflegedienste 2005

19

Kiicknitz

Hansestadt LUBECK =

1 sana mobil, Amb. Dienste d. Sana Kliniken Lt

2 Private Haus- und Altenpflege Renate Bethm

3 Hausliche Krankenpflege Herrmann

4 Caritasverband Libeck Gemeindekrankenpfl¢

5 DRK-Sozialstation

6 Transkulturelle hdusliche Kranken- und Alten|
Durdica Brodthuhn

7 Kranken & Behinderten Service GmbH

8 Krankenpflegedienst DAHEIM Marlen Gerdes

9 Manus Gesundheitshilfe e.V.

10 Mobile Dienste ambulante u. soziale Hilfsdier

11 Diakonie-Sozialstation St Gertrud/St. Jirgen

12 lhre Pflegepartner Michael Wegner

13 Diakonie-Sozialstation St. Lorenz/Hafen

14 Ambulante Pflegeinitiative Urte Speckenbach

15 Ambulanter Pflegeservice Heidenreich

Marli Werkstétten gemeinniitzige Dienste Gr
17 ambulanter Pflegedienst Karin Wellnitz

18 Johanniter-Unfall-Hilfe e.V.

19 Ambulante Betreuung Wolfgang Peters

20 Pflegedienst Dr. Al Bayati

21 Okumenische Sozialstation Travemiinde

22 Héusliche Krankenpflege Rach

23 Hausliche Pflege Angelika Tiedtke / Bianca |
24  Die Bricke

25 Pflegehilfe Aktiv

W7
. 26A11AZ4 St. Gertrud
23
5 22
St. Lorenz Nord 27‘13. W14
Ws N | 13
Innenst./ 9/ 15 /A16
10, 4,
7|
Buntekuh St.
Lorenz S,
12
W A ‘1 H:
18
Zeichenerklarung
St. Jirgen Stadltteil

. privat

A gemeinniitzig
:] bebaute Flachen

=
=

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006

Ambulanter Pflegdienst Hanseresidenz
27 Cura Domi Hausliche Krankenpflege

Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 29 von 32



Standorte betreutes Wohnen

Innnerer Stadtbereich

/

B Bosauer Str. /

/ B Eschenburgstr.
/ Lange Reihe

B Kleiner Vogelsang

f Dornbreite /
/

/
B Schonbockener Str.
/

P

B Lachswehrallee

B Fliederstr.
B Fritz-Reuter-Str.

| Elswigstr.

wpieg elweg/

Stand: 22.02.2005

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006

B Prassekstr.

B wattstr.

Hansestadt LUBECK =

J Solmitzstr.

Kicknitz,
Traveminde

[ ] Bro/gte ner Kirc hsteig/Kakenb a

A
Mecklenburger Landstr.
B Ostseestr.

57
a

’ Solmitzstr.

-

Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 30 von 32



Innenstadtbereich

Hansestadt LUBECK =

Standorte ausgewahlter
Facharztpraxen 2004

Kicknitz, Traveminde

Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006

Abt. Statistik u. W., Gerhard Bender, Folie 31 von 32
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Leben und Wohnen im Alter, VZM, 29.11.2006

Hansestadt LUBE

Statistiken und animierte Alterspyramiden unter
www-luebeck.de/stadt_politik/statistik

Seniorengesundheitsbericht
www.luebeck.de/gesundheit

Pflegebedarfsplan
www.luebeck.de/buergerservice
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Bevolkerungsprognose 2006-2020 Hansestadt LUBECK =

Bevolkerungsprognose
2006-2020

; Hansestadt Lubeck
und Stadtteile

{}

L Inhalt :

Ausgangslage

Das Prognosemodell
Die Grundannahmen
Ergebnisse
Zusammenfassung

akrwnpE

26. April 2007 — Leben und Wohnen im Alter - VZM Folie 1 von 31 Bereich Logistik, Statistik und Wahlen, G.Bender



Bevolkerungsprognose 2006-2020 Hansestadt LUBECK =

- 1. Ausgangslage -

Vorliegende Prognosen flr Libeck :

- Statistisches Bundesamt, Statistik Nord: 10. Koordinierte Bev. / 2004-2020 /Kreisebene
- BBR (Bundesamt fir Raumordnung und Bauwesen) / 2003-2020 / Kreise
- Bertelsmann Stiftung / 2003-2020 / Gemeinden >5.000 Einw.
- Kommunale Prognosen (Bereich Statistik)
- 1993 — 2008 / Gesamtstadt
- 1995 — 2010 / Gesamtstadt
- 2000 — 2015 / Gesamtstadt
- 2006 — 2020 / Gesamtstadt + 10 Stadtteile (neu)
- Prognosen von externen Blros im Rahmen kommunaler Fachplanungen:

- Wohnungsmarktanalyse (10 Stadtteile)
- Schulentwicklungsplan (10 Stadtteile)

26. April 2007 — Leben und Wohnen im Alter - VZM Folie 2 von 31 Bereich Logistik, Statistik und Wahlen, G.Bender



Bevolkerungsprognose 2006-2020

- 2. Das Prognosemodell -

B

Hansestadt LUBECK =

Prognosebausteine

Bevolkerung am Anfang
des Prognosejahres

Alterung um 1 Jahr

Staatsangehdrigkeits-
wechsel

+ Geburten

- Sterbefélle

- Wegziige nach
aul3erhalb

+ Zuzugsvolumen von
aulerhalb

Struktur der
AuBenzuziige

Verteilung der
AuRenzuziige auf die
innerst. Gebiete

Binnenwanderungs-
matrix

Bevolkerung am Ende
des Prognosejahres

Spezifikation

100 Altersjahrgange nach Geschlecht,

Staatsangehdrigkeit und Gebietstypen

alters- und geschlechtsspezifische
Ubergangsquoten

altersspezifische Geburtenraten n.
Staatsangeh.(Frauen 15-45 J.)

altersspezifische Sterberaten

altersspezifische Wegzugsraten nach
Geschlecht u. Staatsangeh.

Zuzugsvolumen n. Geschlecht, u.
Staatsangeh. drei Herkunftsgeb.

altersspezifische Zuzugsquoten nach
Geschlecht u. Staatangeh.

alters- und gebietsspezifische
Alloguationsquoten n. Geschlecht u.
Staatsang.

altersspezifische und gebietstypische

Wegzugsraten n. Geschlecht u. Staatsang.

100 Altersjahrg. n. Staatsangeh.,
Geschlecht und Gebietstypen

26. April 2007 — Leben und Wohnen im Alter - VZM

Dateiname ‘

gem2004.csv

stwe2005.csv

fruc2005.csv

sterb2005.csv

wegz2005.csv

zuvol.csv

zudg2005.csv

zuaq2005.csv

Anzahl Datensatze

100AGx2 BGx2GGx10GT = 4.000

100AGX2BGX2GG = 400

30AGx2BG = 60

100AGX2BGX2GG = 400

100AGX2BGX2GG = 400

15Jx2BGX2GGX3GT = 180

100AGX2BGX2GGX3GT = 1.200

100AGX2BGX2GGx10 GT = 4.000

strm2005.csv~ 100AGX2BGX2GGX10x10GT = 40.000
gem2005.csv  100AG*2 BG*2GG*10GT = 4.000
Folie 3 von 31

Das
Prognosemodell

« Differenzierung nach

- 100 Altersjahre

- 2 Staatsangehdrigkeiten

- 2 Geschlechtsgruppen

» Zuzlige aus 4 Herkunftsreg.
* 10 innerst. Gebietseinheiten
* Prognosezeitraum 15 Jahre
« Staatsangehorigkeitswechsel

* Steigende Lebenserwartung

* Berlicks. d. Neubautatigkeit

Bereich Logistik, Statistik und Wahlen, G.Bender
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Bevolkerungsprognose 2006-2020

- 3. Grundnnahmen -

Hansestadt LUBECkKe

Wohnbaulandpotentiale

A

St. Gertrud

Kuicknitz

Schlutup

0

Travemiinde

N

Hansestadt LUBECK

Grundannahmen

zum Wohnungsbau

# 20 ]
Wohnbaupotentiale

Stadtbezirk Gebiet geplante Wohneinheiten Realisierungs-
Nr.  |Name e EFH | ows | insg. zeitraum
02.09 Strecknitz Rothebek 8 8 unbek.
02.09 Strecknitz Gartenstadt Rothebek 110 110 unbek.
02.09 Strecknitz Feenwiese 10 - 10 unbek.
02.09 Strecknitz Hochschulstadtteil/Teilber. | (sudl. Teil) 110 540 650 im Bau
02.09 Strecknitz Hochschulstadtteil/Teilber. Il (nordl.Teil) 126 770 896 im Bau
02.09 Strecknitz Bornkamp Teil Il und Ill 470 470 im Bau
02.13 Krummesse Krummesser Miihlenweg 18 18 nicht absehbar
02.17 Schiereichenkoppel ~Kronsforder Landstral3e 28 - 28 im Bau
05.03 St. Lorenz Sud Finkenberg - 80 80  z.T.in Planung
05.03 St. Lorenz Sud Lachswehrallee - 120 120 unbek.
06.04 Holstentor Nord Wisbystr. 40 110 150 10 WE in Vorber.
06.04 Holstentor Nord Brucknerstr. - 17 17 im Bau
06.23 Grof3 Steinrade Dornbreite 27 27 in Vermarktung
06.23 GroR Steinrade Steinrader Damm 58 - 58  im Bau
07.06 Burgtor Roeckstr. 33 110 143 im Bau
07.07 Marli/Brandenb. Walderseekaserne 20 20 unbek.
08.26 Schlutup Haler Ort 30 30 unbek.
08.26 Schlutup Schusterbreite, Krimmling 60 60 unbek.
09.29 Alt-Kucknitz Resebergwerg 20 20 in Vermarktung
insg. Hansestadt Libeck 1168 1747 2915

—

EFH = Einfamilienhduser, Reihenh&uer, Doppelhéuser
GWB = Geschosswohnungsbau

Kartog

Quelle: Hansestadt Lubeck, Stadtplanung

26. April 2007 — Leben und Wohnen im Alter - VZM

Folie 4 von 31

Bereich Logistik, Statistik und Wahlen, G.Bender



g ,, : Bevolkerungsprognose 2006-2020 Hansestadt LUBECK =
-*;:‘_,..J, :'3)#};%#:#-‘_-':__ L T - 3. Grundnnahmen -

Beispiel Binnenwanderungen

Die Binnenwanderungsmatrix 2005

nach 01 - 02 - 03 - 04 - 05 - 06 - 07 - 08 - 09 - 10 - brutto | netto

Innen- | St. Jir-| Mois- | Bunte- St. St. | St. Ger-| Schlut- | Kick- | Trave-

von stadt gen ling kuh | Lorenz | Lorenz | trud up nitz | minde
Sad Nord

01 - Innenstadt 733 378 46 50 137 252 311 10 46 16 1979 1246
02 - St. Jurgen 289 1749 71 71 156 312 496 33 59 42 3278 1529
03 - Moisling 45 101 412 102 63 168 99 10 28 3 1031 619
04 - Buntekuh 39 72 70 262 100 240 97 16 42 8 946 684
05 - St. Lorenz Sud 138 242 68 93 517 415 214 7 36 15 1745 1228
06 - St. Lorenz Nord 212 365 151 205 345 1893 392 48 127 37 3775 1882
07 - St. Gertrud 239 484 70 76 193 412 1870 106 111 44 3605 1735
08 - Schlutup 34 25 13 13 8 32 80 229 17 7 458 229
09 - Kiicknitz 45 86 22 14 49 136 127 29 884 61 1453 569
10 - Traveminde 39 22 32 19 21 43 69 3 75 548 871 323
brutto 1813 3524 955 905 1589 3903 3755 491 1425 781 19141 10044
netto 1080 1775 543 643 1072 2010 1885 262 541 233 10044 X
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Bevolkerungsprognose 2006-2020 Hansestadt LUBECK =

- 4. Ergebnisse -

Bevolkerung 1990, 2005 und 2020 in den Stadtteilen
nach Altersgruppen
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Bevolkerungsprognose 2006-2020 Hansestadt LUBECK =

- 5. Fazit -

Fazit zur demographischen Entwicklung der Stadtteile

- Innenstadt: bleibt jung

- St. Jirgen: Wachstum wg.Hochschulstadtteil und Bornkamp

- Moisling, Buntekuh und Kiicknitz tendenziell abnehmend

- St. Lorenz Sid: relativ jung, Entw. stagnierend bis abnehmend

- St. Lorenz Nord: zunachst stagnierend, dann abnehmend

- Schlutup: unverandert bis abnehmend

- Travemunde: bleibt alt, Bevolkerungswachstum der Vergangenheit

gestoppt, halt Einwohnerzahl durch Auf3enzuziige

- weitere Entwicklung abhangig von der Entwicklung der Neubaugebiete
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Sozialindikatoren 2006 nach Stadtbezirken

Raumbezug: Lubeck

Zeitbezug: 31.12.2006 bis 31.12.2006

Stadtbezirke 1-21

Stadtbezirk] 01 - 02- |[03-St.| 04- 05 - 06 - 07 - 08 - 09 - St. | Moisling
Innen- | Hixter- | Lorenz |Holsten-| Falken- | Burgtor [ Marli/ Eich- | Streck- | Jurgen-| (19-21)
stadt tor Sid tor- feld/ Bran- holz nitz/ Land
Nord | Vorwerk den- Rothe- | (10-18)
baum bek
1 |Einwohner 13435 26489] 14937 20421] 10734 7550 20439 7768 10074 4034 11636
6 |Senioren liber 65 Jahre 1685 6286 2506 4003 2038 2279 4848 1926 1671 719 2435
Altenquotient (Uiber 65 J. je hundert
7 118-64J.) 16,4 37,9 24,4 29,8 30,7 52,4 38,6 44,5 26,4 28,0 35,4
8 [Hochbetagte tber 85 Jahre 231 811 354 482 221 390 640 270 109 44 168
10 |auslandische Bevdlkerung 1831 1016 1450 1949 1067 300 1214 556 760 239 1387
auslandische Bevdélkerung in % der
11 |Gesamtbevdlkerung 13,6 3,8 9,7 9,5 9,9 4,0 5,9 7,2 7,5 5,9 11,9
Einwohner mit
12 |Migrationshintergrund 2278 1743 2426 2950 2037, 481 2272 1026 1167 319 2403
Einw. mit Migrationshintergrund in
13 |% der Gesamtbev. 17,0 6,6 16,2 14,4 19,0 6,4 11,1 13,2 11,6 7,9 20,7
14 |Haushalte 9167 15494 8884 11892 5291 4285 11832 3862 4744 1724 5679
25 |Arbeitslose (30.06.) 1232 1224 1416 1992 940 287 1682 620 341 109 1408
Arbeitslosenquote (Arbeitslose je
26 |hundert 15- 64 J.) 11,7 7,1 13,3 14,3 13,4 6,4 12,8 13,4 5,1 4,0 19,2
29 |Arbeitslose uber 55 J. 132 144 127 197 97 34 209 77 51 11 145
33 |Sozialhilfeempféanger 71 32 55 38| 18 5 88 15 22 3 49
37 |Sozialhilfeempféanger tber 65 J. 2 0 1 2 0 0 2 1] 0 0 1
Grundsicherungsempfénger nach
39 [SGB Xl 298 179 238 160 183 21 336 116 119 30 302
40 |Grundsicherungsempf. Uber 65 J. 197 118 137 107 116 10 218 61] 82 17 227
Personen in
42 |Bedarfsgemeinschaften 2257 2007 2889 3823 2126 411 3341 1422 549 121 3241
Pers. in Bedarfsgem. in % aller
43 |Einw. 16,8 7,6 19,3 18,7 19,8 5,4 16,3 18,3 5,4 3,0 27,9
59 |Wohngeldempfangerhaushalte 197 283 258 228 218 34 391 150 98 17 191
Wohngeldempféngerhaushalte
62 |Bezugsperson Rentner 75 127 123 95 82 20 185 80 36 5 106
63 |Sozialwohnungen 519 890 1330 701 1324 111 1049 338 159 12 389
Sozialwohnungen in % der
64 |Haushalte 5,7 57 15,0 5,9 25,0 2,6 8,9 8,8 3,4 0,7 6,8
75 |Einwohner/innen pro Arzt/Arztin 263 541 1660 1201 3578 686 818 7768 2015 1345 1293
76 |Pflegeheime 2 3] 3 2 2 6| 3 2 0 0 0
77 |Pflegeheimplétze 178 191 222 191 154 462 337 301 0 0 0
Versorgungsquote (Platze je
78 |hundert Gber 75 J.) 23,9 6,7 18,4 10,4 18,9 40,9 14,8 32,4 0,0 0,0 0,0

Erzeugt am 30.04.2007 um 09:32:35 Uhr

Mdirekt Version 4.0 fiir NWS 4



Sozialindikatoren 2006 nach Stadtbezirken

Raumbezug: Libeck
Zeitbezug: 31.12.2006 bis 31.12.2006

Stadtbezirke 22-35, HL

Stadtbezirk] 22 - 23 - 24 - 25 - 26 - 27 - 28 - Kuck- | Trave- | Libeck
Bunte- | Grof3 Dorn- Karls- | Schlut- | Danisch-| Herren- nitz, munde insg.
kuh Stein- | breite hof up burg wyk | Péppen-| (31-35)
rade dorf (29,
30)
1 |Einwohner 10706 3239 7595 6181 5742 4404 41411 10221] 13835 213651
6 |Senioren Uber 65 Jahre 2330 709 1735 1572 1303 968 715 2607, 5341 47682
Altenquotient (Uber 65 J. je hundert
7 118-64J.) 36,7 37,4 38,4 43,6 38,7 36,4 28,2 44,1 76,8 36,1
8 |Hochbetagte Gber 85 Jahre 232 105 191 206 162 79 106 272 793 5868
10 |auslandische Bevolkerung 1313 78 627 252 350 187 539 841 601 16578
auslandische Bevolkerung in % der
11 |Gesamtbevdlkerung 12,3 2,4 8,3 4,1 6,1 4,2 13,0 8,2 4,3 7,8
12 |Einwohner mit Migrationshintergrund 2373 164 1096 380 504 307 831 1316 922 27020
Einw. mit Migrationshintergrund in %
13 |der Gesamtbev. 22,2 5,1 14,4 6,1 8,8 7,0 20,1 12,9 6,7 12,6
14 |Haushalte 5107 1478 3797 3096 2742 1980 1910 5337 7788 116135
25 |Arbeitslose (30.06.) 1061 84 534 287 354 250 328 871 461 15630
Arbeitslosenquote (Arbeitslose je
26 |hundert 15- 64 J.) 15,8 4,2 11,2 7,5 9,9 8,9 12,1 14,0 6,3 11,3
29 |Arbeitslose tber 55 J. 113 8 49 37 39 30 43 118 77 1749
33 |Sozialhilfeempfénger 44 12 8 8 18 9 15 32 9 570
37 |Sozialhilfeempfénger tber 65 J. 0 0 0 0 1] 0 0 0 0 10
Grundsicherungsempféanger nach
39|SGB Xll 200 52 144 31 61 30 69 140 110 2848
40 |Grundsicherungsempf. Uber 65 J. 115 39 108 17 32 15 48 88| 79 1842
42 |Personen in Bedarfsgemeinschaften 2661 96 1132 416 736 473 778 1806 812 31153
43 |Pers. in Bedarfsgem. in % aller Einw. 24,9 3,0 14,9 6,7 12,8 10,7 18,8 17,7 5,9 14,6
59 |Wohngeldempfangerhaushalte 182 83| 101 72 83 26 91 161 136 3000
Wohngeldempféngerhaushalte
62 |Bezugsperson Rentner 81 46 42 40 36 6 32 84 87| 1388
63 |Sozialwohnungen 1359 0 729 0 248 126 497| 730 575 11131
64 |Sozialwohnungen in % der Haushalte 26,6 0,0 19,2 0,0 9,0 6,4 26,0 13,7 7.4 9,6)
75 |Einwohner/innen pro Arzt/Arztin 714 3239 2532 2060, 1436 4404 0 929 1153 917|
76 |Pflegeheime 1 2 1] 2 3 0 2 1] 3 38
77 |Pflegeheimplatze 187 197 74 135 194 0 125 106 327 3381
Versorgungsquote (Platze je hundert
78 |uber 75 J.) 21,6 66,6 10,3 18,4 33,9 0,0 39,1 8,6 12,4 15,9

Erzeugt am 30.04.2007 um 09:32:35 Uhr

Mdirekt Version 4.0 fir NWS 4
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Anlage 1

Grobkonzept zur Erstellung des Gesamtkonzeptes Leben und Wohnen im Alter

Die Burgerschaft hat unter Pkt. 4.3 Drs. Nr. 751 in ihrer Sitzung am 24.11.2005 einstimmig
folgenden Antrag der CDU-Fraktion beschlossen:

Der Burgermeister wird beauftragt, der Blrgerschaft ein ,Gesamtkonzept Leben und Wohnen im
Alter* bis zur Juni-Sitzung 2006 vorzulegen.

Ziel dieses Konzeptes soll es sein, Orientierungsrichtlinien fur die Weiterentwicklung der Altenhilfe
und Perspektiven fir zukinftiges kommunalpolitisches Handeln zur Verbesserung der
Lebensbedingungen alterer Menschen in der Hansestadt Liibeck zu entwickeln.

In dem Gesamtkonzept sind alle vorliegenden bzw. noch in Arbeit befindlichen Berichte, die die
Lebenslagen Aalterer Menschen in der Hansestadt Libeck betreffen, zusammenzufassen und
auszuwerten. (Altenplan der Hansestadt Libeck, Pflegebedarfsplan, Seniorengesundheitsbericht,
Armuts-Sozialbericht, Bericht zur Situation pflegebedurftiger Menschen in der Hansestadt Libeck,
Bericht zum Thema Sicherheit und Sauberkeit in der Hansestadt Lubeck, Integrationskonzept,
Bericht zum Thema ,Wohnen im Alter, Wohnen mit Service* usw.).

Mit dem Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter sind u. a. folgende Ziele verknupft:

- Elemente der kommunalen Altenhilfe miteinander zu verknipfen

- die Kooperation aller in der Altenarbeit aktiven Verbande, Institutionen und Organisationen
zu fordern

- Soziale Einbindung alterer Libeckerinnen und Libecker in die Gesellschaft zu sichern
- Bedarf zu erkennen

- entsprechende MalRhahmen zu konzipieren und ihre Umsetzung zu unterstitzen

- das Selbsthilfepotential alterer Menschen zu starken

- gezielte Hilfen zu schaffen

Dieses Konzept soll fachbereichstbergreifend und in enger Zusammenarbeit mit den
Wohlfahrtsverbanden, dem Seniorenbeirat der Hansestadt Libeck, der Tragerunabhangigen
Pflegeberatungsstelle, dem Kriminalpraventiven Rat, den in der Altenhilfe tatigen weiteren
Organisationen und Institutionen sowie Vertretern der Fraktionen erstellt werden.

Dazu wird wie folgt berichtet:

Nach dem Beschluss der Birgerschaft wurde in der Folge in Absprache zwischen den
Fachbereichsleitungen und dem Birgermeister vereinbart, dass die Federfihrung fir das Konzept
beim Fachbereich 2/ Bereich 2.500 Soziale Sicherung liegt.

1. Zielsetzung des Gesamtskonzeptes Leben und Wohnen im Alter

Zur Zeit gibt es eine Vielzahl bereits vorliegender bzw. noch in Arbeit befindlicher Berichte, die sich
explizit oder in Teilen mit den Lebenslagen alterer Menschen in der Hansestadt Liibeck befassen.
Zielsetzung muss es zunachst sein, die nachfolgend genannten Berichte auszuwerten und
zusammenzufassen sowie die Erkenntnisse und Handlungsempfehlungen aufeinander
abzustimmen:



Wohnen im Alter — Wohnen mit Service
Pflegebedarfsplan

Armuts-Sozialbericht

Versorgung pflegebedurftiger Menschen in und auf3erhalb von Einrichtungen
Integrationskonzept

Soziale Stadt

Wohnraumversorgungskonzept
Seniorengesundheitsbericht

Sicherheit und Sauberkeit in der Hansestadt Liibeck
Psychiatrieplan der Hansestadt Libeck

Altenplan

Bei den bereits vorliegenden Berichten wird zu prifen sein, ob die zugrunde liegenden Zahlen
einer Aktualisierung und damit die Berichte einer Fortschreibung bedurfen.

Zudem mussen fir das Gesamtkonzept weitere Handlungsfelder bearbeitet werden, die fir das
Thema Leben und Wohnen im Alter relevant sind. Die Ergebnisse missen dann mit den
Erkenntnissen aus den oben genannten Berichten zum Gesamtkonzept Leben und Wohnen im
Alter zusammen gefasst werden.

Dieses entspricht dann faktisch einer Altenplanung fir die Hansestadt Liibeck, wie auch die im
Beschluss der Birgerschaft vom 24.11.05 fir das Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter
benannten Ziele verdeutlichen:

Weiterentwicklung der Altenhilfe in der Hansestadt Liibeck

Perspektiven fur zukinftiges kommunalpolitisches Handeln

Kooperation aller in der Altenhilfe aktiven Verbande, Institutionen und Organisationen fordern
Elemente kommunaler Altenhilfe miteinander verknipfen

Verbesserung der Lebensbedingungen fir altere Menschen

Soziale Einbindung &lterer Blrgerlnnen sichern

Selbsthilfepotentiale alterer Menschen starken

Bedarfe erkennen

Gezielte Hilfen schaffen

2. Grundsétzliche Uberlegungen, mdgliche Themenschw erpunkte und Handlungsfelder

Der Anteil der alteren Einwohner und Einwohnerinnen Libecks ist in den zuriickliegenden Jahren
stark angewachsen. Es wird die Aufgabe aller Verbénde, Institutionen und Organisationen sein,
die Folgen dieses demographischen Wandels zu gestalten.

Dabei ist zu berticksichtigen, dass es sich bei den Seniorinnen und Senioren um keine homogene
Bevolkerungsgruppe handelt: Die Bedurfnisse der jungen Alten hinsichtlich Wohnen und Leben
unterscheiden sich sicherlich deutlich von denen hochbetagter und méglicherweise
pflegebediirftiger Menschen. Das Alter ist differenziert - das Gesamtkonzept Leben und Wohnen
im Alter muss dem Rechnung tragen.

Angesichts der demographischen Entwicklung muss es unterschiedlichste Wohn- und
Betreuungsformen fiir altere Menschen geben — von individuell Gber gemeinschaftlich bis
institutionell. Dabei ist es von grof3er Bedeutung, die Autonomie und den Wunsch nach
Selbstandigkeit auf der einen und das Bedurfnis nach Sicherheit und Unterstiitzung auf der
anderen Seite gleichermal3en zu bertcksichtigen.

Aus diesen ersten Uberlegungen ergeben sich folgende mdgliche Themenschwerpunkte und
Handlungsfelder fur das Gesamtkonzept, die jeweils mit starkem Bezug zu Stadtteilen und
Wohnquartieren betrachtet werden sollten:



= Demographische Entwicklung
Vom Bereich 1.120 Statistik und Wahlen kénnen u.a. folgende Zahlen als Grundlage fur das
Gesamtkonzept erbracht werden:
- Ist-Stand und Prognose uber Bevdlkerung nach Stadtteilen
Gliederung nach Altersgruppen (junge Alte, dltere Alte, Hochbetagte)
Erstellung von Alterspyramiden
Bestandsaufnahme nach Stadtteilen
bei Bedarf auch Quartiers- StraRenaufteilung
Haushaltsstruktur
- Familienstand
Zudem kénnen Aussagen Uber die Verteilung der SGB XlI-Empfanger, die ambulante und
stationare Pflegestatistik etc. getroffen werden.

Aufgrund dieser differenzierten demographischen Daten kdnnen Riickschliisse fir thematische
und ortliche Handlungsfelder im Rahmen des Gesamtkonzepts gezogen werden. In welchen
Stadtteilen ergeben sich fir welchen Personenkreis besondere Bedarfe?

= Wohnen im Alter

Hier wird der Bericht Wohnen im Alter — Wohnen mit Service in das Gesamtkonzept einflieRen.
Ferner ist in diesem Zusammenhang der Kooperationsvertrag mit dem Lubecker Bauverein und
das Wohnraumversorgungskonzept zu nennen.

Gerade das Thema Wohnen im Alter ist bundesweit in der Diskussion. Im Rahmen der Erstellung
des Gesamtkonzeptes sollte die Fachdiskussion gezielt verfolgt und ggf. ein modellhaftes Projekt
initiiert werden.

Der Aspekt JAlterwerden im Quartier* mit seinen verschiedenen Facetten sollte dabei besonders
betrachtet werden und steht in unmittelbarem Zusammenhang mit den nachfolgenden
Themenschwerpunkten:

= Hilfen zur Alltagsbewaltigung/ Finanzielle Hilfen

In diesem Zusammenhang sollte der Armutssozialbericht mit Blick auf die dlteren Menschen
betrachtet und ausgewertet werden.

Die vorhandenen beratenden und unterstitzenden Angebote kdnnten dargestellt und die
Kooperation gefordert werden. Durch die Schaffung von kleinrdumigen Netzwerken konnte das
Alterwerden im Wohnquartier unterstiitzt werden.

= Teilhabe an der Gesellschaft
Auch hier kdnnten die vorhandenen Angebote dargestellt, die Kooperation geférdert und weitere
Bedarfe benannt werden (z.B. die Idee des Mehrgenerationenhaus).

= Pflege
Zu diesem Themenkomplex werden die beiden Berichte Pflegebedarfsplan und Versorgung
pflegebedirftiger Menschen in und aufRerhalb von Einrichtungen einflie3en.

= Gesundheit
In diesem Zusammenhang sollte der Seniorengesundheitsbericht betrachtet werden.

= Ehrenamt, Freiwilligenarbeit
Auch hier kdnnten die vorhandenen Angebote dargestellt und weitergehende Méglichkeiten der
Forderung und Begleitung ehrenamtlichen Engagements entwickelt werden.

= Migration und Alter
Hier sollte das Integrationskonzept mit Blick auf die alteren Menschen mit Migrationshintergrund
ausgewertet werden.



= Handlungsempfehlungen

Das Gesamtkonzept sollte konkrete (mdglicherweise stadtteil- oder quartiersbezogenen)
Handlungsempfehlungen mit Prioritdtensetzung enthalten. Dabei sollten auch Aspekte wie
Verbesserung der Kooperation und Koordination vorhandener Angebote, ggf. Umsteuerung
vorhandener Angebote, Starkung von Selbsthilfepotenzialen und die Férderung ehrenamtlicher
Aktivitaten berlcksichtigt werden.

= Fortschreibung

Das Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter muss kontinuierlich Gberprift und
weiterentwickelt werden. Es sollte daher festgelegt werden, in welchen Abstanden und in welcher
Form eine Fortschreibung des Konzeptes erfolgt. Das Gesamtkonzept konnte ggf. als
Loseblattsammlung erstellt und somit regelmafig aktualisiert werden.

3. Wie soll das Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alte r erstellt werden?

Das Gesamtkonzept Leben und Wohnen im Alter ist fur die Weiterentwicklung der Altenhilfe in
Liabeck und fiir das zukiinftige kommunalpolitische Handeln von grof3er Bedeutung. Mit den
vorhandenen personellen Ressourcen fur die laufenden Aufgaben im Bereich Soziale Sicherung
wird eine zeitnahe Erstellung des Konzeptes aufgrund der Komplexitat der Thematik nicht mdglich
sein. Es wird daher vorgeschlagen, das Konzeptes unter der Federfiihrung des Bereiches Soziale
Sicherung wie nachfolgend dargestellt in einem Zeitraum von 18 Monaten zu erstellen.

Zur Erstellung des Gesamtkonzeptes sollte ein bereichsinternes Team zur administrativen
Unterstutzung der federfiihrenden Abteilung 2.500.5 Personliche Hilfen/Seniorenangelegenheiten
gebildet werden. Das Personal misste im Rahmen einer zeitlich begrenzten Prioritdtensetzung
und einer gleichzeitigen Standardreduzierung bei den laufenden Aufgaben aus dem Bestand des
Bereiches 2.500 zusammengezogen werden. Es handelt sich also nicht um zusétzliches Personal
und wirde demnach zu keiner Ausweitung der Haushaltsmittel fihren.

Die Erarbeitung des Konzeptes wirde bei entsprechender Freistellung von Mitarbeiterinnen (z.B.
% TV6D 9; %2 TVAD 9s; ¥2 TVED 6) fir einen Zeitraum von 18 Monaten Kosten von ca. 147.000
Euro binden.

Eine Arbeitsgruppe mit allen an der Erstellung des Konzeptes beteiligten Verbanden,
Organisationen, Institutionen etc. konnte die Ablaufe, die inhaltliche Steuerung und die
Zusammenfuhrung der Ergebnisse koordinieren. Zu den einzelnen o.g. Handlungsfeldern sollten
Unterarbeitsgruppen gebildet werden.

Das Gesamt Konzept Leben und Wohnen im Alter soll u.a. in Zusammenarbeit mit den folgenden
Verbanden, Organisationen, Institutionen etc. erstellt werden:
- AG der Freien Wohlfahrtsverbande
Seniorenbeirat
Bezirksarbeitsgemeinschaft Stid-Ost der Arbeitsgemeinschaft Schleswig-Holsteinischer
Wohnungsunternehmen e.V.
Haus & Grund Libeck e.V.
Mieterverein Libeck e.V.
Frauenbiro
Fraktionen der Birgerschaft
Bereich 5.610 Stadtplanung
Bereich 2.500 Soziale Sicherung (Federfihrung)
Bereich 2.530 Gesundheitsamt
Kriminalpréaventiver Rat
Pflegekonferenz



Frauenbiiro der Hansestadt Liibeck, Tel. 122-1615, em ai: frauenbuero@Iluebeck.de
Fragen zur Entwicklung des Konzeptes ,Leben und Wohnen im Alter*
Stand: Januar 2007

Gender-Leitfragen

Gender Mainstreaming bedeutet, im Vorfeld von politischen Entscheidungen und im
Verwaltungs-handeln, bei Konzeptionen, Projekten und Programmen die konkreten
Lebenssituationen von Mannern und Frauen von vornherein und regelmafig einzubeziehen.
Bereits im Planungs- und Gestaltungsprozess soll beachtet werden, welche Auswirkungen
sich fur Manner und Frauen ergeben kdnnen (Gender Planning). Ziel ist es,
Chancengleichheit nachhaltig zu verwirklichen und die Burgerinnenorientierung zum
Malstab des Verwaltungshandelns zu machen.

Die wichtigsten Gender-Leitfragen fur die Planungs- und Gestaltungsphase sind u.a.:

* Welche Zielgruppe betrifft das Vorhaben?

* Wie kann das Ziel der Chancengleichheit fiir das Vorhaben definiert werden?

» Welche Statistiken, Untersuchungen, Forschungsergebnisse werden fur das
Vorhaben/Konzept herangezogen und sind sie geschlechtsspezifisch differenziert?

» Welche geschlechterspezifischen Unterschiede ergeben sich aus der Datenlage und
weitergehenden Information Uber die Zielgruppe?

» Sind Frauen und Méanner bzw. Madchen und Jungen von dem Vorhaben unterschiedlich
betroffen und worin bestehen die Unterschiede?

* Wie kdnnen die unterschiedlichen Lebenssituationen von Frauen und Mannern bzw.
Madchen und Jungen berlcksichtigt werden?

* Welche Bestimmungen schranken den Gestaltungsspielraum ein?

* Welcher Stellenwert kann dem Ziel der Chancengleichheit bei mdglichen Zielkonflikten
beigemessen werden?

Diese und andere Fragen sollten Sie sich stellen, wenn Sie den Gender-Aspekt bei der
Planungs- und Gestaltungsphase einbeziehen.

Fir die Entwicklung des Konzeptes ,Leben und Wohnen im Alter” kdénnte z.B. ein
gleichstellungspolitisches Oberziel sein, geschlechtergerechte Lebensbedingungen fir altere
Frauen und Manner in der Region zu gewahrleisten. Mogliche Gender-Leitfragen dazu waren
bspw.:

0 Welche Erkenntnisse Uber die Nutzung stationarer, teilstationarer und ambulanter
Angebote durch altere Frauen und Manner liegen vor?

o0 Gibt es geschlechterdifferenzierte Daten Uber die zuklnftigen Bedarfe?

0 Welche Angebote gibt es, um alteren Frauen und Mannern zu erméglichen, eine
selbst bestimmte Lebensform zu verwirklichen?

0 Gibt es geschlechtsspezifische Nachfragen nach bestimmten Betreuungsangeboten?

0 Welche Erkenntnisse gibt es Gber die Nutzung von Freizeit- und Kulturangeboten,
Birgerinnendiensten, Mobilitats- und Informationsangeboten? Gibt es
Gemeinsamkeiten oder geschlechtsspezifische Unterschiede in der Nutzung und
Nachfrage dieser Angebote?

0 Welche Malznahmen kdnnen ergriffen werde, um die Selbstversorgungskompetenz
zu erhalten und eventuell, etwa bei &lteren Méannern, zu erhéhen? Werden
Beratungs- und Bildungsangebote, z.B. in Kooperation mit Bildungstragern vor Ort,
angeboten, um die Selbstversorgungskompetenz zu erh6hen?

0 Welche Erkenntnisse liegen Gber Unterstitzungsbedarfe betreuender Angehdriger
vor? Welche Angebote werden fir betreuende Manner und Frauen vorgehalten,
entsprechen diese den Bedarfen?

in Anlehnung an: Chancengleichheit braucht Ideen, eine Arbeitshilfe zur Umsetzung von Gender Mainstreaming
und Gender Planning in den Kommunen, Hg. Ministerium fur Arbeit und Soziales Baden-Wurttemberg, April 2006





