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Vorwort (Frau Kéhr)

»Wie mochte ich im Alter wohnen?* — eine Frage, die weitaus mehr umfasst, als die
Entscheidung, so lange wie mdglich in den eigenen vier Wénden zu leben, oder doch

lieber ins Seniorenheim zu gehen.

14 Studierende der Fachhochschule fiir 6ffentliche Verwaltung (FH6V) NRW, Abt.
KolIn, haben sich in der Zeit vom 27. Oktober 2009 bis zum 04. Januar 2010 mit dem
Thema ,,.Die Kommunen des Rhein-Erft-Kreises vor den Herausforderungen des de-
mografischen Wandels, Schwerpunkt: Wohnen im Alter* befasst und ein weites
Spektrum von Themen fiir das ,,Wohnen* oder besser ,,Leben im Alter* erarbeitet.
Dabei werden nicht nur alternative Wohnformen zur klassischen Betreuungseinrich-
tung und Moglichkeiten der Wohnraumanpassung der eigenen vier Wénde vorgestellt,
sondern unter anderem auch die Bereiche Gestaltung des Wohnumfelds, Umgang mit
Demenz, Ehrenamtliches Engagement sowie die Bildung von Netzwerken bis hin zur
Erarbeitung konkreter Handlungsansitze fiir das Wohnen im Alter in der Kreisstadt

Bergheim und gegebenenfalls in den {ibrigen kreisangehorigen Kommunen abgedeckt.

Im Rahmen einer Biirgerbefragung haben die Studierenden Wiinsche und Vorstellun-
gen ausgewahlter Bergheimer Biirgerinnen und Biirger zum Thema ,,Wohnen im Al-
ter” ermittelt. Die Auswertung des Fragebogens sowie darauf basierende mogliche

Handlungsansétze sind in unserer Arbeit zu finden.

Doch was wire diese Projektarbeit ohne die Hilfe und Unterstiitzung derer, die die
Umsetzung des Projektes erst moglich gemacht haben? Danken mdchten wir deshalb
all denen, die zum Gelingen des Projektes beigetragen haben. Allen voran dem Land-
rat des Rhein-Erft-Kreises, der dieses Projekt initiierte und unter anderem mit Unter-
stiitzung der Biirgermeisterin der Kreisstadt Bergheim durch gezielte Offentlichkeits-
arbeit ein Wesentliches zum Gelingen unserer Projektarbeit beigetragen hat.
Besonderer Dank gilt aulerdem dem Lenkungsteam, bestehend aus Herrn Dr. Kriiger,
der die Projektleitung seitens der FHOV iibernahm, Frau Konen, Projektbetreuerin
seitens des Rhein-Erft-Kreises und Frau Fuchs von der Fachstelle ,,Alterwerden® der

Kreisstadt Bergheim, die uns zu jeder Zeit tatkriftig unterstiitzt haben, sowie Herrn
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Schneider, Mitglied im Planungsausschuss im Rat der Kreisstadt Bergheim und Leiter
der Arbeitsgemeinschaft 60plus der SPD Rhein-Erft-Kreis, der uns stets als qualifi-

zierter Ansprechpartner zur Verfligung stand.

AuBerdem danken wir Herrn Burbach, der uns auf humorvolle Weise mit der Technik
der Fragebogenauswertung vertraut gemacht hat und in vielen weiteren Dingen unter-
stiitzte. Weiterer Dank gilt Herrn Krienke fiir die Erstellung des Access-Formulars und
die Einrichtung der MS-SQL-Datenbank, die ein reibungsloses Auswerten des Frage-
bogens erst ermoglichte, sowie dem Zentralen Schreibdienst des Rhein-Erft-Kreises,
welcher die Eingabe der ausgefiillten Fragebogen {ibernahm. Auch danken wir den
zustdndigen Kollegen des Kataster- und Vermessungsamtes des Rhein-Erft-Kreises,
die unsere Priisentation durch Digitalisieren der Ubersichtspline der Kreisstadt Berg-
heim u.v.m. optimierten. Weitere Kolleginnen und Kollegen anderer Dienststellen, die
wir nicht alle namentlich benennen konnen, haben zum guten Gelingen der Projektar-

beit beigetragen, wofiir wir uns auf diesem Wege recht herzlich bedanken.

Bedanken mdchten wir uns auch bei all jenen Stellen, die uns die notwendigen Infor-
mationen zur Verfiigung stellten. Dies sind die kreisangehdrigen Kommunen und un-
sere zahlreichen Interviewpartnerinnen und Interviewpartner. Dazu gehdren u.a. die

Wohlfahrtsverbidnde und die Fraktionen im Rat der Kreisstadt Bergheim.

SchlieBlich gilt unser Dank auch all jenen Biirgern, die so zahlreich an der Fragebo-
genaktion teilgenommen und dadurch einen wesentlichen Teil hinsichtlich der Ergeb-

nisse der vorliegenden Projektarbeit beigetragen haben.

Die Studierenden

1A%



Rhein-Erft-Kreis
—

Abbildung 1: Foto des Lenkungsteams und der Studierenden vor dem Kreishaus

v.L.n.r. — oberste Reihe: Herr Lepperhoff, Herr Malek, Frau Ommerborn, Frau Buzzi,
Frau Gilinther

v.l.n.r. — zweite Reihe: Herr Schneider, Frau Konen, Frau Kaminski, Frau Mischker,
Frau Felkel und Frau Westphal

v.L.n.r. — dritte Reihe: Frau Fuchs und Frau Krings-Leufgen

v.L.n.r. — vorderste Reihe: Frau Ulhaas, Frau Kohr, Frau Skupch und

Frau Oziemkiewicz
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1.  Projektskizze (Frau Westphal)

1.1. Hintergrund

1.1.1. Einordnung in die Ausbildung/den Ausbildungsverlauf

Im Rahmen des Studiums als Verwaltungswirt/-in bzw. Verwaltungsbetriebswirt/-in
an der Fachhochschule fiir 6ffentliche Verwaltung NRW (FH6V), Abteilung Koln,
befinden sich alle Mitglieder der Projektgruppe (Einstellungsjahrgang 2007) im dritten
Jahr der Ausbildung.

Inhaltlich ist ein solches Projekt darauf ausgerichtet, aus der Praxis stammende Sach-
verhalte und Aufgaben auf der Basis wissenschaftlicher Einblicke und nach wissen-
schaftlichen Arbeitsweisen zu untersuchen und Losungswege zu entwickeln. Es zeich-
net sich in der Regel durch komplexe, interdisziplinidre, praxisbezogene und
innovative Fragestellungen aus. Je nach Projektorientierung steht stirker ein sozial-
wissenschaftliches, betriebswirtschaftliches oder juristisches Methodenwissen im

Vordergrund.'

Die Projektarbeit vollzieht sich im Rahmen einer Projektorganisation, bei der in
Kleingruppen die Losungswege und Problemlosungen erarbeitet werden. Die Studie-
renden arbeiten selbststindig, eigenverantwortlich und empirisch, gleichzeitig wird

durch die gemeinsame Arbeit die Teamfédhigkeit gefordert.

Am Projekt beteiligt sind neben den Mitgliedern der Projektgruppe ein Dozent der
FHOV, der die Projektleitung iibernimmt und ein Betreuer aus der Fachpraxis, der die
Projektbehorde vertritt. In einem gesonderten, nur dem Projekt gewidmetem Studien-
abschnitt, in einem Zeitraum von zehn Wochen, werden sich die Projektgruppen mit
Unterstiitzung aus den jeweiligen Behorden um die jeweilige Problemstellung bemii-

hen und Losungen bzw. Losungsansétze erarbeiten.

' Richtlinien zur Durchfiihrung von Projekten* der FH6V
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Die Projektgruppen bestehen iiblicherweise aus 6-8 Studierenden. Die Anzahl der Stu-

dierenden kann jedoch auch hoher oder niedriger sein.

Die Projektarbeit besteht aus der schriftlichen Ausarbeitung, dem Kolloquium und der
Prasentation der Ergebnisse und ist so zu strukturieren, dass die jeweiligen Einzelleis-

tungen erkennbar und bewertbar sind.

Nach Abschluss des Projektes erstellt die FHOV den Leistungsnachweis im Rahmen

eines Projektscheines.

1.1.2. Vorstellung des Projekts

Fiir das Studienjahr 2009/2010 unterbreitete der Landrat des Rhein-Erft-Kreises, Herr
Werner Stump, der FH6V das Thema ,,Die Kommunen des Rhein-Erft-Kreises vor den
Herausforderungen des demographischen Wandels, Schwerpunkt: Wohnen im Alter*.
Vierzehn Studierende aus dem Rhein-Erft-Kreis, den kreisangehorigen Stadten Briihl,
Frechen, Kerpen und Wesseling, aus dem Rheinisch-Bergischen Kreis, aus Gummers-

bach, Leverkusen und Niimbrecht haben sich fiir diesen Projektvorschlag entschieden.

Unter der Leitung von Dr. Coerw Kriiger, Sozialwissenschaftler und Dozent an der
FHO6V, der Betreuerin aus der Fachpraxis, Frau Konen, Rhein-Erft-Kreis, Koordinie-
rungsstelle Familienangelegenheiten und in Kooperation mit der Kreisstadt Bergheim,
hatten die Studierenden Gelegenheit, die Situation élterer Menschen im Rhein-Erft-

Kreis zu erfassen, auszuwerten und Losungsansétze zu unterbreiten.

Basisangaben sind aus dem Demografiebericht ,,Weniger — Alter — Bunter; Der Rhein-
Erft-Kreis im demographischen Wandel* fiir das Kreisgebiet und die kreisangehdrigen
Kommunen zu entnehmen. Weiterhin wird seitens des Kreises und der Kreisstadt

Bergheim umfangreiches Datenmaterial zur Verfiigung gestellt.
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1.2. Ziele/Fragestellungen

Ziel des Projektes ist die Erarbeitung von Handlungsansétzen als Diskussions- und

Arbeitsgrundlage fiir verschiedene Akteure.

Zur Erreichung dieses Ziels erarbeitete das Lenkungsteam fiir die Projektgruppe den in
der Anlage 8.1 Zielvereinbarung — Projektauftrag vorliegenden Projektauftrag. Der

Auftrag sicht

e die Ermittlung des Bedarfes an seniorengerechten Wohnmdglichkeiten mittels

Seniorenbefragungen und Experteninterviews,
e die Durchfiihrung einer Stirke- Schwicheanalyse und

e die Erarbeitung von Handlungsansitzen vor.

Auch die Erfassung des gesamten Ist-Zustandes an verschiedenen bereits vorhandenen
bzw. im Aufbau befindlichen Wohnformen mit den jeweiligen Moglichkeiten der
Pflege und vorhandenen Vernetzungsstrukturen sowohl auf professioneller Basis als

auch auf Basis privater Initiativen in allen kreisangehorigen Kommunen ist angestrebt.

Auf Grund der Komplexitdt wurden alle weiter durchzufiihrenden Arbeiten in Zu-
sammenarbeit mit der Kreisstadt Bergheim, Fachstelle ,,Alterwerden*, am Beispiel des
Stadtgebietes Bergheim durchgefiihrt. Hierzu zdhlt die Erstellung eines Fragebogens
inklusive Plausibilitdtspriifung hinsichtlich der Wohnwiinsche der alternden Berghei-
mer Bevdlkerung. Anhand von 1.000 per Zufallsgenerator ausgewdhlten Probanden
verschiedener Altersklassen, der Beteiligung interessierter Seniorentreffs auf dem
Stadtgebiet Bergheim und der AG der Selbsthilfegruppen — insgesamt 1.650 versandte
bzw. verteilte Fragebogen — wurde die Biirgerbefragung durchgefiihrt und im An-
schluss daran statistisch ausgewertet. Die weit iiberdurchschnittliche Riicklaufquote
von rund 34%, was 563 Fragebogen entspricht, macht deutlich, wie sehr das Thema

die Bergheimer Bevolkerung bewegt.

Dariiber hinaus war die Durchfiihrung von Experteninterviews, wie beispielsweise mit
Verwaltungsmitarbeiter/-innen, Trigervertreter/-innen, Ratsvertreter/-innen, Kirchen,

Vereinen, Architekten, Handwerkern, Handwerkskammer, Biirgerinnen und Biirgern
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vorgesehen. Im Rahmen einer Ideensammlung wurden potenzielle Institutionen und
konkrete Interviewpartner zusammengestellt. Anhand eines anschlieBenden Rankings
entschied die Projektgruppe, Vertreterinnen und Vertreter der groBen Wohlfahrtsver-
binde, einer Wohnungsbaugesellschaft, der zum damaligen Zeitpunkt im Rat der
Kreisstadt Bergheim vertretenen Fraktionen, Verwaltungsmitarbeiter, Ehrenamtler
usw. um ein Interview zu bitten. Insgesamt wurden 14 Interviews, jeweils in Zweier-

teams, gefiihrt.

Anhand der vorliegenden Ergebnisse soll eine Stirke-/Schwicheanalyse erstellt wer-

den.

Zur besseren Strukturierung erarbeitete der Projektleiter einen Projektstrukturplan,

zugeschnitten auf das konkrete Projekt.

1.3. Projektstrukturierung/Ablauf- und Meilensteinplanung

Fiir die groBe Anzahl von 14 Projektteilnehmerinnen und -teilnehmern wurde im
Rahmen des Projektmanagements nach dem seitens des Projektleiters erarbeiteten Pro-
jektstrukturplan (vergleiche Anlage 8.2 Projektstrukturplan) gearbeitet. Der Projekt-
strukturplan nach DIN 69901 gliedert das Projekt in die Projektvorlaufphase (27.03.
bis 26.10.2009), die Projektdurchfiihrungsphase (27.10.2009 bis 04.01.2010) und die
Projektnachlaufphase (ab 05.01.2010). Die einzelnen Phasen des Projektes unterglie-
dern sich in Teilaufgaben (TA) und Arbeitspakete (AP).

Vorlaufphase (27.03. bis 26.10.2009)

Die Vorlaufphase sieht als TA 1 zunichst die Einarbeitung in das Projektthema, De-
mographischer Wandel (AP 1) und Wohnen im Alter (AP 2) vor. Auf Grund der
Komplexitit des Themas sieht die Vorlaufphase ebenfalls die Erhebungen (TA 2) vor.
Hier ist vorgesehen, die Experteninterviews (TA 4) mit den AP 9-13 (Stakeholder-
Analyse, Entwurf des Leitfadens, Expertenauswahl, Durchfiihrung und Auswertung)
und die standardisierte Befragung mittels Fragebogen (TA 3) mit den AP 3-8 (Entwurf
des Fragebogens, Priifung durch die Kreisstadt Bergheim, Plausibilitdt, Versand,

Durchfiihrung, Dateneingabe und Auswertung) sowie die Planung der Erfassung des
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IST-Zustandes in allen kreisangehorigen Kommunen (AP 14) durchzufiihren. In der
praktischen Arbeit entschied die Projektgruppe, die Biirger- und Expertenbefragung
vorzuziehen, mit dem Ziel, dass die Auswertungsergebnisse vor Beginn der Durchfiih-
rungsphase bereits vorliegen. Wie sich zu einem spiteren Zeitpunkt herausstellte,

konnte dieses Ziel nicht erreicht werden.

Die Erarbeitung der jeweiligen Arbeitspakete erfolgte durch die Projektgruppe in re-

gelmiBig stattfindenden Projekttreffen in der Vorlaufphase auf freiwilliger Basis.

AuBerdem wurde seitens einer Studierenden ein Internet-Forum zur Verbesserung der
Kommunikation eingerichtet, das lediglich den Studierenden, Projektleitung und -be-

treuung zuginglich ist.

Durchfihrungsphase (27.10.2009 bis 04.01.2010):

Die Durchfiihrungsphase, in der die Studierenden vom Dienst freigestellt sind, beginnt
mit der Erfassung des IST-Zustandes in den kreisangehorigen Kommunen (TA 5) mit
den AP 15-24 (Bedburg, Bergheim, Briihl, Elsdorf, Erftstadt, Frechen, Hiirth, Kerpen,
Pulheim und Wesseling). Es folgt TA 25, die einheitliche Darstellung, sowie der Ab-
gleich mit den Auswertungsergebnissen der Biirger- und Expertenbefragung bezogen
auf das Stadtgebiet Bergheim (Starke-/Schwicheanalyse). Im Rahmen des AP 26 wur-

den erste Handlungsansétze erarbeitet.

Die Erstellung der Projektarbeit (TA 6) stellt fiir die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
des Projektes eine grofle Herausforderung dar. Ziel ist die Erstellung einer Gesamtar-
beit, wobei jedoch jede Projektteilnehmerin/jeder Projektteilnehmer eine bewertbare
Einzelleistung zu erbringen hat. Bei der Erstellung der verschiedenen Arbeiten werden
die in der Vorlaufphase erlangten Daten und Informationen im jeweiligen Untersu-
chungsbereich analysiert und ausgewertet. Die TA 6 (Erstellung der Projektarbeit)
sieht folgende Arbeitspakete vor: Kapitel schreiben und biindeln (AP 27), drucken und
binden (AP 28) und Abgabe bei der FHOV. Die Projektdurchfiihrungsphase wurde

dokumentiert in Form von Protokollen, vergleiche Anlage 8.15 Protokolle.



Rhein-Erft-Kreis
—

Nachlaufphase (ab 05.01.2010):

Im Rahmen der Nachlaufphase erfolgt die Présentation der Projektarbeit und deren
Ergebnisse (TA 7) mit den AP 29-32 (Vorbereitung, Probeprisentation, Uberarbei-
tung, Endprésentation). Dem schlief3t sich ein Kolloquium (AP 33) und ein Riickblick
(AP 34) auf das Projekt an. Aufgrund der GroBe der Projektgruppe wurde entschieden,
das Kolloquium bereits im Dezember 2009 durchzufiihren. Die Probeprisentation er-

folgt am 02.02.2010.

In der der Zeit vom 03.02. bis 08.02.2010 besteht Gelegenheit der Uberarbeitung. Die

Prisentation mit Benotung ist terminiert fiir den 09.02.2010.

Zwecks weiterer Strukturierung des Projektes wurden Projektablaufpléne fiir die Vor-
lauf- und Durchfiihrungsphase, vergleiche Anlagen ,,8.3 Projektablaufplanung Vor-
laufphase (27.03.2009 bis 26.10.2009)“ und ,,8.4 Projektablaufplanung Durchfiih-
rungsphase (27.10.2009 bis 04.01.2010)%, erstellt. Die konkrete Meilensteinplanung,
vergleiche Anlage ,,8.5 Meilensteinplanung®, rundet das Bild ab.

Die Erarbeitung der jeweiligen Arbeitspakete erfolgte durch die Projektgruppe in re-
gelmédBig stattfindenden Projekttreffen, in der Vorlaufphase auf freiwilliger Basis. Von

diesen Treffen wurden Protokolle erstellt, die ebenfalls dieser Arbeit anhdngen.
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2. Demografische Entwicklung (Herr Malek)

2.1. Einleitung

2.1.1. Vorwort

,.Der demografische Wandel wird unsere Gesellschaft und unser Miteinander veran-
dern. Welche vielfaltigen Auswirkungen auf alle Lebensbereiche das mit sich bringt,

beginnen wir in Deutschland erst gerade richtig zu erfassen‘

Dieses Zitat unseres Bundesprasidenten Horst Kohler zeigt, dass die demografische
Entwicklung in der offentlichen und politischen Diskussion seit einigen Jahren zu-
nehmend an Bedeutung gewonnen hat. Es wird unter den heutigen Voraussetzungen in
Deutschland zu einem erheblichen Bevdlkerungsriickgang und in den Kommunen des
Rhein-Erft-Kreises zumindest zu einer weiteren deutlichen Erhéhung des Durch-
schnittsalters der Gesellschaft kommen. Die daraus entstehenden Auswirkungen, wie
der Zusammenbruch des umlagefinanzierten Rentensystems stellen unsere Gesell-
schaft vor umfangreiche Probleme. Diese Entwicklung, die von Wissenschaftlern Jah-
re lang prognostiziert, von Politik und Medien aber bis vor wenigen Jahren unter-
schétzt wurde, wird mittlerweile von einem Grofteil der Bevdlkerung auch bei der
Lebensplanung beriicksichtigt. Von den Konsequenzen fiir die sozialen Sicherungssys-

teme, die Familien und den Arbeitsmarkt, sind wir alle betroffen.

In der Folge wird die Lage im Rhein-Erft-Kreis geschildert, die Entwicklung beschrie-

ben und auf Ursachen und Auswirkungen eingegangen.

*  Zitat des Bundesprisidenten Horst Kéhler auf der Homepage (http://www.forum-demographie.de)

des
Forums demographischer Wandel des Bundesprisidenten
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2.1.2. Definition und Bedeutung

Demografie ist die beschreibende Bevolkerungskunde, die Lehre von Struktur und
Entwicklung einer Bevolkerung.” Demografische Erhebungen und Statistiken bezie-
hen sich meist auf die Bevolkerung eines Landes, konnen allerdings auch die Bevolke-
rung eines Kontinents oder sogar die gesamte Weltbevilkerung betrachten. Aus de-
mografischer Sicht sind vor allem die Faktoren interessant, die zu einer Verdnderung
der Bevolkerungszahl fiihren. Hierbei handelt es sich beispielsweise um Geburten-
und Sterberaten, Zu- und Abwanderungen und Migrationsbewegungen. Dariiber hin-
aus spielt allerdings auch die Bevdlkerungsstruktur, also ihre Zusammensetzung, eine
wichtige Rolle. Untersuchungsansitze sind hier die Altersstruktur, das Geschlechter-
verhiltnis, die Herkunftsldnder von Personen mit Migrationsgeschichte und die Zuge-

horigkeit zu Berufsfeldern oder sozialen Gruppen.

2.2.  Entwicklung (Bevolkerung, Alterstruktur, Lebenserwartung)

Die Bevdlkerungsentwicklung ergibt sich aus der Differenz der Geburten- und Sterbe-
rate, sowie des Migrationssaldos, also der Differenz zwischen Zu- und Abwanderung.
In der folgenden Abbildung wird deutlich, welche Verdnderungen es in den vergange-

nen 100 Jahren gegeben hat und wie die Prognosen bis ins Jahr 2050 aussehen.

3 Artikeleintrag ,,Demographie” in: ,,Der grofe Brockhaus®, Band 3, Wiesbaden, 1953, S. 100
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Abbildung 2: Altersaufbau der Bevélkerung in Deutschland

In der Bevolkerungswissenschaft wird zwischen 3 Typen des Altersautbaus unter-

schieden. Man spricht von der Pyramiden-, Glocken- und Urnenform, die sich unter-

schiedlich charakterisieren lassen. Die Pyramide stellt eine noch wachsende, die Glo-

cke eine stagnierende und die Urne eine schrumpfende Bevélkerung dar.*

4
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2.2.1. Entwicklung im Rhein-Erft-Kreis
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Abbildung 3: Die Kommunen des Rhein-Erft-Kreises

Der Rhein-Erft-Kreis setzt sich aus insgesamt 10 kreisangehdrigen Kommunen (Bed-
burg, Bergheim, Briihl, Elsdorf, Erftstadt, Frechen, Hiirth, Kerpen, Pulheim, Wesse-
ling) zusammen und liegt westlich von KoIn. Die Gesamtbevdlkerung im Kreisgebiet
ist in den letzten 50 Jahren stetig gewachsen (vergleiche Abbildung 4) und betrug En-
de des Jahres 2007 464.209 Personen (amtliche Angabe des LDS, Diisseldorf). Bis ins
Jahr 2025 soll laut Angaben des Landesamtes fiir Datenverarbeitung und Statistik
NRW (LDS), die Bevolkerung um weitere 12.000 Personen wachsen, wobei von ei-
nem Wanderungsgewinn von 3.000 Personen jéhrlich ausgegangen wird. Damit konn-

te der Rhein-Erft-Kreis laut Prognose des LDS eine deutliche Nettozuwanderung in

10
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den kommenden Jahren verbuchen konnen. Dies ist darauf zuriickzufiihren, dass Prog-
nosen zufolge bis 2015 die Bevdlkerung in den kreisfreien Stddten um ca. 6,3% ab-
nehmen wird, in den Kreisen dagegen im selben Zeitraum Zunahmen von 2,5% ver-

bucht werden konnen, im Rhein-Erft-Kreis sogar von 3,8%.

Jedoch ist nicht zu vermuten, dass sich das Wachstum proportional auf alle Kommu-
nen gleichmdBig verteilt. Bereits jetzt ist erkennbar, dass einige kreisangehorige
Kommunen aufgrund von ungiinstigen strukturellen Rahmenbedingungen Einwohner

verlieren. Hier gilt es, die Ursachen auszumachen und gegebenenfalls gegenzusteuern.

Bevilkerungsstand und - bewegung ab 1962
- Gemeinden - Jahr

Freisfreie Stacdte und Kreise: Rhein-Erft-Kreis
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Abbildung 4: Bevélkerungsstand des Rhein-Erft-Kreises

Ein demografischer Faktor, der auch den Kreisen nicht vorenthalten bleibt, ist, dass
der Anteil der Jugendlichen und jungen Erwachsenen im Vergleich zu den Alteren
geringer wird. Somit wird sich auch der Rhein-Erft-Kreis mit den Problemen der al-
ternden Gesellschaft auseinandersetzen und strukturelle Verdnderungen vornehmen
miissen. Ein Beispiel dafiir zeigt folgendes Sdulendiagramm, indem die Gruppe der
unter 5-jahrigen mit der Altersstufe der 65- bis 70-jahrigen verglichen wird. Wahrend

Mitte der 90er Jahre des vergangenen Jahrhunderts die Anzahl der unter 5-jdhrigen

11
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noch deutlich hoher war als die der Vergleichsgruppe, werden diese 10 Jahre spiter
von den 65- bis 70-jihrigen zahlenmiBig deutlich iibertroffen. Die nummerische Uber-

legenheit der élteren Personen setzt sich bis zu den unter 80-jdhrigen fort.

Bevdlkerungsstand nach Ser- Altersgruppen (19)
- Gemeinden - 5tichtag

Fortschreibung cles Bevillkerungsstandes
Fhein-Erft-Kreis
Altersgruppen (unter 5, Ser-5chritte, 20 und mehr)

30,000
25.000 4
20.000

15.000

Werte

10.000

5.000 -
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Zeijt
B unter & Jahre, Anzahl
B &5 bis unter 70 Jahre, Anzahl

Abbildung 5: Bevélkerungsstand der Altersgruppen <5 Jahre und 65 bis < 70 Jahre

12



Bevélkerung im Alter im Rhein-Erft-Kreis, Altersstruktur am 31.12.°

Bevolkerung im Alter von . . . bis. . . Jahren;
Anteil der Gesamtbevdlkerung in %

<6 6-18 18-25 25-30 3050 5065 > 65

1990 6,4 12,44 10,7 8.4 29,4 20,0 12,7
Erftkreis | 1995 6,3 12,8 7,9 39,4 19,8 13,8
2000 6,1 12,9 7,5 5,7 32,6 19,8 15,4
2005 5,4 13,0 7,6 36,6 19,2 18,2
Rhein- 2006 5,3 12,9 7,6 5,3 31 19,2 18,7
Erft-
Kreis 2007 5,2 12,7 7,7 35,9 19.4 19,1
2008 5,2 12,5 7,8 5,3 30,2 19,6 19,5

Tabelle 1: Alterstruktur im Ertftkreis/Rhein-Erft-Kreis; verschiedene Altersklassen in %

Bevélkerung im Alter in der Kreisstadt Bergheim, Altersstruktur am 31.12.°

Bevolkerung im Alter von . . . bis. . . Jahren;
Anteil der Gesamtbevélkerung in%

<6 6-18 18-25 25-30 30-50 50-65 >65

2000 6,3 14,2 8,2 5.9 32,7 19,3 13,4
2005 5,5 13,8 8,3 5,6 30,7 19,9 16,3
Bergheim 2006 53 13,5 8,3 5,6 30,4 19,9 17,0
2007 5,2 13,1 8,5 5,6 30,0 20,2 17,5
2008 5,1 13,0 8,6 5,6 29,4 20,5 17,9

Tabelle 2: Altersstruktur in der Kreisstadt Bergheim; verschiedene Altersklassen in %

> Angaben des LDS, jeweils zum 31.12. eines Jahres
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Altersstruktur in der Kreisstadt Bergheim 75 Jahre und &lter®

Stadtteil 2004 in %
Ahe 3,3
Auenheim 4,8
Bergheim 8,5
Biisdorf 5,1
Fliesteden 7,1
Glesch 8,3
Glessen 3,9
Kenten 7.9
Niederaul3em 5,5
OberaufBlem 8,1
Paffendorf 7,1
Quadrat-Ichendorf 5,6
Rheidt-Hiichehoven 7,0
Thorr 4.5
Zieverich 39
Stadt Bergheim 6,1

2008 in %

3,6
5,6
8,6
5,5
8,4
8,0
5,5
8,9
6,3
9,1
7.8
6,5
7,2
4.4
43

6,9

EW 75+

108

36

582

74

146

153

292

602

351

482

95

930

138

98

175

4.262

Rhein-Erft-Kreis
—

EW gesamt
3.004
639
6.733
1.349
1.738
1.913
5.292
6.793
5.575
5.301
1.224
14.227
1.910
2.233
4.055

61.986

Tabelle 3: Altersstruktur in der Kreisstadt Bergheim 75 Jahre & alter in den Jahren 2004, 2008

®  Angaben der Kreisstadt Bergheim
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Grafische Darstellung der Altersstruktur in der Kreisstadt Bergheim®

Prozentualer Anteil der Bevdlkerung in den Stadtteilen
im Alter Gber 75 Jahre

Prozent
ORLNWAUUIOONOOWOO

02004 @2008

Abbildung 6: Prozentualer Anteil der Bevolkerung in den Stadtteilen im Alter Gber 75 Jahre

Mit Ausnahme von Elsdorf und Bergheim, wo die Einwohnerzahlen leicht gesunken
bzw. in etwa gleich geblieben sind, konnten alle Kommunen im Kreisgebiet in den
letzten 9 Jahren Wachstumsraten verzeichnen. Die sowohl nominal als auch prozentu-
al hochsten Zuwachsraten konnten Frechen und Hiirth verbuchen, die in diesem Zeit-
raum jeweils iiber 3.000 Biirgerinnen und Biirger hinzugewinnen konnten, was in etwa
einem Anstieg von 7% entspricht (vergleiche Tabelle 4). Auffillig ist jedoch, dass die
Zugewinne groftenteils zu Beginn des dargestellten Zeitraums verzeichnet werden
konnten. In den vergangenen drei Jahren mussten, wie in der Tabelle zu sehen, die

Halfte der Kommunen bereits Einwohnerverluste hinnehmen.
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Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den Kommunen anhand

deren an den Rhein-Erft-Kreis Ubermittelten Angaben

Veranderung zw.

Kommune 1999 2002 2005 2008 1999 und 2008 in %
Bedburg 23.472 | 24.007 24334 24.269 3,4
Bergheim 62.274 | 63.436  63.044  62.255 0
Briihl 43.846 | 44.291 447717 44911 2,4
Elsdorf 21.464 21559 21570 21.270 -0,9
Erftstadt 49.053 49986  50.007 = 49.717 1,4
Frechen 46.447 | 47.419 48.896  49.782 7,0
Hiirth 52.894 | 54.063  54.829 = 56.590 7,2
Kerpen 61.553  63.209 63.848 | 64.429 4,7
Pulheim 52.106 | 53.160  53.309  53.459 2,6
Wesseling 34814 35.866  36.043  35.655 2,4
Rhein-Erft-Kreis | 447.923 | 456.996 = 460.597 @ 462.337 3,2

Tabelle 4: Bevolkerungsentwicklung in den kreisangehdrigen Kommunen

2.2.2. Entwicklung in den kreisangehérigen Kommunen

Stadt Bedburqg

In Bedburg lebten Ende des Jahres 2008 24.879 Personen. Die Stadt setzt sich aus ins-
gesamt 14 Stadtteilen (Bedburg, Broich, Rath, Blerichen, Kirdorf, Lipp, Oppendorf,
Kaster, Kirchherten, Grottenherten, Kirchtroisdorf, Kleintroisdorf, Piitz, Konigshoven)
zusammen, wovon in den meisten weniger als 1.000 Einwohner leben. Seit Anfang der
60er Jahre des letzten Jahrhunderts kann die Stadt Zuwachsraten verzeichnen und ist
in diesem Zeitraum um iiber 5.000 Biirgerinnen und Biirger gewachsen. Laut Progno-
sen des LDS wird die Einwohnerzahl bis zum Jahr 2015 stagnieren und in den darauf-

folgenden Jahren leicht zuriickgehen.
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Abbildung 7: Bevolkerungsstand der Stadt Bedburg

Die Entwicklung der einzelnen Stadtteile weist im vergangenen Jahrzehnt deutliche
Unterschiede auf. Wiahrend in der Bedburger Innenstadt und Broich zweistellige Zu-
wachsraten verbucht werden konnten, mussten Grottenherten, Kleintroisdorf, Rath
Oppendorf und Piitz deutliche Bevolkerungsverluste hinnehmen, letztere beiden sogar
von jeweils iiber 17%. Die Gesamtentwicklung bleibt in diesem Zeitraum jedoch posi-

tiv und liegt bei 3,4% (vergleiche Tabelle 5).
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Eigene Darstellung der Bevilkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen

anhand der von der Stadt Bedburg an den Rhein-Erft-Kreis Ubermittelten

Angaben

Stadtteil

Bedburg
Blerichen
Broich
Grottenherten
Kaster
Kirchherten
Kirchtroisdorf
Kirdorf
Kleintroisdorf
Konigshoven
Lipp
Oppendorf
Piitz

Rath

Gesamt

Einw.’
31.12.99

4.207
2.440
884
369
5.677
1.909
954
1.278
181
1.849
2.241
121
350
1.012

23.472

Einw.’
31.12.02

4.458
2.460
1.000
368
5.642
1.986
1.018
1.278
177
1.854
2.334
112
353
967

24.007

Einw.’
31.12.05

4.655
2.432
1.051
376
5.704
2.091
1.040
1.254
173
1.902
2.288
105
316
947

24.334

Tabelle 5: Bevolkerungsentwicklung in der Stadt Bedburg

7 Einwohner
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Einw.’
31.12.08

4.714
2.452
1.048
353
5.798
2.038
1.008
1.222
166
1.890
2.246
102
297
935

24.269

Veranderung
in %

12,1
0,5
18,6
4,5
2,1
6,8
5,7
4.6
-9,0
2,2
0,2
-18,6
17,8
-8,2

3.4
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Seit dem Jahr 2001 liegt in Bedburg ein negativer Saldo zwischen Geburten- und Ster-
berate vor, den die Stadt aber mit einer prozentual gesehen hohen Nettozuwanderung
kompensieren kann (vergleiche Abbildung 8). Der Migrantenanteil ist zwischen 1999

und 2008 von 8,74% auf 7,88% gesunken.

Die Zahl der Haushalte ist von 7.824 auf 8.090 angestiegen, was 3,4% und damit dem

Bevoélkerungsanstieg entspricht.

Bevdlkerungsstand und -beweqgung (ab 1962)
- Gemeinden - Jahr

Semeinden: Bedburg, Stadt
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Abbildung 8: Bevélkerungsstand und Bevdlkerungsbewegung in der Stadt Bedburg

Kreisstadt Bergheim

In Bergheim, der Kreisstadt des Rhein-Erft-Kreises, lebten Ende 2008 etwa
62.255 Einwohnerinnen und Einwohner. Zwischen 1960 und 2000 konnte die Stadt
hohe Bevolkerungszuwéchse verbuchen. Die Einwohnerzahl stieg in diesem Zeitraum
von etwa 35.000 auf iiber 60.000 an. Seit 2000 stagniert die Bevolkerungszahl und

Bergheim musste in den letzten Jahren sogar leichte Bevolkerungsverluste hinnehmen.

19



Werte

60.000

50.000

40.000 -

30.000

20,000 4

10.000

Rhein-Erft-Kreis
. —

—_——

Bevilkerungsstand und -bewegung ab 1962)
- Gemeinden - Jahr

Cemeinden: Bergheim, Staclt

0

1960 1965 1970 1975 1980 10985 1990 1995 2000 2005 2010

Zeijt

— Bevillkerungsstand (21.12 ), Anzahl

Abbildung 9: Bevélkerungsstand der Kreisstadt Bergheim

Wiahrend Bergheim zu Beginn des Jahrhunderts noch in fast allen Stadtteilen Bevolke-

rungsgewinne verbuchen konnte und insgesamt um iiber 1.000 Einwohnerinnen und

Einwohner wuchs, ging die Bevolkerungszahl in den vergangen Jahren deutlich zu-

riick und hat Ende des Jahres 2008 in etwa das Niveau von 1999 erreicht. Die groften

Zuwachsraten konnten in diesem Zeitraum die Bergheimer Innenstadt mit 9,7% und

Zieverich mit 7,6% verbuchen. Eine negative Bevdlkerungsentwicklung im zweistelli-

gen Bereich mussten dagegen Paffendorf und Rheidt-Hiichelhoven hinnehmen. Nomi-

nal gesehen verlor Quadrath-Ichendorf die meisten Biirgerinnen und Biirger.
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Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen
anhand der von der Stadt Bergheim an den Rhein-Erft-Kreis Gbermittelten

Angaben

Stadtteil Einw.”  Einw.”  Einw.”  Einw. Veranderung

31.12.99  31.12.02  31.12.05 31.12.08 in %
Ahe 2.932 2.998 2914 3.003 2,4
Auenheim 671 704 672 641 -4.7
Bergheim 6.272 6.305 5.713 6.879 9,7
Biisdorf 1.308 1.364 1.384 1.350 3,2
Fliestedten 1.893 1.865 1.816 1.747 -8,4
Glessen 5.117 5.503 5.444 5.304 3,7
Kenten 6.795 7.184 7.688 6.803 0,1
Niederaul3em 5.844 5.760 5.746 5.583 -4,7
Oberauflem 5.210 5.383 5.286 5.287 1,5
Paffendorf 1.357 1.287 1.308 1.227 -10,6
Quadrat-Ichendorf 14.835 15.067 14.777 14.315 -3,6
Rheidt-Hiichelhoven 2.136 2.165 2.006 1.917 -114
Thorr 2.185 2.183 2.253 2.231 2,1
Zieverich 3.774 3.712 4.127 4.061 7,6
Gesamt 62.274 63.436 63.044 62.255 0,0

Tabelle 6: Bevolkerungsentwicklung in der Kreisstadt Bergheim

Der Migrantenanteil ist in dem zu untersuchenden Zeitraum von knapp 14% auf
13,2% gesunken, liegt aber weiterhin auf einem vergleichbar hohen Niveau. Die An-
zahl der Haushalte ist zwischen 2005 und 2008 von 35.482 auf 36.829 um 3,8% ge-

stiegen, obwohl in diesem Zeitraum die Bevolkerungszahl zurlickgegangen ist. Dies
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spricht fiir den allgemein zu beobachtenden Trend, dass die Anzahl der sogenannten

»Single-Haushalte* zunehmend steigt.

Bevolkerungsstand und -bewegung (ab 1962)
- Gemeinden - Jahr

Cemeinden: Bergheim, Stacl
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Abbildung 10: Bevélkerungsstand und Bevolkerungsbewegung in der Kreisstadt Bergheim

Stadt Brihl

In Briihl lebten Ende 2008 44.491 Einwohnerinnen und Einwohner. Diese Zahl be-
wegt sich seit vielen Jahren auf einem konstanten Niveau. Nachdem die Stadt Ende
der 70er Jahre bis Ende der 80er Jahre kontinuierlich Biirgerinnen und Biirger verlor,
konnte dieser Trend zu Beginn der 90er Jahre gestoppt werden. Die Einwohnerzahl ist

fortan wieder gewachsen, wenn auch nur in sehr geringem Maf3e.
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Abbildung 11: Bevolkerungsstand der Stadt Briihl

Briihl ist im vergangen Jahrzehnt um 2,4% gewachsen. Auffallend ist das enorme Be-
volkerungswachstum in Badorf, welches in diesem Zeitraum um iiber ein Drittel ge-
wachsen ist und sogar nominal mehr Einwohnerinnen und Einwohner hinzugewinnen
konnte, als die Stadt insgesamt. Dies liegt an den Verlusten in der Briihler Innenstadt,
Heide und Vochem. In den iibrigen Stadtteilen ist die Einwohnerzahl leicht angestie-

gen.

Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen

anhand der von der Stadt Bruhl an den Rhein-Erft-Kreis Gbermittelten Angaben

Staditeil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.’ Veréanderung

31.1299 31.12.02 | 31.12.05 31.12.08 in %
Badorf 4214 4.611 5.202 5.654 34,2
Innenstadt 22.644 22.696 22.621 22.345 -1,3
Heide 1.489 1.490 1.447 1.402 -6,2
Kierberg 4.257 4.258 4274 4.282 0,6
Pingsdorf 4.483 4.453 4.438 4.587 2,3
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Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.” Einw. Veréanderung

31.1299 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Schwadorf 1.586 1.625 1.654 1.626 2,5
Vochem 5.173 5.158 5.081 5.015 -3,2
Gesamt 43.846 44.291 44717 44911 2.4

Tabelle 7: Bevolkerungsentwicklung in der Stadt Brihl

Der Migrantenanteil lag in Briihl 1999 bei etwa 12,7% und ist bis ins Jahr 2008 auf
unter 11,6% gesunken und liegt damit leicht tiber dem Durchschnitt des Rhein-Erft-
Kreises. Die Anzahl der Haushalte ist von 16.239 auf 16.634 in etwa demselben Ver-
hiltnis gestiegen, wie die Einwohnerzahl (da bei der Bevolkerungsbewegung keine

Besonderheiten festzustellen sind, wird auf eine zweite Abbildung bewusst verzichtet).

Gemeinde Elsdorf

Die Gemeinde Elsdorf ist mit Abstand die kleinste Kommune im Rhein-Erft-Kreis. Sie
setzt sich aus insgesamt 14 Stadtteilen (Angelsdorf, Berrendorf, Elsdorf, Esch, Etzwei-
ler, Frankeshoven, Giesendorf, Grouven, Heppendorf, Neu-Etzweiler, Niederembt,
Oberembt, Tollhausen, Widdendorf) zusammen, in welchen zwischen 16 und
5.801 Einwohnerinnen und Einwohner leben. Elsdorf ist zwischen 1960 und 2000 von
einst 14.000 Einwohnerinnen und Einwohnern auf iiber 21.000 angewachsen, was
einer Zuwachsrate von 50% entspricht. Seit der Jahrhundertwende stagniert das
Wachstum der Gemeinde. Zuletzt musste sie sogar leichte Bevolkerungsverluste hin-
nehmen und droht einzelne Ortsteile zu verlieren, wobei Ursache hierfiir nicht der de-

mografische Wandel, sondern der Tagebau ist.
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Abbildung 12: Bevodlkerungsstand der Gemeinde Elsdorf

2005 2010

Elsdorf gehort zu den wenigen Kommunen im Kreisgebiet, die in den vergangenen

zehn Jahren geschrumpft sind, wobei vor allem in den vergangen drei Jahren deutliche

Bevolkerungsverluste hinzunehmen waren, da insgesamt 300 Biirgerinnen und Biirger

die Gemeinde verlassen haben. Auffallend ist, dass der Ortsteil Etzweiler sich fast

komplett aufgelost hat, was mit dem nahegelegenen Tagebaugebiet der RWE Po-

wer AG zu erkléren ist. Dafiir stieg in Neu-Etzweiler die Bevolkerung im selben Zeit-

raum um iiber 60% und konnte die entstandenen Verluste damit kompensieren. Die

meisten von der RWE Power AG Verdringten aus Etzweiler sind hierher verzogen. In

den tibrigen Ortsteilen gab es in etwa gleich viele Gewinner und Verlierer, sodass die

Einwohnerzahl insgesamt im vergangenen Jahrzehnt nur leicht zuriickgegangen ist.
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Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Ortsteilen

anhand der von der Gemeinde Elsdorf an den Rhein-Erft-Kreis Gbermittelten

Angaben

Ortsteil

Angelsdorf
Berrendorf
Elsdorf

Esch
Etzweiler
Frankeshoven
Giesendorf
Grouven
Heppendorf
Neu-Etzweiler
Niederembt
Oberembt
Tollhausen
Widdendorf

Gesamt

Einw.’
31.12.99

2.083
3.681
5.927
2.534
174
49
1.285
663
1.913
375
1.458
1.035
206
81

21.464

Einw.’
31.12.02

2.077
3.709
5.809
2.688
77
40
1.308
639
1.899
471
1.452
1.091
213
81

21.559

Einw.’
31.12.05

2.029
3.659
5.874
2.697
41

36
1.286
658
1.949
573
1.371
1.091
227
79

21.570

Tabelle 8: Bevélkerungsentwicklung in der Gemeinde Elsdorf

Einw.’
31.12.08

1.983
3.579
5.801
2.707
16

40
1.248
645
1.925
611
1.357
1.056
219
83

21.270

Veranderung
in %

62,9
7,4
2,0
6,3
2,5

-0,9

Der Migrantenanteil ist in dem zu untersuchenden Zeitraum in Elsdorf von 8,5% auf

7,2% gesunken und hat kreisweit das zweitniedrigste Niveau. Die Anzahl der Haushal-

te ist von 7.985 im Jahr 2002 auf 7.878 im Jahr 2008 leicht zuriickgegangen (da bei

der Bevolkerungsbewegung keine Besonderheiten festzustellen sind, wird auf eine

zweite Abbildung bewusst verzichtet).
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Stadt Erftstadt

Die Stadt Erftstadt ist die Kommune im Kreisgebiet, die den groBten Bevolkerungs-
zuwachs seit Anfang der 60er Jahren verbuchen konnte. In diesem Zeitraum verdop-
pelte sich die Einwohnerzahl von einst 25.000 auf heute etwa 50.000 Einwohnerinnen
und Einwohner. Die Stadt liegt im Siiden des Rhein-Erft-Kreises und setzt sich aus
insgesamt 15 Stadtteilen (Ahrem, Blessem/Frauenthal, Bliesheim, Borr/Scheuren,
Dirmerzheim, Erp, Friesheim, Gymnich, Herrig, Kierdorf, Kottingen, Lechenich,
Liblar, Niederberg) zusammen, wovon Lechnich und Liblar mit Abstand die gréften

sind und zusammen etwa die Hilfte der Gesamtbevolkerung der Stadt ausmachen.

Bevilkerungsstand und - bewegung ab 1962
- Gemeinden - Jahr

Cemeinden: Erftstadt, Stadt
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Abbildung 13: Bevodlkerungsstand der Stadt Erftstadt

Erftstadt ist zwischen den Jahren 1999 und 2008 um insgesamt 1,4% gewachsen und
konnte zwischenzeitlich mehr als 50.000 Einwohnerinnen und Einwohner vorweisen.
Diese prestigetriachtige Hiirde wurde 2005 iiberschritten, zuletzt fiel die Einwohner-
zahl jedoch wieder unter diese Grenze, was nicht zuletzt daran liegt, dass in den bei-
den groBten Stadtteilen Lechenich und Liblar in den vergangenen drei Jahren nomina-

le Verluste von zusammen mehr als 700 Biirgerinnen und Biirgern hingenommen
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werden musste, auch wenn zumindest Lechenich seit 1999 dennoch eine positive
Wachstumsrate vorweisen kann. Hohe Zuwachsraten koénnen zudem Ahrem und
Friesheim verbuchen, wihrend in Niederberg die Einwohnerzahl prozentual am stérks-

ten zuriickging.

Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen
anhand der von der Stadt Erftstadt an den Rhein-Erft-Kreis Ubermittelten

Angaben
Stadtteil Einw.”  Einw.”  Einw.”  Einw. Veranderung
31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Ahrem 1.018 1.067 1.091 1.087 6,8
Blessem/Frauent. 1.691 1.684 1.699 1.671 -1,2
Bliesheim 3.314 3.310 3.283 3.289 -0,8
Borr/Scheuren 368 361 378 386 4,9
Dirmerzheim 2.110 2.120 2.108 2.052 -2,8
Erp 2.486 2.585 2.561 2.535 2,0
Friesheim 2.717 2.888 2.878 2.897 6,6
Gymnich 4.090 4.080 4.071 4.241 3,7
Herrig 549 536 506 573 4.4
Kierdorf 3.042 3.163 3.113 3.153 3,6
Kottingen 3.778 3.823 3.830 3.743 0,9
Konradsheim / / / 323
Lechenich 10.656 10.887 11.180 10.850 1,8
Liblar 12.632 12.865 12.713 12.353 -2,3
Niederberg 602 617 596 564 -6,7
Gesamt 49.053 49.986 50.007 49.717 1,4

Tabelle 9: Bevolkerungsentwicklung in der Stadt Erftstadt

28



Rhein-Erft-Kreis
—

Erftstadt ist die Kommune im Kreisgebiet mit dem geringsten Migrantenanteil, der
sich seit Jahren bei etwa 5% eingependelt hat (da bei der Bevolkerungsbewegung kei-
ne Besonderheiten festzustellen sind, wird auf eine zweite Abbildung bewusst verzich-

tet).

Stadt Frechen

Die Stadt Frechen setzt sich, die Innenstadt mit einbezogen, aus 9 Stadtteilen (Ba-
chem, Benzelrath, Grube Carl, Buschbell, Hiicheln, Grefrath, Habbelrath, Innenstadt,
Konigsdorf) zusammen, wovon in der Innenstadt mit 45% die meisten und in Benzel-
rath mit 2,2% die wenigsten der insgesamt 49.782 Einwohner leben. Seit dem
Jahr 2001 liegt die Sterberate oberhalb der Geburtenrate. Da der Saldo aber nur sehr
gering ist und Frechen zu den Kommunen im Kreisgebiet gehort, die seit Jahren eine
hohe Nettozuwanderung verbuchen konnen, wichst die Stadt kontinuierlich und wird
bald als sechste Kommune im Rhein-Erft-Kreis mehr als 50.0000 Einwohner vorwei-
sen konnen. Neben der giinstigen Lage und guten Verbindung zu Kdln ist die Schaf-
fung des Stadtteils Grube Carl der wohl wichtigste Faktor fiir den vergleichsweise

hohen Bevoélkerungszuwachs in den letzten Jahren.

Frechen ist in jedem Fall ein attraktiver Standort und wird laut Prognosen auch in den

kommenden Jahren weiterhin hohe Wachstumsraten verzeichnen konnen.
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Bevilkerungsstand und -bewegung (ab 1962
- Gemeinden - Jahr
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Abbildung 14: Bevodlkerungsstand der Stadt Frechen

Frechen ist die Kommune im Rhein-Erft-Kreis, die in den vergangenen 10 Jahren mit
7,2% am stérksten gewachsen ist. Auffallend bei der Betrachtung der einzelnen Stadt-
teile ist, dass Benzelrath seine Einwohnerzahl seit 1999 mehr als verdreifachen konn-
te. Dies liegt nicht zuletzt an der Ausweitung neuer Wohngebiete, die auch zur Entste-
hung von Grube Carl gefiihrt haben, wo es allein in den letzten drei Jahren eine
Zuwachsrate von iiber 30% gab. Auch die Innenstadt wéichst weiter und Konigsdorf
profitiert vom Ausbau seines Randgebietes, wo zusitzliche Wohnfldchen geschaffen
werden, die in Zukunft mdglicherweise zu eigenen Stadtteilen heranwachsen. Eine
besonders negative Bevolkerungsentwicklung muss dagegen Buschbell hinnehmen.

Auch in Bachem, Hiicheln und Grefrath ist die Einwohnerzahl riicklaufig.
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Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen
anhand der von der Stadt Frechen an den Rhein-Erft-Kreis Gibermittelten

Angaben

Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.’ Veranderung

31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Bachem 5.543 5.546 5.553 5.460 -1,5
Benzelrath 308 784 1.104 1.077 349,7
Grube Carl / / 1.309 1.703 30,1
Buschbell 3.121 3.019 3.044 2.978 -4,8
Hiicheln 1.482 1.465 1.441 1.440 -2,9
Grefrath 1.408 1.431 1.406 1.357 -3,7
Habbelrath 3.553 3.666 3.637 3.581 0,8
Innenstadt 21.622 22.006 21.893 22.265 3,0
Konigsdorf 9.410 9.502 9.509 9.921 5,4
Gesamt 46.447 47.419 48.896 49.782 7,2

Tabelle 10: Bevélkerungsentwicklung in der Stadt Frechen

Der Migrantenanteil in Frechen bewegt sich in den letzten Jahren konstant zwischen
10% und 11%, was in etwa dem kreisweiten Durchschnitt entspricht. Die Anzahl der
Haushalte ist mit 7,2% im selben Umfang gestiegen, wie die Einwohnerzahl. Beson-
ders auffallig neben der hohen Zuwanderung in den vergangenen Jahren ist, dass Fre-
chen Ende der 80er Jahre bzw. Anfang der 90er Jahre des letzten Jahrhunderts extrem
viele Zuziige verbuchen konnte, was darauf zurlickzufiihren ist, dass viele Aussiedler

aus Osteuropa in der Stadt aufgenommen wurden (vergleiche Abbildung 14).
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Abbildung 15: Bevélkerungsstand und Bevélkerungsbewegung in der Stadt Frechen

Stadt Hirth

Die Stadt Hiirth gehort genau wie Frechen zu den Gewinner-Kommunen der vergan-
genen Jahre. Wihrend die Einwohnerzahl zwischen 1960 und 1990 abwechselnd ge-
stiegen und gesunken ist und sich in etwa bei 50.000 bewegte, ist die Stadt in den fol-
genden Jahren konstant gewachsen und hat mittlerweile mehr als 56.500 Einwohner,
was seit 1999 einer Zuwachsrate von 7% entspricht. Die Stadt Hiirth setzt sich aus
insgesamt 12 Stadtteilen (Altstddten-Burbach, Alt-Hiirth, Berrenrath, Efferen, Fische-
nich, Gleuel, Hermiilheim, Kalscheuren, Kendenich, Knapsack, Sielsdorf, Stotzheim)

zusammen.
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Abbildung 16: Bevdlkerungsstand und Bevélkerungsbewegung in der Stadt Hirth

Bei der Betrachtung der einzelnen Stadtteile fallen die hohen zweistelligen Zuwachs-

arten in Altstddten-Burbach, Berrenrath und Efferen auf. Am stirksten riicklaufig ist

dagegen die Einwohnerzahl in Stotzheim und in Gleuel.

Eigene Darstellung der Bevilkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen

anhand der von der Stadt Hurth an den Rhein-Erft-Kreis Gibermittelten Angaben

7

7

Stadtteil Einw.”  Einw.”  Einw. Einw.
31.12.99  31.12.02 31.12.05 31.12.08
Alstadten-Burbach 3.263 3.239 3.324 3.677
Alt-Hiirth 6.411 6.403 6.559 6.879
Berrenrath 2.661 2.680 3.093 3.151
Efferen 9.758 10.720 11.069 11.663
Fischenich 5.023 5.078 4971 4.908

Veranderung
in %

12,4

33



Stadtteil

Gleuel
Hermiilheim
Kalscheuren
Kendenich
Knapsack
Sielsdorf
Stotzheim

Gesamt

Einw.’
31.12.99

6.537
13.487
582
2.895
132
390
1.755

52.894

Einw.’

31.12.02
6.538
13.660
554
2.906
112

448
1.725

54.063

Einw.’
31.12.05

6.435
13.637
547
2.981
107
440
1.666

54.829

Tabelle 11: Bevdélkerungsentwicklung in der Stadt Hiirth

Einw.’
31.12.08

6.335
14.282
571
2.946
131
380
1.667

56.590

Rhein-Erft-Kreis
—

Veranderung
in %

-3,2
5,9
-1,9
1,8

0,8

Der Migrantenanteil bewegt sich dhnlich wie in Frechen zwischen 10 und 11% und

liegt damit ebenfalls im Durchschnitt.

Wie sehr Hiirth von der Zuwanderung profitiert, wird anhand der folgenden Grafik

deutlich. Wihrend der Saldo aus Geburten- und Sterberate bereits seit Mitte der

70er Jahre negativ ausfillt, sorgen die vielen Zuziige dafiir, dass die Stadt hohe Zu-

wachsrate verzeichnen kann, auch wenn diese nicht Jahr fiir Jahr gleichmifBig stark

ausfallen.
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Abbildung 17: Bevdlkerungsstand und Bevdélkerungsbewegung in der Stadt Hirth

Stadt Kerpen
Kerpen konnte seine Einwohnerzahl in den vergangenen 50 Jahren fast verdoppeln.
Ende 2008 lebten 64.483 Einwohnerinnen und Einwohner in Kerpen, womit die Stadt

die bevolkerungsstirkste im Rhein-Erft-Kreis ist.

Kerpen setzt sich aus insgesamt 12 Stadtteilen (Buir, Manheim, Blatzheim, Kerpen,
Modrath, Tirnich, Briiggen, Balkhausen, Sindorf, Horrem, Neubottenbroich) zusam-

men.

Wihrend Neubottenbroich mit 945 Biirgerinnen und Biirgern der bevolkerungsarmste
Stadtteil ist, leben in Sindorf mit 16.381 etwa ein Viertel aller Einwohnerinnen und

Einwohner.
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Abbildung 18: Bevdlkerungsstand der Stadt Kerpen

Bei der Betrachtung der einzelnen Stadtteile fallt auf, dass allein in Sindorf seit 1999
mehr als 2.000 Biirgerinnen und Biirger zugezogen sind, was einer Zuwachsrate von
16,2% entspricht. Auch Horrem und Buir konnten in diesem Zeitraum ihre Einwoh-
nerzahl deutlich vergroflern. Eine negative Bevolkerungsentwicklung gab es in Balk-
hausen und Manheim, wéhrend in den iibrigen Stadtteilen groftenteils eine Stagnation
zu beobachten war. Manheim wird in den kommenden Jahren aufgrund des Tagebaus

komplett umgesiedelt.
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Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen
anhand der von der Stadt Kerpen an den Rhein-Erft-Kreis Gibermittelten

Angaben

Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.’ Veranderung

31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Buir 3.801 3.970 4.045 3.978 4,7
Manheim 1.732 1.727 1.647 1.600 -8,3
Blatzheim 3.328 3.407 3.468 3.396 2,0
Kerpen 14.417 14.614 14.343 14.344 -0,5
Modrath 1.214 1.196 1.213 1.213 -0,1
Tirnich 3.352 3.414 3.457 3.388 1,1
Briiggen 4.571 4.623 4.602 4.655 1,8
Balkhausen 2.561 2.589 2.522 2.457 -4,2
Sindorf 14.088 14.874 15.714 16.366 16,2
Horrem 11.504 11.815 11.850 12.086 5,1
Neubottenbroich 965 980 987 946 -2,0
Gesamt 61.533 63.209 63.848 64.429 4,7

Tabelle 12: Bevélkerungsentwicklung in der Stadt Kerpen

Der Migrantenanteil ist in Kerpen von 11,4% im Jahre 1999 auf 10,1% in 2008 gesun-
ken und bewegt sich damit im kreisweiten Durchschnitt. Auffallend ist, dass in Kerpen
die Geburtenrate bis heute oberhalb der Sterberate liegt (vergleiche Abbildung 18),
was dafiir spricht, dass in den letzten Jahren vor allem junge Familien nach Kerpen

gezogen sind.
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Abbildung 19: Bevélkerungsstand und Bevélkerungsbewegung in der Stadt Kerpen

Stadt Pulheim

Pulheim setzt sich aus 12 Stadtteilen (Brauweiler, Dansweiler, Freimersdorf, Geyen,
Ingendorf, Manstedten, Orr, Pulheim, Sinnersdorf, Sinthern, Stommeln, Stommler-
busch) zusammen und ist die Kommune im Kreisgebiet, die seit 1960 am stirksten
gewachsen ist und sich allein zwischen 1960 und 1980 mehr als verdoppeln konnte. In
den vergangen Jahren waren die Zuwachsraten jedoch nur noch gering und die Ein-
wohnerzahl, die Ende des Jahres 2008 bei 53.459 lag, hat sich auf diesem Niveau ein-
gependelt.
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Abbildung 20: Bevodlkerungsstand der Stadt Pulheim
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Neben der Verdopplung des allerdings von der Einwohnerzahl kleinen Ortsteils Frei-

mersdorf, fdllt vor allem das Bevolkerungswachstum in der Pulheimer Innenstadt auf,

welche um 8,5% bzw. um 1.700 Biirgerinnen und Biirger seit 1999 gewachsen ist. Die

grofiten Verluste in diesem Zeitraum mussten Brauweiler, Geyen und Stommeln hin-

nehmen. Die Verdnderungen in den ganz kleinen Stadtteilen wie Orr oder Manstedten

konnen vernachldssigt werden.

Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen

anhand der von der Stadt Pulheim an den Rhein-Erft-Kreis Ubermittelten

Angaben
Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.’
311299 31.12.02 31.12.05 31.12.08
Brauweiler 8.269 8.299 8.171 8.067
Dansweiler 2.930 3.035 3.022 2979
Freimersdorf 75 102 141 153

Veranderung
in %

-2,5
1,7

104,0
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Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.’ Veréanderung

31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Geyen 2.580 2.534 2.464 2.435 -6,0
Ingendorf 103 98 99 102 -1,0
Manstedten 132 127 130 142 7.8
Orr 8 7 9 9 12,5
Innenstadt 19.846 20.625 21.166 21.530 8.5
Sinnersdorf 5.653 5.899 5.772 5.589 -1,1
Sinthern 3.237 3.254 3.270 3.361 3.8
Stommeln 8.408 8.291 8.151 8.182 -2,8
Stommlerbusch 865 889 914 910 5,2
Gesamt 52.106 53.160 53.309 53.459 2,6

Tabelle 13: Bevolkerungsentwicklung in der Stadt Pulheim

Pulheim gehort zu den Kommunen mit einem sehr geringen Migrantenanteil. Zwi-
schen 1999 und 2008 ist der Wert von 7,1% auf 6,5% gefallen (da bei der Bevolke-
rungsbewegung keine Besonderheiten festzustellen sind, wird auf eine zweite Abbil-

dung bewusst verzichtet).

Stadt Wesseling

In Wesseling lebten Ende 2008 35.655 Einwohnerinnen und Einwohner und damit
nach Elsdorf und Bedburg die wenigsten im Rhein-Erft-Kreis. Wahrend die Stadt bis
2005 fast ausnahmslos gewachsen ist, musste sie zuletzt Bevolkerungsverluste hin-
nehmen. Wesseling setzt sich aus nur vier und damit mit Abstand den wenigsten Stadt-

teilen zusammen (Berzdorf, Innenstadt, Keldenich, Urfeld).
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Abbildung 21: Bevdlkerungsstand der Stadt Wesseling
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Wesseling ist wie die meisten Kommunen im Kreis im vergangenen Jahrzehnt ge-

wachsen, musste aber in den letzten drei Jahren einen deutlichen Bevolkerungsriick-

gang hinnehmen. Mit Ausnahme der Wesselinger Innenstadt sind alle anderen Stadt-

teile gewachsen, wobei Urfeld hervorzuheben ist, wo eine Wachstumsrate von 16,5%

verbucht werden konnte. Urfeld ist auch der einzige Stadtteil, der in den vergangenen

drei Jahren kontinuierlich Wachstumsraten verzeichnen konnte, wobei die Verluste in

Berzdorf minimal waren und die Entwicklung dort ebenfalls als positiv zu bewerten

ist.

Eigene Darstellung der Bevolkerungsentwicklung in den einzelnen Stadtteilen

anhand der von der Stadt Wesseling an den Rhein-Erft-Kreis Gbermittelten

Angaben

Stadtteil

Berzdorf

Innenstadt

Einw.’ Einw.’ Einw.” Einw.” Veranderung
31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
4.542 4.807 4.762 4.755 4,7
12.149 12.462 12.294 12.088 -0,5
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Stadtteil Einw.’ Einw.’ Einw.’ Einw.” Veranderung

31.12.99 31.12.02 31.12.05 31.12.08 in %
Keldenich 14.701 14.985 15.113 14.825 0,8
Urfeld 3.422 3.612 3.874 3.987 16,5
Gesamt 34.814 35.866 36.043 35.655 2.4

Tabelle 14: Bevolkerungsentwicklung in der Stadt Wesseling

Wesseling weist im Rhein-Erft-Kreis den hochsten Migrantenanteil auf, auch wenn die
Quote zwischen 1999 und 2008 von 14,8% um einen Prozentpunkt auf 13,8% gesun-
ken ist. Auftillig ist weiterhin, dass die Anzahl der Fortgezogenen in den vergangenen
drei Jahren stark zugenommen hat, was Ursache fiir die negative Bevolkerungsent-
wicklung ist. Die Geburten- und Sterberate liegt dagegen seit Jahren auf etwa einem

Niveau und beeinflusst die Bevolkerungsentwicklung nur unwesentlich.

Bevalkerungsstand und -bewegung (ab 1962)
- Gemeinden - Jahr
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Abbildung 22: Bevélkerungsstand und Bevélkerungsbewegung in der Stadt Wesseling
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2.3.  Ursachen und Auswirkungen auf den Rhein-Erft-Kreis

2.3.1. Ursachen

Bei der Ursachenforschung kann man zwischen den Faktoren, die zu einem Bevolke-
rungsriickgang fithren und denen, die fiir die Vergreisung verantwortlich sind, unter-
scheiden. Eine der Hauptursachen fiir den negativen Saldo aus Geburten- und Sterbe-
rate ist die Kinderlosigkeit. Die Zahl der Kinder pro Frau im gebarfahigen Alter, die
Fertilitétsrate, liegt bei 1,4. Eine Zahl, die unter dem Ersatzniveau von 2,138 liegt. Da
das Ersatzniveau nicht erreicht wird, das die Elterngeneration komplett ersetzen und so
zu einer Stagnation der Bevolkerungszahlen fiihren wiirde, schrumpft die Bevdlke-
rung. Die Fertilitdtsrate wird besonders von folgenden Faktoren beeinflusst: Selbstbe-
stimmungsrecht der Frau in einer Gesellschaft, Heiratsalter, Verfiigbarkeit von Mitteln
zur Geburtenkontrolle, Legalitdt und Zahl der Abtreibungen. Ein weiterer Aspekt ist,
dass sich die Anzahl der Scheidungen in den vergangen Jahren drastisch erhoht hat
und demgegeniiber EheschlieBungen tendenziell riicklaufig sind. Doch auch bei Ver-
heirateten steht die Familienplanung oft hinten an, was darauf zuriickzufiihren ist, dass
hdufig die eigene Karriere in den Vordergrund gestellt wird oder die Bereitschaft fehlt,
den hohen Lebensstandard aufzugeben. Inzwischen ist belegt, dass Ménner weniger
Kinderwunsch haben als Frauen. Begriindet wird der fehlende Wunsch zur Familien-
griindung z.B. mit ungilinstigen Rahmenbedingungen wie weitere und lingere Wege
zur Arbeit beider Partner, Zeitvertrage, unsichere Zukunft etc. Dies hat zur Folge, dass
die Zahl der kinderlosen Paare wohl weiter ansteigen wird, womit der Geburtenriick-
gang zu erkldren wére (vergleiche Abbildung 23). Wihrend beispielsweise nur 10%
der 1940 geborenen Frauen kinderlos blieben, stieg die Zahl auf iiber 25% der Frauen,
die 1960 zur Welt kamen. Bei der nachfolgenden Generation wird der Wert auf etwa
1/3 prognostiziert. Dies flihrt auf Dauer dazu, dass die Zahl der privaten Haushalte

zunehmend sinken wird. Allein in NRW sinkt die Anzahl der privaten Haushalte von

Jirgen Bauer, Wolfgang Englert, Uwe Meier, Frank Morgeneyer, Winfried Waldeck: Entwick-
lungslander — Materialien fiir den Sekundarbereich 2 Geographie, Schroedel, Braunschweig 2003,
S.21
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derzeit etwa 8,58 Millionen bis ins Jahr 2050 um 5,4% auf 8,12 Millionen.” Weitere
Daten zum Bevolkerungsriickgang sind dem Demografiebericht des Rhein-Erft-
Kreises im Kapitel ,,Bevolkerungsentwicklung im Erftkreis/Rhein-Erft-Kreis seit 1975

mit Prognosedaten® zu entnehmen. '

Geburtenraten in Deutschland
(Quelle: Statistisches Bundesamt www destatis de)

950000

‘ = Lebendgeborene

1950 1991 1992 1993 1994 1895 1896 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

Abbildung 23: Geburtenraten in Deutschland

Den Rhein-Erft-Kreis betreffen die daraus resultierenden Probleme nur bedingt, da
durch die positiven Wanderungssalden insgesamt weiterhin Zuwachsraten verbucht
werden konnen. Jedoch wird auch hier die prozentuale Anzahl an Kindern, Jugendli-
chen und jungen Familien in nichsten Jahren so weit zuriickgehen, dass die Auswir-
kungen des demografischen Wandels auch den Rhein-Erft-Kreis vor Probleme stellen

werden.

®  http://www.it.nrw.de/presse/pressemitteilungen/2009/pres 192 09.html

1% http://www.rhein-erft-kreis.de/stepone/data/downloads/82/84/00/demographiebericht_internet.pdf

44



Rhein-Erft-Kreis
—

Innerhalb des Kreises gibt es aber bereits jetzt lokale Unterschiede. In vielen kreisan-
gehorigen Kommunen schrumpfen Stadteile, in denen beispielsweise die Rahmenbe-
dingungen ungiinstig sind. Wichtige MaBBnahmen, diesem Prozess mittel- bis langftis-
tig entgegenzuwirken, sind beispielsweise die Verbesserung der Rahmenbedingungen
fiir Familien und Senioren. Auf Mallnahmen zur Verbesserung der Rahmenbedingun-
gen fiir Familien wird ausfiihrlich im Demografiebericht des Kreises im Kapitel
,,5 Handlungsansitze* eingegangen.'’ Im Rahmen der Projektarbeit wird die Verbesse-
rung der Rahmenbedingungen fiir Seniorinnen und Senioren im Rhein-Erft-Kreis, ins-
besondere in der Kreisstadt Bergheim, im Hinblick auf das ,,Wohnen im Alter* in den

Fokus genommen.

Gerade fiir Senioren ist es wichtig, dass sie keine weiten Wege auf sich nehmen miis-
sen um Einkédufe zu erledigen oder Arztbesuche zu titigen, was nicht allerorts gewahr-

leistet ist.

Die Hauptursache dafiir, dass wir in einer zunehmend dlter werdenden Gesellschaft
leben, ist der medizinisch-technische Fortschritt. Durch neue, bessere Medikamente,

Therapien und Heilungsverfahren kénnen Krankheiten besser behandelt werden. "'

Sicherlich hat auch der steigende Wohlstand dazu beigetragen, dass ein Leben bis ins
hohe Alter selbstverstindlich geworden ist. Nicht zu vernachldssigen ist, dass in West-
europa seit dem Ende des zweiten Weltkriegs Frieden herrscht und wir uns nicht tag-

taglich mit Uberlebensingsten beschiftigen miissen.

2.3.2. Auswirkungen

,,Die Bevolkerungsentwicklung gehort zu den bedeutendsten gesellschaftspolitischen
Herausforderungen in Deutschland und Europa. Die Auswirkungen dieser demogra-
phischen Veranderung werden in nahezu jedem Lebensbereich zu beobachten sein.

" http://www.diw.de/deutsch/wb_24/00 demographischer wandel medizinischer fortschritt

und_der anstieg der gesundheitsausgaben/30674.html
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Die Bildungssysteme, die Wirtschaft wie auch die Systeme der sozialen Sicherung

miissen dem gerecht werden.**2

Dieses Zitat des Wirtschaftsweisen Professor Riiriip zeigt, dass die Folgen des demo-
grafischen Wandels weitreichend sind und sich in den kommenden Jahren spiirbar
bemerkbar machen werden. Unser soziales Sicherungssystem ist nicht mehr finanzier-
bar, da die Zahl der Erwerbstétigen im Vergleich zu den Leistungsempfingern konti-
nuierlich sinkt. Politische Entscheidungen wie die Anhebung des Rentenalters von
zuletzt 65 auf 67 Jahre sind notwendig, konnen das Problem aber nur kurzfristig ver-
schieben. Mehr und mehr vertritt der Verfasser die Auffassung, dass das gegenwértige
Umlageverfahren in der heutigen Form nicht mehr finanzierbar ist und der von Konrad
Adenauer entwickelte Generationenvertrag die damals sicher geglaubte Stabilitdt auf-
grund der oben genannten Griinde verloren hat und sein berithmtes Zitat ,,Kinder krie-

13

gen die Leute sowieso** "~ nicht mehr aktuell ist.

Die Abnahme der Bevolkerung wird in einigen Ortsteilen des Kreises dazu fiihren,
dass Uberkapazititen entstehen werden, da es keine ausreichende Nachfrage mehr
geben wird. Davon betroffen sind insbesondere Kindergirten und Schulen, aber auch
bei Wohnimmobilien wird es teilweise zu einem Angebotsiiberschuss kommen. Auf
der anderen Seite ist der Kreis dazu verpflichtet, in eine seniorengerechte Infrastruktur
zu investieren. Der Mehrbedarf an klassischen Betreuungseinrichtungen oder alterna-
tiven Wohnformen wird sich unaufhaltsam fortsetzen. Dazu fithren wird insbesondere,
dass viele Hochbetagte, die kinderlos geblieben sind, auf die familidre Betreuung ver-
zichten miissen. Hier gilt es neue Moglichkeiten zu eroffnen, auf die in den folgenden

Kapiteln umfangreich eingegangen wird.

Die Tatsache, dass dltere Menschen von schweren Erkrankungen hiufiger betroffen
sind und einen immer hoheren Anteil der Bevolkerung ausmachen, fiihrt weiterhin
dazu, dass die meisten Krankenhduser heute schon vollkommen ausgelastet sind. Des

Weiteren sind die Gesundheitsausgaben fiir einen iliber 60-jdhrigen etwa 3-mal so

12 Zitat des Wirtschaftsweisen Prof. Bert Riiriip auf der Homepage ,,Der Demograf* des Bundesmi-

nisteriums fiir Arbeit und Soziales.

13 Zitat des ersten Bundeskanzlers der BRD Konrad Adenauer
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hoch, wie die eines 30-jahrigen.'* Die Gesundheits- und Pflegeversicherungen stehen
demnach vor kaum iiberwindbaren Problemen, denn die Zahl der Beitragszahler wird
aufgrund der demografischen Entwicklung in den kommenden Jahren kontinuierlich
abnehmen, sodass den stetig steigenden Ausgaben sinkende Einnahmen gegeniiberste-

hen. Auch den Rhein-Erft-Kreis wird dieses Problem betreffen.

Ein weiteres Problem ist, dass die Anzahl der Personen im erwerbsfahigen Alter zu-
nehmend abnimmt und bereits heute ein Fachkriftemangel in vielen Branchen ent-
standen ist. Dem Arbeitsmarkt werden in Zukunft nicht mehr gentligend qualifizierte
Arbeitskriafte zur Verfligung stehen. Ein Fachkraftemangel ist heute schon branchen-
tibergreifend auszumachen. Die Unternehmen reiflen sich um die besten Hochschulab-
solventen. Weiterhin haben viele Kommunen das Problem, dass finanzielle Mittel fiir
freiwillige Aufgaben nicht mehr zur Verfligung stehen. Da zu erwarten ist, dass die
Ausgaben im sozialen Bereich in Zukunft steigen werden, sind Politik und Verwaltung

gefordert, kreative Ideen zu entwickeln und umzusetzen.

2.4. Auswirkungen des demografischen Wandels auf die

kommunale Seniorenpolitik

Die Relation von alt und jung wird sich in den kommenden Jahren stark verdndern.
Der sogenannte Altenquotient, welcher den Anteil der {iber 65-jahrigen widerspiegelt,
wird sich bis 2050 von zurzeit 20% auf 33% erhdhen. Der Jugendquotient, welcher
den Anteil der unter 15-jéhrigen darstellt, wird dagegen von 20% auf 15% fallen."® Ein
hieraus resultierendes schwerwiegendes Problem ist, dass der Anteil der jungen Men-
schen gegeniiber dem der ilteren drastisch sinkt. Es kommt zur Uberalterung der Ge-
sellschaft und zu einer Verschiebung des Gleichgewichts zwischen den Generationen.
Auf einen Leistungsempfinger kommen immer weniger Erwerbstdtige, die durch ihre

Beitrdge diese Leistungen finanzieren.

" http://www.bpb.de/publikationen/KN8WS2,2,0, Sozia-
le Auswirkungen der demographischen Entwicklung.html

http://www.bib-
demographie.de/cln_099/nn_750730/DE/DatenundBefunde/Alterung/verlauf _der alterung.html
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Die daraus entstehenden weitreichenden Verdnderungen in der Bevolkerungs- und
Familienstruktur stellen die Kommunen vor eine groe Herausforderung, die nur zu
bewiltigen ist, indem kommunale Politikfelder umfassend verzahnt werden. Die soge-
nannte Alterspyramide wird sich weiter in einen ,,Alterspilz* wandeln. Die Anzahl der
iiber 60-jdhrigen wird in den kommenden Jahren drastisch steigen und die sogenann-
ten Hochbetagten, also die iiber 80-jdhrigen, werden sich verdoppeln (vergleiche

Abbildung 24).

Bevolkerungsvorausberechnungen fir NRW 2008 bis 2030/50
5 500 in Tausend
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Abbildung 24: Bevolkerungsvorausberechnung fir NRW

Auch die Lebenserwartung hat in Deutschland eine enorme Entwicklung im Laufe des
letzten Jahrhunderts durchlaufen und konnte sich auf Werte steigern, die noch vor ei-
nigen Jahrzehnten nicht denkbar waren. Um 1900 hatte ein 60-jdhriger Mann noch
etwa 13 Jahre zu leben, eine Frau noch etwa 14 Jahre. 50 Jahre spiter betrug die Le-
benserwartung eines Mannes 76, die einer Frau schon 77,5 Jahre. Zum Jahrtausend-
wechsel gingen die minnliche und weibliche Lebenserwartung weiter auseinander. Ein
Mann wurde im Durchschnitt 79 und eine Frau 83,5 Jahre alt. Prognosen bis zum
Jahr 2050 sagen einen weiteren Anstieg der Lebenserwartung voraus.'® Bemerkens-
wert ist auch der Fraueniiberschuss bei den tiber 60-jahrigen. Auf 131 Frauen entfallen

100 Ménner. Bei Hochbetagten, den iiber 80-jdhrigen, ist das Verhiltnis noch gravie-

" http://www.bpb.de/wissen/YDGMRC
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render (244:100)."” Die Auswirkungen der lingeren Lebenserwartung sind jedoch
nicht nur mit Risiken behaftet, sondern bergen auch grofle Chancen und Potentiale.
Diese Chancen und Potentiale gilt es zu erkennen und verfligbar bzw. nutzbar zu ma-
chen. Das Land NRW hat die Problematik erkannt und inzwischen unter Beteiligung

der unterschiedlichsten Akteure ,,Seniorenpolitische Leitlinien* benannt. 18

Vor diesem Hintergrund wird die Seniorenpolitik im Rhein-Erft-Kreis und allen ande-
ren Regionen des Bundes in den nichsten Jahren zunehmend an Bedeutung gewinnen,
was dazu fihren wird, dass die einzelnen Kommunen sich nicht nur mit lokalen As-
pekten der Umstrukturierung beschéftigen miissen, sondern das interkommunales
Denken erforderlich sein wird, damit durch Kooperationen eine hohere Effektivitét in

allen Vorhaben und Umsetzungen erreicht werden kann.

Wichtig wird es sein, die Wiirde der Menschen im Alter zu erhalten und den Senioren
Perspektiven zu bieten und ihnen zu zeigen, ein wichtiger Bestandteil der Gesellschaft
zu sein. In der heutigen Zeit sind die dlteren Menschen nicht nur ldnger bei guter Ge-
sundheit, sondern auch aktiver und kreativer, sodass sie iiber geniigend Potentiale und
Ressourcen verfiigen, um die nachberufliche Lebensphase zu gestalten. Um ihnen die
Moglichkeit zu geben, diese auch einzusetzen, sollte ein erster Schritt sein, dass von
der Politik Rahmenbedingungen geschaffen werden, die dlteren Menschen die Chance
geben, Eigenverantwortung und Selbststidndigkeit bis ins hohe Alter beibehalten zu
kénnen. Das ,,Know-how* der Alteren muss genutzt werden, damit das groBe Wissen
nicht verloren geht, sondern auf sinnvolle Weise an nachkommende Generationen

weitergegeben werden kann.

Des Weiteren ist es nicht mehr moglich, vom ,,Alter” in dem Sinne zu sprechen, wie
es frither war. Es macht einen gro3en Unterschied, ob man iiber eine aktive 60-jdhrige
Person spricht, die im Berufsleben steht oder eine 75-jéhrige Person, die ihren Ruhe-
stand geniefit und dabei am offentlichen und sozialen Leben teilnimmt oder eine 90-

jéhrige Person, die pflegebediirftig ist und in einem Altenheim lebt. Um dem gerecht

7" http://www.bib-demographie.de/cln_099/nn_750728/DE/DatenundBefunde/
Altersaufbau/aufbau__der bevoelkerung.html

' http://www.nrw.de/presse/landesregierung-stellt-seniorenpolitische-leitlinien-vor-7514/
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zu werden wird die Altersphase heute in junge Alte, mittlere Alte und Hochaltrige
unterteilt. Nach heutigem Stand gehdren zu der Personengruppe der jungen Alten die-
jenigen, die sich in der Endphase des Berufslebens befinden, in etwa die 55- bis
65-jahrigen. Zu den mittleren Alten zihlt man alle weiteren Personen bis zum
80. Lebensjahr. Zu den Hochaltrigen oder Hochbetagten die liber 80-jdhrigen. Wie
bereits erwihnt, wird der Anteil dieser Personengruppen in den kommenden Jahren

massiv steigen.

Nicht nur aus diesem Grund sollte die Politik dafiir sorgen, dass das Bildungsangebot
fiir Senioren weiter ausgebaut wird, denn nicht nur junge Menschen sollten ein Recht
auf Bildung haben, sondern auch éltere Menschen. So sollte es in Zukunft kein Selten-
heitsbild sein, wenn junge und alte Menschen zusammen im Hoérsaal sitzen und bei-
spielsweise gemeinsam an Vorlesungen teilnehmen, was zum Teil bereits an vielen

Universitdten gingige Praxis ist.

Ein Schwerpunktthema, worauf in den kommenden Kapiteln noch umfangreich einge-
gangen wird, ist die Verbesserung der Wohnsituation (vergleiche Kapitel
»4.1 Vorstellung unterschiedlicher Wohnformen und Wohnkonzepte). Neue Wohn-
formen sollten in den Kommunen umgesetzt werden und auch die Wohnraumanpas-
sung vorangetrieben werden. Wichtig ist auch, die Senioren mit in die Planung einzu-
beziehen und nicht tiber deren Kopfe hinweg zu entscheiden. So sollte ihnen auch die
Moglichkeit gegeben werden, an dem gesamten Prozess stirker mitzuwirken und Ent-

scheidungen mitzutragen.

2.5. Resimee

Die demografische Entwicklung wird uns alle, insbesondere die Entscheidungstréiger,
in den kommenden Jahren zunehmend beschéftigen. Noch sind die Folgen des demo-
grafischen Wandels im Alltag nicht sichtbar und es bleibt abzuwarten, wie sich die
Entwicklung in den kommenden Jahren fortsetzen wird, allerdings bleibt nicht viel
Zeit, um uns auf die Verdanderungen vorzubereiten. Durch Maflnahmen und Reformen

im Bereich der Familienpolitik kann der Prozess der alternden Gesellschaft abgemil-
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dert, aber nicht mehr aufgehalten werden. Unser Sozialversicherungssystem wird sich

grundlegend @ndern und die Eigenvorsorge zunehmend in den Fokus riicken.

Es ist zu vermuten, dass der medizinische Fortschritt zu einer noch hoheren Lebens-

erwartung fithren wird, als bereits seitens der Wissenschaft prognostiziert wird.

Politischen Entscheidungstragern wird empfohlen ziigig zu handeln, um sich den ver-
anderten Gegebenheiten anzupassen. Eine seniorengerechte Infrastruktur ist nur ein

Segment, das nicht linger aufgeschoben werden darf.

Die Frage wie unsere Gesellschaft in Zukunft aussehen wird, ldsst sich zwar heute
nicht beantworten, doch ist absehbar, dass die Deutschen schon bald zu den ,,iltesten

Voélkern* gehdren werden.

Der Rhein-Erft-Kreis wird in Zukunft nicht mehr in dem Mafle von Zuwanderungen
profitieren, wie in den vergangenen Jahren. Zumindest wird der negative Saldo von
Geburten- und Sterberate stetig wachsen, sodass die Bevolkerung auf Dauer stagnieren

und ohne gezieltes Gegensteuern moglicherweise sogar schrumpfen wird.

In den nachfolgenden Kapiteln wird versucht, das Thema ,,Wohnen im Alter* unter
verschiedenen Gesichtspunkten zu beleuchten und konkrete Handlungsansétze zu un-

terbreiten.
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Notizen:
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3.  Methodische Basis (Frau Westphal)

3.1. Stakeholderanalyse

Als Stakeholder werden Projektbeteiligte, Interessengruppen und interessierte Parteien
bezeichnet, welche aktiv am Projekt beteiligt sind oder durch den Projektverlauf oder
das Projektergebnis beeinflusst werden, bzw. die den Projektverlauf oder das Projekt-

. . " 19
ergebnis beeinflussen konnen.

Zweck der Analyse ist es, die Stakeholder hinsichtlich der Tragweite ihres Einflusses
auf das Projekt zu priorisieren und die Grundlage flir die MaBnahmenplanung zu lie-

fern.?”

Auf dieser Grundlage entschied die Projektgruppe, die Stakeholder und deren Interes-
sen im Vorfeld zu priifen. Zu diesem Zweck nahmen die Studierenden folgende Grup-
pierungen vor: Auftraggeber, Projektbeteiligte, NutznieBer, Bausektor, Gesellschaft,
Politik und Gesundheitssektor. Die Stakeholder wurden der jeweiligen Gruppierung
im Anschluss daran zugeordnet. Darauthin wurde versucht, Interesse und Erwartungs-
haltung, welche die Stakeholder am Projekt haben, zu formulieren und deren Einfluss
auf das Projekt und seine Umsetzung zu benennen. Hierdurch erfolgte eine systemati-
sche Erfassung der Einflussgroflen, welche nun im weiteren Projektverlauf beriicksich-
tigt werden konnen. Auch Beziehungen zwischen den einzelnen Stakeholdern werden
erkannt. Weiterhin erfolgt eine Einschitzung der Studierenden, ob die Stakeholder als
,hemmend* oder ,unterstiitzend* titig werden konnten. Dariiber hinaus wurde heraus-

gearbeitet, welche(n) Macht/Einfluss die Stakeholder auf das Projekt haben.

Eine Besonderheit der Darstellung der Stakeholderanalyse dieses Projektes ist die
Macht-/Interessen-Matrix. Hier wurden jeweils das Interesse der Stakeholder und de-
ren Macht/Einfluss auf die Projektarbeit als gering, mittel oder grof3 eingestuft, wo-

durch eine weitere Einordnung moglich war. Die Stakeholderanalyse nebst Macht-/

" http://www.projektmagazin.de/glossar/gl-0114.html?pmSession=1aea0bd4c2de0c8497bc2f8b6354
90fb&pm Session=5¢903049¢ce4972a6650b088a149¢e7a5d, abgerufen am 01.12.2009

2 http://www.projektmagazin.de/glossar/gl-0529.htm]?pmSession=40c13 1a92f6b72a0b6c2ffab9742
f689&pm Session=47c¢74d1{192df790ae7d517d2493aa3f, abgerufen am 01.12.2009
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Interessen-Matrix ist im Anhang als Anlage ,,8.7 Stakeholderanalyse (Frau Kaminski,

Frau Mischker, Frau Ommerborn, Frau Westphal)“ beigefiigt.

3.2. Biurger- und Expertenbefragung

Strukturierungsgrad
teilstandardisiert | standardisiert = hochstandardisiert
Kommunikationsart

. 1 . E -
personliches Interview Experten
Interviews
telefonisch
postalisch Fragebogen

Tabelle 15: Strukturierungsgrad/Kommunikationsart der Biirger- und Expertenbefragung

3.2.1. Burgerbefragung

Allgemeines

,Ihre Meinung ist uns wichtig — Machen Sie mit!* wurde der Fragebogen iiberschrie-
ben, um kiinftige Wohnwiinsche und Vorstellungen der Bergheimer Bevolkerung zu
erfragen. Im Rahmen einer Ideensammlung wurden Themenbereiche fiir den zu erstel-
lenden Fragebogen erarbeitet. Nach Festlegung der Themenschwerpunkte erfolgte die
Erarbeitung der jeweiligen Einzelfragen. Die besondere Problematik bestand darin,
den Fragebogen moglichst kurz, verstindlich und lesbar auch fiir dltere Menschen
(SchriftgroBBe) zu gestalten und dennoch alle relevanten Informationen erhalten zu
konnen. Zudem mussten verschiedene Fragen der Systematik im Plenum geklért und
mogliche Schwierigkeiten bei der Auswertung beachtet werden. Insgesamt 12 Entwiir-
fe sind mit Unterstiitzung der Kreisstadt Bergheim und der zustdndigen Kollegen des
Rhein-Erft-Kreises notwendig, bis beispielsweise Inhalt, Deckblatt, Format, Schrift-
groBe und Layout in der als Anlage ,,8.6 Fragebogen* beigefiigten Form abschlieBend

erarbeitet sind.
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Hinsichtlich der Auswertung folgen die Studierenden der Empfehlung des Rhein-Erft-
Kreises. Die Auswertung erfolgte unter Verwendung des Programms Excel in Verbin-
dung mit Pivottabellen. Vorteilhaft war, dass aufgrund der rdumlichen Entfernung
jedes Projektmitglied am eigenen Rechner Auswertungen vornehmen konnte. Im
Rahmen eines mehrstiindigen Frontalunterrichts und eines eintdgigen Workshops wur-

den die Studierenden auf die bevorstehenden Auswertungsarbeiten vorbereitet.

1.000 zufillig ausgewdéhlte Personen aus dem Stadtgebiet Bergheim im Alter von 45
und mehr Jahren erhielten in den ersten Septembertagen Post. Das zustindige Fachamt
der Kreisstadt Bergheim stellte die erforderlichen Daten auf der Grundlage der zur
Verfiigung gestellten Quotenauswahl, die sich an der Bergheimer Bevolkerung in den
jeweiligen Altersgruppen (Stand 31.12.2008) orientierte, zusammen und fiihrte den
Versand aus datenschutzrechtlichen Griinden durch. Der Anteil der Probanden mit

Migrationsgeschichte betrug 10%.

Mehrere Dutzend Besucherinnen und Besucher des Fachtages ,,Wohnen im Alter*, der
im Marz diesen Jahres im Bergheimer MEDIO stattfand, nutzten die Chance, die Um-
frage durch Interessensbekundung zu unterstiitzen. Auch die interessierten Senioren-
treffs im Bergheimer Stadtgebiet, die AG der Selbsthilfegruppen und das Projekt Pfle-
gebegleiter wurden beteiligt.

Insgesamt wurden 1.650 Fragenbogen versandt bzw. verteilt, unter anderem an Senio-
rentreffs, AG der Selbsthilfegruppen. Dariiber hinaus bestand die Moglichkeit der On-
line-Beteiligung, die jedoch in nur sehr geringem Malle genutzt wurde. 566 Personen
beteiligten sich an der Biirgerbefragung. 563 Fragebogen wurden zur Auswertung zu-
gelassen. Die Auswertung der Fragebogen erfolgt mit Excel in Verbindung mit Pivot-
tabellen. Zur besseren Darstellung der Ergebnisse wurden itiberwiegend Diagramme
genutzt. In den dargestellten Diagrammen wurde jeweils die Anzahl der zur Auswer-
tung zugelassenen Fragebogen (N=563) sowie die Anzahl der Personen, die zur ent-
sprechenden Frage Auskunft gaben (n=x), Mehrfachnennungen waren teilweise zulds-

sig, angegeben.
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Auswertung der Biirgerbefragung

Allgemeine Fragen zum Thema ,,Wohnen im Alter*
In der ersten Frage interessiert die Projektgruppe, ob sich die Befragten bereits mit

dem Thema ,,Wohnen im Alter* beschéftigt haben.

Die Mehrheit der Befragten gibt an, sich schon einmal mit diesem Thema beschéftigt

zu haben. Nur 143 Personen verneinen dies.

Haben Sie sich bereits mit dem Thema "Wohnen im Alter"
beschaftigt?
N=563,n=534

Oja
Okeine Angabe

O nein

Abbildung 25: Haben Sie sich bereits mit dem Thema ,,Wohnen im Alter* beschaftigt?

Weiterhin fragen die Projektteilnehmerinnen und -teilnehmer nach der Bedeutung des
Themas ,,Wohnen im Alter* fiir die Lebensplanung der Befragten. Hier ergibt sich,
dass fiir ca. 53% diesem Thema eine hohe Bedeutung zufillt, 15% erachten die Bedeu-
tung als niedrig, wobei fiir 23,8% der Befragten die Bedeutung sehr hoch liegt. 8%

geben hier keine Antwort.
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Wie bedeutend ist das Thema "Wohnen im Alter" fiir
Ihre Lebensplanung?
N=563,n=517

niedrig HlS,zs%

hoch | NG -, 7 5
sehr hoch _23,80%

keine Angabe ):8,17%

Abbildung 26: Wie bedeutend ist das Thema ,,Wohnen im Alter* fir Ihre Lebensplanung?

o

Als nichsten Punkt interessiert, wie und/oder wo sich die Probanden zum Thema

»Wohnen im Alter” informieren. Hier waren Mehrfachantworten moglich.

Die deutliche Mehrheit der Menschen mit jeweils iiber 50% der Befragten informiert
sich durch die Zeitung oder Fernsehen. 49,7% informieren sich iiber ihre Bekannten,
Freunde und Familie iiber dieses Thema. Fachbroschiiren nutzen 14% als Informati-
onsquelle. 13% der Befragten erhalten die gewiinschten Informationen iiber ,,Wohnen
im Alter” bei Seniorentreffs, 11,4% besuchen hierzu Seniorenveranstaltungen. Im Zu-
ge eines Arztbesuches oder durch den Pflegedienst werden 9% informiert. 7% der Be-
fragten wenden sich an Beratungsangebote, welche von der Kreisstadt Bergheim oder
dem Rhein-Erft-Kreis angeboten werden. Beim Einkaufen werden 4,3% der Befragten

informiert.

Unter ,,Sonstiges™ bestand die Moglichkeit, den vorgegebenen Katalog zu ergénzen.
Hier wurden berufliche Aspekte, wie die Arbeit in einem Pflegeheim oder die Aus-
iibung des Berufes der Altenpflegerin, sowie private Quellen, z.B. Besuche im Senio-
renheim, ehrenamtliche Tétigkeit oder sonstige eigene Unternehmungen, wie die eige-
ne Entwicklung eines Konzeptes, genannt. Auch der Verein ALTERnatives Wohnen
in Erftstadt, die AWO, der Landesverband fiir Korper- und Mehrfachbehinderte, Fach-
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tage des Rhein-Erft-Kreises oder die Institution Reha Care in Diisseldorf wurden auf-

geflihrt.

Wie und/oder wo informieren Sie sich zum Thema "Wohnen im
Alter"?
N=563,n=1274

Zeitung

Fernsehen

Bekannte, Freunde, Familie
Fachbroschiren

Seniorentreff
Seniorenveranstaltungen
Arztbesuch/Pflegedienst
Beratungsangebote v. Stadt und Kreis

Sonstiges

Einkauf

Angabenin %

Abbildung 27: Wie und/oder wo informieren Sie sich zum Thema ,,Wohnen im Alter*?

Die folgende Frage bezieht sich darauf, wie gut Informationen zum Thema ,,Wohnen
im Alter* zu den Menschen im Stadtgebiet Bergheim gelangen. Als Antwortmdglich-

keiten stehen ,,sehr gut®, ,,gut”, ,.eher schlecht* oder ,,gar nicht* zur Auswahl.

Die Mehrzahl der Befragten mit 40,7% fiihlt sich ,,gut* informiert, 7,3% gaben an,
Informationen gelangen ,,sehr gut zu Thnen. Auffallend ist jedoch auch, dass 34,5%
der Befragten sich fiir die Antwort ,,eher schlecht” entscheiden und ebenfalls 10,3%

das Gefiihl haben, solche Informationen gelangten ,,gar nicht* zu ihnen.
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Wie gut gelangen Informationen zum Thema "Wohnen
im Alter" zu lhnen?
N=563,n=522
40,67% 34.46%
7,28% 10,30% 7,28%
e . - =
r T T T T
sehr gut gut eher gar nicht keine
schlecht Angabe

Abbildung 28: Wie gut gelangen Informationen zum Thema ,,Wohnen im Alter* zu Ihnen?

Wohnsituation der Befragten

Wichtig ist zu erfahren, wie die Befragten heute wohnen. Hier wurde einerseits zwi-
schen Wohnung und Haus, andererseits zwischen Miete und Eigentum unterschieden.
Da zwei Nennungen erwiinscht sind, ergeben sich folgende Antwortmdglichkeiten:
Haus, Miete, Eigentum, Wohnung, Wohnung-Miete, Haus-Miete, Haus-Eigentum,
Wohnung-Eigentum, keine Angabe.

Die Mehrzahl der Befragten mit knapp 45% gibt an, ein Eigentumshaus zu besitzen.
Eine Eigentumswohnung besitzen 7% der Probanden. Der zweitgroBte Teil mit 13%
gibt an, in einer Wohnung zur Miete zu leben, 3% der Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer wohnen in einem Haus zur Miete. Teilweise wurde nur eine Antwortmdglichkeit
angekreuzt. 11% dieser Probanden leben in einem Haus und 3% in einer Wohnung,
ohne Angabe der Eigentumsverhéltnisse. Von denjenigen, die die Wohnform nicht

angaben, wohnen 11% in threm Eigentum, 7% zur Miete.
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Wie wohnen Sie heute?
N=563,n=558

Haus - Miete
3%

Miete
7%

Wohnung
3%

Wohnung -
Eigentum
7%

Wohnung -
Miete

Keine Angabe 13%

1%

Abbildung 29: Wie wohnen Sie heute?

Reduziert auf die Eigentumsverhiltnisse ergibt sich folgendes Bild:

Eigentumsverhdltnisse
N=563,n=558

ohne Angabe der

Eigentums-

verhdltnisse
13%

keine Angabe
1%

Abbildung 30: Eigentumsverhaltnisse

Eigentum besitzen demnach 62% der Befragten, zur Miete leben 24%. 13% der Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer geben zwar die Wohnform, jedoch nicht deren Eigen-

tumsverhaltnisse an.
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Auf die Frage nach der derzeitigen Wohnsituation der Probanden antwortet die Viel-
zahl mit 75,13%, dass sie bisher noch ohne Unterstiitzung oder Pflege leben. Im Ver-
gleich geben nur 2,1% an, Unterstilitzung oder Pflege zu bendtigen. Bei (den) Kindern
oder Angehorigen wohnen 6,2%, das Leben in einer Wohngemeinschaft fithren 2,3%
der Befragten. Ein geringer Teil von 0,53%, welcher 3 von 563 Teilnehmerinnen oder

Teilnehmern des Fragebogens entspricht, nehmen Betreutes Wohnen in Anspruch.

Unter ,,Sonstiges™ werden mehrfach der eigene Haushalt, bzw. das Eigenheim ge-

nannt. Eine Person gab an, Mehrgenerationenwohnen zu leben.

Bitte beschreiben Sie lhre derzeitige Wohnsituation
N=563, n=495

ohne Unterstiitzung oder Pflege 3%
bei Kindern oder Angehdorigen im Haushalt
Wohngemeinschaft

mit Unterstiitzung oder Pflege

Sonstiges

Betreutes Wohnen

Keine Angabe ;ﬁ-‘ 12,080%

Abbildung 31: Bitte beschreiben Sie Ihre derzeitige Wohnsituation

Es schlie3t sich die Frage an, ob sich die derzeitige Wohnung der Befragten fiir ein
»Wohnen im Alter*, z.B. im Hinblick auf Barrierefreiheit eignet. 32% der Wohnungen
sind nach vorliegenden Angaben barrierefrei bzw. barrierearm umbaubar, 54% der
Wohnungen eignen sich nicht fiir ein ,, Wohnen im Alter. 11% der Befragten sind sich

beziiglich der Barrierefreiheit ihrer Wohnung nicht sicher.
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Eignet sich lhre derzeitige Wohnung flir ein "Wohnen im
Alter"?
N=563, n=547

Keine Angabe

/ 3%

weill nicht
11%

Abbildung 32: Eignet sich Ihre derzeitige Wohnung fur ein ,,Wohnen im Alter*?

Die Frage hinsichtlich des derzeit verfiigharen Wohnraumes beantworten insgesamt
97,5% der Teilnehmerinnen und Teilnehmer der Fragebogenaktion. Hier gab die
Mehrheit mit 40,3% an, zwischen 81 und 120m? zur Verfiigung zu haben, dem folgt
mit knapp 30% die Antwort von iiber 120m? 61-80m> Wohnraum beanspruchen
15,8%, 45-60m? haben 9,4% der Probanden, wohingegen die Minderheit mit 2,3%

iiber weniger als 45m? verfiigen.
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Uber wie viel Wohnraum verfiigen Sie heute?
N=563, n=549

tber 120 m?
81-120 m? 29,66%
40,32%

Keine Angabe
2,49%

unter 45 m?
2,31%

61-80 m?
15,81% 9,41%

Abbildung 33: Uber wie viel Wohnraum verfiigen Sie heute?

Um die kiinftigen Wohnwiinsche zu erfahren wurde gefragt, welche Wohnformen sich
die Befragten als éltere Person jetzt oder in Zukunft vorstellen konnen. Hier waren

Mehrfachantworten moglich.

In der privaten Wohnung mochten 62% der Befragten auch in Zukunft leben. Die
Moglichkeit des Betreuten Wohnen konnen sich ca. 41% der Befragten vorstellen. Auf
Platz 3 der zukiinftigen Wohnwiinsche liegt mit 22% das Mehrgenerationenwohnen,
gefolgt von der Seniorenresidenz mit 18,5%. Knapp 18% der Personen halten fiir
denkbar, in einer Hausgemeinschaft zu leben. Jeweils 16% der Befragten konnen sich
vorstellen, bei ihren Angehdrigen oder Kindern sowie in einer Wohngemeinschaft zu
leben. Lediglich 8,4% der befragten Personen ziehen die Maoglichkeit des
Pflegeheimes in Betracht.
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Welche Wohnform kénnten Sie sich als dltere Person
jetzt oder in Zukunft vorstellen?
N=563,n=1159

Private Wohnung 62,34%
Betreutes Wohnen
Mehrgenerationenwohnen
Seniorenresidenz
Hausgemeinschaft
Wohngemeinschaft

Angehorige/Kinder

Pflegeheim
Sonstiges ;’ 1,959

Abbildung 34: Welche Wohnform kénnten Sie sich als altere Person jetzt
oder in Zukunft vorstellen?

Antworten bei Sonstigen waren unter anderem das ,,Bielefelder Modell“, ,,Wohnen im

Viertel” oder die Inanspruchnahme eines Pflegedienstes.

Die zukiinftige Gestaltung von Wohnumfeld und Wohnraum fiir dltere Menschen setzt
voraus zu wissen, was den Menschen beim Wohnen im Alter wichtig ist. Hier wurden
verschiedene Faktoren aufgezihlt. Die Probanden wurden gebeten anzukreuzen, ob
dieser Faktor ,sehr wichtig®, ,wichtig®, ,weniger wichtig® oder ,unwichtig® ist.

Mehrfachantworten waren moglich.

Die Erreichbarkeit von Geschéften und Arzten hat fiir die Menschen hohe Prioritit, da
fast 60% der Befragten dies als ,sehr wichtig“ nannten. Auch ein Garten,
Barrierefreiheit und ein guter Offentlicher Nahverkehr haben fiir fast 50% der

befragten Bergheimer Biirgerinnen und Biirger sehr grofle Bedeutung.

»Sonstige™ sehr wichtige Aspekte sind fiir die Befragten Gesundheit, Betreuung z.B.
bei Behordengingen, bezahlbare Mieten, Telefon, saubere Umgebung, gemeinsame

Aktivitaten auch zwischen Jung und Alt und die Ausiibung von Freizeitaktivititen.
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sehr wichtig
N=563,n=3014

Erreichbare Geschifte, Arzte, pp 59,7
Garten

Barrierefreiheit

Guter offentlicher Nahverkehr
Hausnotruf

Ruhige Wohnlage

Eigentum

Haushaltsnahe Dienstleistungen
Gute Nachbarschaftsnetzwerke
Zentrale Lage

Kontakt mit anderen Generationen
Erreichbare soziale Angebote und...
Im Stadtteil bleiben

Haustiere

Miete

Gemeinschaftsraum
Kontakt mit anderen Kulturen
Sonstiges

Angabenin % der Befragten

Abbildung 35: Was ist IThnen beim Wohnen im Alter sehr wichtig?

Wichtig ist tiber 50% bzw. 45% der Befragten vor allem die Erreichbarkeit sozialer
Angebote und Freizeitangebote und der Kontakt mit anderen Generationen. Auch eine
zentrale Lage der Wohnung, die Verfiigbarkeit haushaltsnaher Dienstleistungen und

eine ruhige Wohnlage erachten iiber 40% als wichtig.

Als ,,Sonstige Erginzung wurde hier die Bus-/Bahnverbindung genannt.
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wichtig
N=563,n=3135

Erreichbare soziale Angehote und... 51,0
Kontakt mit anderen Generationen 45,8

Zentrale Lage

Haushaltsnahe Dienstleistungen

Ruhige Wohnlage

Gute Nachbarschaftsnetzwerke

Guter &ffentlicher Nahverkehr

Garten

Hausnotruf

Im Stadtteil bleiben

Erreichbare Geschifte, Arzte, pp

Barrierefreiheit

Eigentum

Gemeinschaftsraum

Kontakt mit anderen Kulturen

Miete

Haustiere

Grolstadt

Angaben in % der Befragten

Abbildung 36: Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Sieht man die beiden Kategorien zusammen, ldsst sich erkennen, dass fiir insgesamt
fast 90% der Befragten die Erreichbarkeit von Geschiften und Arzten eine hohe
Prioritdt beim Wohnen im Alter hat. Auch ein Garten (86,5%) und guter 6ffentlicher
Nahverkehr (84,9%) spielen hier eine grof3e Rolle.

Kontakt mit anderen Kulturen ist fast 37% der Befragten weniger wichtig, auch das
Leben in der GroBstadt hat mit 30% der befragten Bergheimer Biirgerinnen und
Biirger eine geringere Bedeutung fiir das Wohnen im Alter. Die Verfiigbarkeit eines

Gemeinschaftsraumes ist mit 22,6% auch von minderer Prioritit fiir die Antwortenden.
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weniger wichtig
N=563,n=1395

Kontakt mit anderen Kulturen
Groldstadt

Gemeinschaftsraum

Im Stadtteil hleiben

Miete

Eigentum

Haustiere

Zentrale Lage
Kontakt mit anderen Generationen
Gute Machbarschaftsnetzwerke
Ruhige Wohnlage

Hausnotruf

Erreichbare soziale Angebote und...
Haushaltsnahe Dienstleistungen
Garten

Barrierefreiheit

Guter offentlicher Nahverkehr
Erreichbare Geschifte, Arzte, pp
Sonstiges

Angaben in % der Befragten

Abbildung 37: Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter weniger wichtig?

Unwichtig ist fiir fast 40% der Menschen in Bergheim, die diesen Fragebogen
beantworteten, das Leben in der Grof3stadt. Auch die Haltung von Haustieren hat fiir

fast 30% der Befragten keine Prioritit.
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unwichtig
N=563,n=836

Grolistadt

Haustiere

Miete

Gemeinschaftsraum
Kontakt mit anderen Kulturen
Eigentum

Im Stadtteil bleiben

Guter offentlicher Nahverkehr
Kontakt mit anderen Generationen
Gute Nachbarschaftsnetzwerke
Erreichbare soziale Angehote und..,
Zentrale Lage

Barrierefreiheit

Ruhige Wohnlage

Haushaltsnahe Dienstleistungen
Hausnotruf

Garten

Erreichbare Geschafte, Arzte, pp
Sonstiges

39,1

Angaben in % der Befragten

Abbildung 38: Was ist IThnen beim Wohnen im Alter unwichtig?

Zur Verdeutlichung und besseren Ubersicht sind nachstehend die einzelnen Katego-

rien nach Einschétzung der Befragten gesondert zusammengestellt:

Was ist Thnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Kategorie Angaben in % | Einschatzung der Befragten
34,1 sehr wichtig, N=563, n=3014
242 wichtig, N=563, n=3135

Eigentum
18,7 weniger wichtig, N=563, n=1395
9,8 unwichtig, N=563, n=836
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Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Kategorie

Miete

Barrierefreiheit
(Aufzug/Lift etc.)

Garten/Terrasse/Balkon

Gemeinschaftsraum

Haushaltsnahe
Dienstleistungen

Angaben in %

9,1
18,8
19,0
18,5
49,0
26,5
5,0
1,2
51,0
35,5
5,2
0,7
6,2
24,0
22,6
14,7
33,0
41,0
5.3

1,1

Einschatzung der Befragten
sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig

unwichtig
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Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Kategorie Angaben in % | Einschatzung der Befragten
38,5 sehr wichtig
34,1 wichtig
Hausnotruf
8,0 weniger wichtig
0,7 unwichtig
14,7 sehr wichtig
13,5 wichtig
Haustiere, sofern erlaubt
18,5 weniger wichtig
29,3 unwichtig
59,7 sehr wichtig
Eneichbare Geschift, 30,2 wichtig
Arzte ete. 2,5 weniger wichtig
0,0 unwichtig
49,0 sehr wichtig
Guter o6ffentlicher 35,9 wichtig
Nahverkehr 4,1 weniger wichtig
2,3 unwichtig
32,5 sehr wichtig
Gute Nachbarschafts- 39.1 wichtig
netzwerke 10,8 weniger wichtig

2,1 unwichtig
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Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Kategorie

Kontakt mit anderen
Generationen

Kontakt mit anderen
Kulturen

Ruhige Wohnlage

Zentrale Lage

Grofistadt

Angaben in %

27,5
45,8
11,5
2,1
6,2
20,4
36,8
13,9
37,8
40,5
8,9
1,1
29,7
41,0
12,1
1,8
0,0
3,6
30,7

39,1

Einschatzung der Befragten
sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig
unwichtig

sehr wichtig
wichtig
weniger wichtig

unwichtig
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Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Kategorie Angaben in % | Einschatzung der Befragten
26,8 sehr wichtig
31,6 wichtig
Im Stadtteil bleiben
21,7 weniger wichtig
8,0 unwichtig
27,0 sehr wichtig
Erreichbare soziale 51,0 wichtig
Angebote und Freizeitan-
gebote 6,6 weniger wichtig
2,1 unwichtig
2,3 sehr wichtig
0,0 wichtig
Sonstiges
0,0 weniger wichtig
0,0 unwichtig

Tabelle 16: Befragung — Was ist Ihnen beim Wohnen im Alter wichtig?

Die letzte Frage beziiglich der aktuellen Inanspruchnahme von Hilfestellungen rundet
das Thema ,,Wohnsituation* ab. Die Mehrheit der Probanden mit 77,26% gibt an, der-
zeit keinerlei Hilfestellungen zu beanspruchen. Nachbarschaftshilfe nehmen insgesamt
11,7% in Anspruch. Fiir die Mobilitit benodtigen 9,2% einen Gehstock, 6,6% einen
Rollator oder Rollstuhl, einen Fahrdienst beanspruchen knapp 2% der Befragten.

Als Hilfe im Haushalt nehmen ca. 5% der Befragten so genannte haushaltsnahe
Dienstleistungen in Anspruch, 3,2% einen Einkaufsdienst und mit 0,18% ein Proband
einen Meniiservice. Der Pflegedienst wird von 1,24% der Teilnehmerinnen und Teil-

nehmer verpflichtet.
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Nehmen Sie derzeit Hilfestellungen in Anspruch?
N=563,n=661

keine -*77 26%

Nachbarschaftshilfe -= 11,72%
Gehstock i ‘ 9,24%

Rollator/Rollstuh| | S 6,57%

Haushaltsnahe... 4,97%
Einkaufsdienst 3,20%
Fahrdienst 1,95%

Pflegedienst 1,24%
sonstiges 1,07%
10,18%

Menuservice

Abbildung 39: Nehmen Sie derzeit Hilfestellungen in Anspruch?

Unter ,,Sonstiges™ geben die Befragten an, ambulantes Betreutes Wohnen zu bean-
spruchen, Hilfe seitens der Kinder oder einer Reinigungskraft zu erhalten sowie eine

Gebhstiitze zu benoétigen.

Wohnumfeld

Als wichtig erachtete die Projektgruppe, die Wiinsche tiber die Gestaltung des zukiinf-
tigen Wohnumfeldes fiir dltere Menschen zu erfahren. Deshalb wird gefragt, welche

Angebote die Probanden nutzen oder in Zukunft beabsichtigen zu nutzen.

Besonders kulturelle Unternehmungen und Seniorenangebote zum Erhalt der korperli-
chen und geistigen Fitness erfreuen sich bei der Bergheimer Bevolkerung besonderer
Beliebtheit. Circa ein Viertel der Befragten gibt an, Angebote eines Sportvereins zu
nutzen oder dessen Nutzung zu beabsichtigen. Seniorentreffs sind fiir 24,5% der Be-
fragten ein sehr attraktives Angebot. Theater und Bildungsangebote halten 20,4% fiir
einen Vorschlag, welchen sie sehr hidufig zu nutzen beabsichtigen. Wohingegen Tanz-

oder Singkreise bei den befragten Biirgern mit unter 10% auf wenig Interesse sto3en.
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immer/so oft wie moglich
N=563,n=1348

Kulturelle Unternehmungen %
Seniorenangebote zum Erhalt der...
Sportverein

Seniorentreff

Theater

Bildungsangebote

Angebote im Medio

Kirchl. Aktivitdten

Museum

Spieltreff

Themennachmittage

Singkreis

Tanzkreis

Sonstiges

Abbildung 40: Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft

— immer/so oft wie mdéglich — zu nutzen?

Angebote, die manchmal genutzt werden, sind mit {iber 40% vor allem Angebote im
Medio und Theaterbesuche. Uber 30% halten den Besuch eines Museums, kulturelle
Unternehmungen oder Bildungsangebote fiir ihre private Freizeitgestaltung fiir interes-
sant. Auch in dieser Spalte, welche Angebote nur manchmal genutzt werden oder

wiirden, sind der Tanz- und Singkreis das Schlusslicht.

74



Rhein-Erft-Kreis
-‘__.-"--Tv

nur manchmal
N=563,n=2011

44,58%
41,21%
7,83%
37,48%
36,94%
29,48%
26)47%
23,98%
22,02%
21,14%

Angebote im Medio

Theater

Museum

Kulturelle Unternehmungen

Bildungsangebote

Themennachmittage

Kirchl. Aktivitdaten
Seniorenangebote zum Erhalt der...

Sportverein

Seniorentreff

Spieltreff

Tanzkreis

Singkreis

Sonstiges

Abbildung 41: Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft — nur manchmal -

Zu nutzen?

Angebote, welche die Befragten ablehnen, indem sie angeben, diese nicht zu nutzen
bzw. in Zukunft nicht zu nutzen beabsichtigen, sind mit iiber 40% der Antworten der
Sing- und Tanzkreis und der Spieltreff. Auerdem sind fiir ca. 35% der Seniorentreff,

sowie Themennachmittage keine Mdglichkeit der Freizeitgestaltung.
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Sonstiges

Singkreis

Tanzkreis

Spieltreff
Seniorentreff
Themennachmittage

Kirchl. Aktivitaten

Sportverein
Museum

Angebote im Medio
Bildungsangebote
Theater

Kulturelle Unternehmungen

Seniorenangebote zum...

eigentlich nie
N=563,n=2724

35
33
27,00
26,299
21,31%
19,18%
6,87%
13,28%

32,
47,78%
41,03%
5,88%
,17%
39%

()

o

14,92%

9Y.16%

Abbildung 42: Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft — eigentlich nie —

Zu nutzen?

Zur Verdeutlichung und besseren Ubersicht sind nachstehend die einzelnen Katego-

rien nach Einschétzung der Befragten gesondert zusammengestellt:

Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft zu nutzen?

Kategorie Angaben in % | Einschatzung der Befragten

2451 immer/so oft wie moglich, N=563,
n=1348

Seniorentreff 21,14 nur manchmal, N=563, n=2011
35,88 eigentlich nie, N=563, n=2724
35,35 immer/so oft wie moglich

Kulturelle 37,48 nur manchmal

Unternehmungen
14,92 eigentlich nie
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Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft zu nutzen?

Kategorie

Themennachmittage

Spieltreff

Tanzkreis

Singkreis

Sportverein

Theater

Museum

Angaben in %

11,37
29,48
35,17
12,43
21,14
41,03
5,68
13,14
47,78
7,10
6,57
52,58
25,40
22,02
26,29
20,43
41,21
15,28
13,68
37,83

21,31

Einschatzung der Befragten
immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie

immer/so oft wie moglich
nur manchmal

eigentlich nie
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Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft zu nutzen?

Kategorie Angaben in % | Einschatzung der Befragten

14,56 immer/so oft wie moglich
Kirchliche Aktivitaten 26,47 nur manchmal

33,39 eigentlich nie

20,43 immer/so oft wie moglich
Bildungsangebote 36,94 nur manchmal

16,87 eigentlich nie

15,81 immer/so oft wie moglich
Angebote im MEDIO 44,58 nur manchmal

19,18 eigentlich nie
Seniorenangebote 30,55 immer/so oft wie moglich
i‘éﬁi{gﬁ;gfﬂ d 23,98 nur manchmal
geistigen Fitness 27,00 eigentlich nie

2,13 immer/so oft wie moglich
Sonstige 0,18 nur manchmal

97,16 eigentlich nie

Tabelle 17: Was nutzen Sie oder beabsichtigen Sie eventuell in Zukunft zu nutzen?

Auffillig ist hier, dass insbesondere der Seniorentreff von fast 36% abgelehnt, von

jedoch fast 25% der Befragten als regelméfig genutztes Angebot angegeben wird.

»donstige® Antworten sind hier insbesondere private Freizeitaktivititen wie Ausfliige
in die Natur, sportliche Aktivititen, Wandern, Musik-Gruppe, Kino, der Besuch der
Volkshochschule oder Kurz-, Rund- und Stiddtereisen. Auch ehrenamtliche Tétigkeiten

und Veranstaltungen der AWO werden genannt.
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Zielfiihrend ist ebenfalls zu erfahren, wie die aktuelle Zufriedenheit mit den vorhande-
nen Angeboten ist. Hier zeigt sich, dass 57% der befragten Biirgerinnen und Biirger
mit den vorhandenen sozialen Angeboten zufrieden sind. Fast 24% der Befragten sind
mit den vorhandenen Angeboten nicht zufrieden. Knapp 19% machten hier keine An-

gabe.

Sind Sie mit den vorhandenen sozialen Angeboten
zufrieden?
~ N=563,n=455

T 57,02% <
19,18%

dja
O keine Angahe

O nein

Abbildung 43: Sind sie mit den vorhandenen sozialen Angeboten zufrieden?

Es folgt die Frage, ob es soziale Angebote gibt, die vermisst werden. Hier gab es viele

verschiedene Antworten, je nach Interesse der Befragten.

Es werden insbesondere Kommunikationsmdglichkeiten wie Cafés, ein Kino, (barrie-
refreie) Gaststitten und Sport-, sowie kulturelle Angebote, Thementreffs und Mdog-
lichkeiten der interkulturellen Kommunikation vermisst. Haufig genannt werden feh-
lende Seniorenangebote. Auch Hilfen im Alltag in Form von Betreuungsangeboten
oder Beratungsstellen sind aufgefiihrt. Des Weiteren werden fehlende Mobilititsstruk-
turen, wie mangelnde Bus- und Bahnverbindungen und Fahrdienst beanstandet. Die
Befragten vermissen ebenfalls Einkaufsmoglichkeiten in unmittelbarer Nihe, wie bei-

spielsweise Apotheken, Post oder Bekleidungsgeschéfte.

Auf die Frage, ob sich die befragten Menschen in ihrem Wohnumfeld wohl fiihlen,
bejahen 88% dies. 2% enthalten sich und knapp 10% der Biirger fiihlen sich nicht
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wohl. Diejenigen, die sich in ithrem Wohnumfeld nicht wohl fiihlen, erhielten im

Rahmen eines Freitextes Gelegenheit, ihre Meinung zu duf3ern.

Sehr hiufig mit 16 von 48 Antworten wurde Kritik an dem sozialen Umfeld, bei-
spielsweise in Form von Nachbarschaftskomplikationen geiibt. Eine weiterer Grund
sind laut Angabe von 13 Befragten interkulturelle Differenzen. Jeweils 8 Stimmen
geben an, Griinde fiir ihr Empfinden sei Ruhestorung, z.B. durch Verkehrs-/Larmbe-
lastigung, und die Verschlechterung der umliegenden Natur und Umwelt. Des Weite-
ren werden erhdhte Kriminalititsaufkommen, mangelnde Anbindung an den OPNV
und eine dezentrale Lage der Wohnung, inklusive fehlender Einkaufsmoglichkeiten

vor Ort, genannt.

Flihlen Sie sich in lhrem Wohnumfeld wohl?
N=563,n=552

dja
O nein

@ keine Angabe

1,95%

Abbildung 44: Fihlen Sie sich in Ihrem Wohnumfeld wohl?

Ob die Befragten sich vorstellen kdnnen, im Alter weiter in ihrem derzeitigen Umfeld
wohnen zu bleiben, ist besonders im Hinblick auf die demographische Entwicklung
des Rhein-Erft-Kreises, sowie die Gestaltung der neuen Wohnlandschaft fiir dltere
Menschen in diesem Gebiet, interessant. Nur knapp 12,5% der Befragten zieht eine
Anderung des Wohnumfeldes im Alter vor. Fiir knapp 85% ist die Gestaltung des
Wohnens im Alter im Rhein-Erft-Kreis von groer Bedeutung, denn sie mdchten gern

im derzeitigen Wohnumfeld bleiben.
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Koénnen Sie sich vorstellen, im Alter weiter in lhrem
derzeitigen Umfeld zu wohnen?
N=563, n=547

— . 284% Hja
139 Okeine Angabe

O nein

Abbildung 45: Kdnnen Sie sich vorstellen, im Alter in Threm derzeitigen Umfeld zu wohnen?

In diesem Zusammenhang ist von Bedeutung, ob die Menschen einen Umzug in eine

andere Umgebung in Betracht ziehen.

22,2% halten dies fiir moglich, 59% der Befragten wiirden nur umziehen, wenn es
notwendig ist. Fiir 18% der Antwortenden kommt ein Umzug in eine andere Umge-

bung nicht in Betracht.

Kd@me fiir Sie ein Umzug in eine andere Umgebung in
Betracht?
 N=563,n=548
" 5897% e

dja
O nur wenn notwendig
O nein

Okeine Angabe

Abbildung 46: Kéame fir Sie ein Umzug in eine andere Umgebung in Betracht?
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Auch bei der Frage nach dem Sicherheitsgefiihl der Menschen in Bergheim interessie-
ren die Griinde fiir eine Verneinung. Den Antworten zufolge fiihlen sich 85% der Be-
fragten sicher, nur 1,5% machten keine Angabe. Von fast 13,5% der Befragten, die
sich in ihrem Wohnumfeld unsicher fiihlen, werden die Antworten folgendermalien

gruppiert.

Sehr hdufig mit 34 von 63 Antworten wurde als Grund die hohe Kriminalitétsrate
durch Uberfille, Einbriiche, u.a. genannt. 17 Personen begriinden ihre Entscheidung
durch Kritik an dem sozialen Umfeld und interkulturellen Differenzen. Des Weiteren
werden Angst und mangelndes Sicherheitsgefiihl von 6 Befragten angefiihrt. Auch
Unruhe, beispielsweise durch LKW-Nachtparkplédtze oder Larm- und Verkehrsbelésti-

gung und mangelnde Polizeiprasenz werden hier als Griinde benannt.

Mobilitat

Zunichst wird die Frage danach gestellt, wie die Teilnehmerinnen und Teilnehmer der
Fragebogensaktion zu folgenden Aktivititen gelangen: Hausarzt, Facharzt, Lebensmit-
telgeschéfte, Freizeitaktivititen und Freunde. Zudem gab es die Moglichkeit, eine
weitere ,,sonstige* Aktivitdt anzugeben. Zur Auswahl standen folgende Antworten: zu
FuB, eigener PKW, Mitfahrgelegenheit im PKW, Bus/Bahn, Taxi und Fahrrad. Auch
hier konnten die Befragten eine weitere Fortbewegungsmoglichkeit angeben. Mehr-

fachnennungen wurden akzeptiert.

Zum Hausarzt gelangt die Mehrzahl der Befragten mit dem eigenen PKW (61%), zu
FuB3 oder durch eine Mitfahrgelegenheit im PKW (jeweils 37%). 20% der Befragten

sind fit genug, um mit dem Fahrrad zu ihrem Hausarzt zu gelangen.

Jeweils ein Proband bewegt sich mit einem Moped oder zu Full mit einem Rollator

dorthin.
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Hausarzt
N=563,n=748

(=)

zu Fufd

eigener PKW
Mitfahrgelegenheit im PKW
Bus/Bahn

Taxi

Fahrrad

Moped/Roller

zu Fuld mit Rollator

61,28%

Abbildung 47: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Hausarzt?

Zum Facharzt wiederum gelangen iiber 70% der Befragten mit dem eigenen PKW.
Mit Bus und Bahn oder zu Ful} bewegen sich jeweils knapp 15% dahin. Das Fahrrad
benutzen hier nur noch 8,7% der befragten Biirger. Zusitzliche Antworten waren hier
seitens 2 Befragter das Moped, einmal der Rollstuhl und einmal die Verbindung von

Bus und Bahn mit dem Fahrrad.

Facharzt
N=563, n=663

zu Fuls

eigener PKW
Mitfahrgelegenheit im PKW
Bus/Bahn

Taxi

Fahrrad

Moped/Roller

Rollstuhl

Bus/Bahn, Fahrrad

7%

Abbildung 48: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Facharzt?
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Einkdufe in Lebensmittelgeschiften erledigen fast 70% der befragten Biirgerinnen und
Biirger mit dem eigenen PKW. Hier sind die Wege mit Bus und Bahn und zu Ful} mit
tiber 30% wiederum stérker vertreten. Auch hier entschieden sich Probanden fiir die
Ergénzung der Fortbewegungsmittel mit dem Moped, dem Rollstuhl, dem Rollator

und der Verbindung von Bus und Bahn und dem Fahrrad.

Lebensmittelgeschafte
N=563,n=752

zu Ful
eigener PKW
Mitfahrgelegenheit im..,
Bus/Bahn
Taxi
Fahrrad
Moped/Roller
Rollstuhl
zu FulR mit Rollator
Bus/Bahn, Fahrrad

69,27%

Abbildung 49: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Lebensmittelgeschafte?

Fiir den Weg zu den Freizeitaktivititen entscheiden sich deutlich mehr Menschen fiir
Alternativen zum eigenen PKW, welcher hier nur von 60% in Anspruch genommen

wird. Zu Ful} gehen hier ca. 26%, das Fahrrad nutzen knapp 24% der Befragten.

Freizeitaktivitaten
N=563,n=721

zu FuR

eigener PKW
Mitfahrgelegenheitim..,
Bus/Bahn

Taxi

Fahrrad
Moped/Roller
Rollstuhl |

Bus/Bahn, Fahrrad |

60,75%

Abbildung 50: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Freizeitaktivitaten?

84



Rhein-Erft-Kreis
—

Auch der Weg zu Freunden wird von 72,5% der Befragten mit dem eigenen PKW
zuriick gelegt. Zu Ful} gehen hier 27%, 13,7% nutzen das Fahrrad, 10,7% nehmen Bus
und Bahn in Anspruch.

Freunde
N=563,n=747

zu FuR

eigener PKW
Mitfahrgelegenheitim...
Bus/Bahn

Taxi

Fahrrad
Moped/Roller
Bus/Bahn, Fahrrad

Abbildung 51: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Freunde?

Sonstige Ziele sind hier die Arbeit, kulturelle Aktivitdten und sonstige Einkaufsmog-
lichkeiten. Aufgeteilt in bestimmte Fortbewegungsmoglichkeiten ergibt sich folgendes
Bild:

zu FuR
N=563,n=767

Hausarzt 37,1%
Facharzt
Lebensmittel

Freizeit

Freunde

Abbildung 52: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: zu Ful3?
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Hausarzt
Facharzt
Lebensmittel
Freizeit
Freunde

Sonstiges

eigener PKW
N=563,n=1889

Abbildung 53: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: eigener PKW?

Hausarzt
Facharzt
Lebensmittel
Freizeit
Freunde

Sonstiges

8%

Bus/Bahn
N=563,n=253

Abbildung 54: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Bus/Bahn?
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Fahrrad
N=563,n=502

Hausarzt
Facharzt
Lebensmittel 22,6%
Freizeit 24,0%

Freunde

Sonstiges

Abbildung 55: Wie gelangen Sie in der Regel zu folgenden Stellen: Fahrrad?

Das Auswertungsergebnis macht deutlich, dass die Bevolkerung im ldndlichen Raum

weitestgehend auf ein Kraftfahrzeug angewiesen ist.

Um die Mobilitit der Menschen besser einschétzen zu kdnnen, ist es wichtig zu erfah-
ren, ob die befragten Bergheimer Biirgerinnen und Biirger fremde Hilfe bei der Benut-
zung von Verkehrsmitteln bendtigen. Ganze 7% der Befragten sind auf diese Hilfe

angewiesen.

Bendtigen Sie bei der Benutzung der Verkehrsmittel fremde
Hilfe?
N=563, n=542

Enein

Okeine Angabe

Abbildung 56: Bendétigen Sie bei der Benutzung der Verkehrsmittel fremde Hilfe?
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Ein weiterer Aspekt ist die Verkehrsanbindung. Gefragt wird, ob die Befragten mit der

Anbindung an das Verkehrsnetz zufrieden sind.

51% bejahen die ausreichende Anbindung, 39% jedoch halten die Verkehranbindung

ihres Wohnortes fiir ungentigend.

Halten Sie die Verkehrsanbindungen fiir ausreichend?
N=563, n=507

Oja
O keine Angabe

O nein

Abbildung 57: Halten Sie die Verkehrsanbindungen fiir ausreichend?

Gesundheit

Die folgenden Fragen beziehen sich insbesondere auf gesundheitliche Aspekte, die mit

dem ,,Wohnen im Alter* zusammen héngen.

Zunichst ist interessant, ob die Befragten gesundheitlich eingeschriankt sind, genauer,
ob sie an chronischen Erkrankungen leiden, die regelmidBige Medikation oder regel-
mafige Arztbesuche bzw. Klinikaufenthalte erfordern und ob ein anerkannter Grad der

Behinderung vorliegt.

50% der befragten Biirgerinnen und Biirger gaben an, an chronischen Erkrankungen

zu leiden, welche regelmiBig medikamentds behandelt werden miissen.
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Leiden Sie an gesundheitlichen Einschrankungen, z.B. ...
chronischen Erkrankungen, die regelmaBige Medikation erfordern?
N=563,n=524

o 6,93%

Bja
O keine Angabe

Enein

Abbildung 58: Leiden Sie an gesundheitlichen Einschrankungen, z.B. chronischen Erkrankungen,
die regelméfiig Medikation erfordern?

An chronischen Erkrankungen, welche Arztbesuche oder Klinikaufenthalte in regel-

méfBigen Abstinden bediirfen, leiden laut Angabe 36,4%.

Leiden Sie an gesundheitlichen Einschrankungen, z.B. ...
chronischen Erkrankungen, die regelmaRig Arztbesuche/Klinikaufenthalte erfordern?

N=563,n=506
0,
-~ 10,12% mja
O keine Angabe
Onein

Abbildung 59: Leiden Sie an gesundheitlichen Einschrankungen, z.B. chronischen Erkrankungen,
die regelmafige Arztbesuche/Klinikaufenthalte erfordern?
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Patienten mit anerkanntem Grad der Behinderung machen folgende Angaben:

Grad der
Behinderungin %

18
20
25
30
40
45
50
60
70
75
80 |
85
90
100

Mein anerkannter Grad der Behinderung betragt:
N=563,n=155

Abbildung 60: Mein anerkannter Grad der Behinderung betragt

Die folgende Frage beschéftigt sich mit der Pflegebediirftigkeit der Befragten. 4% der

befragten Bergheimer Biirgerinnen und Biirger wurde in eine Pflegestufe eingestuft.

Wurden Sie in eine Pflegestufe eingestuft?
N=563,n=528

Oja
Enein

keine Angabe

Abbildung 61: Wurden Sie in eine Pflegestufe eingestuft?
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Hiervon erhielten iiber 40% die Pflegestufe I, fast 25% Pflegestufe II und nahezu 6%
Pflegestufe I11. 15% der Befragten gaben Pflegestufe 0 an.

Einstufung in Pflegestufen
N=563,n=23
Pflegestufe

0 Hmszw
| Y 1 539

I 24,124

Il [ ERE

keine Angabe ﬁ]:&?l”a
] /

Abbildung 62: Einstufung in Pflegestufen

o

Es schlieft sich die Frage nach der Erreichbarkeit drztlicher Versorgung der Befragten
an, bzw. nach notwendigen Fachirzten, welche nicht in erreichbarer Nédhe der

Befragten zu finden sind.

Hier gaben mehr als 28% der Befragten an, Ihnen fehle eine Angiologie, annidhernd
27% nannten die Endokrinologie. Des Weiteren vermissen ilber 20% einen
Spezialisten fiir Gastroenterologie in ihrem Umkreis. Das Fehlen eines Kardiologen
filhren fast 16% der befragten Bergheimer an. Seltener wurden hier die schlechte
Erreichbarkeit eines Allgemeinmediziners, Zahnarztes und Gynédkologen mit unter 5%

der Befragten genannt.
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Welchen notwendigen Facharzt finden Sie nicht in lhrer erreichbaren
Nahe?
N=563,n=1102

2477%
26,82%
24,87%
20,96%

Angiologie (Gefalerkrankungen)
Endokrinologie (Zusammenspiel der Hormone)
Onkologie (Facharzt zur Vorbeugung und...

Gastroenterologie (Magen-Darm-Trakt)

15,81
13,32%
12,26%
10,30%

Kardiologie (Herz- und Kreislauferkrankungen)
Neurologie (Erkrankungen des Nervensystems)
Augenheilkunde

Hals, Nasen, Ohren

Psychologie 10,30%
Urologie | 10,30%
Gyndkologie ]
Zahnmedizin |
Sonstige ]

Allgemeinmedizin

Abbildung 63: Welchen notwendigen Facharzt finden Sie nicht in Ihrer erreichbaren Nahe?

Auch hier bestand die Mdglichkeit, den vorgegebenen Katalog zu erginzen. Unter
»donstiges” werden von jeweils 8 Befragten ein Rheumatologe und Orthopade ver-
misst. Eine Dermatologie in der Ndhe wiinschen sich 3 Personen. Einzelnennungen
sind hier Gereontologie, Nuklearmedizin, Proktologie, Schmerztherapie und Diabeto-

logie.

Zum derzeitigen Gesundheitszustand, welcher eine Aufstellung verschiedener Symp-
tome enthielt, geben mehr als 24% der befragten Personen an, ein Nachlassen des Er-
innerungsvermdgens beobachtet zu haben. Erhohte Antriebslosigkeit bemerken 20%,
eine Verschlechterung der Stimmung sehen 18% der befragten Menschen an sich
selbst. Auch zunehmende Ruhelosigkeit wird von 15% der Probanden beobachtet.
Anbhaltspunkte verschlechterten Orientierungssinnes bemerken fast 6% der Befragten.

Hier waren Mehrfachnennungen moglich.
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Haben Sie etwas hiervon an sich in letzter Zeit beobachtet?
N=563,n=479

" i 33%
NachlassendesErinnerungsvermdgen DS

Antriebslosigkeit

Schlechte Stimmung

Ruhelosigkeit

Verschlechterter Orientierungssinn

Sinnestauschungen

Abbildung 64: Haben Sie hiervon etwas an sich selbst in letzter Zeit beobachtet?

Im Zuge der Frage nach der Versorgung mit Arzten/Apotheken, Pflegediensten, Mas-

sage/Krankengymnastik oder medizinischer FuBpflege ergibt sich eine positive Bilanz.

Wie gut ist Ihre Versorgung mit
Arzten / Apotheken?
N=563,n=541

gut

weniger gut
3%

schlecht
1%
keine Angabe
4%

Abbildung 65: Wie gut Ihre Versorgung mit Arzten/Apotheken?

Die Versorgung mit Arzten wird von insgesamt 92% der Befragten mit sehr gut oder

gut bewertet, nur insgesamt 4% schitzen diese weniger gut oder schlecht ein.
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Auch die Pflegedienste schnitten mit 47% positiven Stimmen gut ab, auch hier beste-

hen nur 6% negative Stimmen der Befragten.

Wie gut ist lhre Versorgung mit
Pflegediensten?

N=563,n=541
_ gut
37% weniger gut
10% 4 co
schlecht
1%

keine Ang:
47%

Abbildung 66: Wie gut Ihre Versorgung mit Pflegediensten?

Massage/Krankengymnastik und die medizinische FuBBpflege ergeben ein dhnlich posi-
tives Bild der Versorgung. Hier entfielen jeweils 67% und 65% Stimmen auf die Ant-
worten ,,gut™ oder ,,sehr gut®, nur 9% bzw. 10% auf ,,weniger gut* oder ,,schlecht*,

24% bzw. 25% machten keine Angabe.
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Wie gut ist Ihre Versorgung mit
Massage/Krankengymnastik?
N=563,n=427

gut
46%

weniger gut
8%

schlecht
1%

keine Ange
24%

Abbildung 67: Wie gut Ihre Versorgung mit Massage/Krankengymnastik?

Wie gut ist Ihre Versorgung mit
medizinischer FulRpflege?
N=563,n=421

gut

sehr gut
19%

eniger gut
9%

keine Angahe

25% 1%

Abbildung 68: Wie gut Ihre Versorgung mit medizinischer Ful3pflege?

Unter ,,Sonstiges* teilt ein Proband mit, dass er die Versorgung mit Osteopathen fiir

gut hélt, ein anderer gibt an, die Versorgung mit Oberbekleidung sei schlecht.

95



Rhein-Erft-Kreis
—

Personliche Angaben
Mit der Verteilung von 56% weiblicher und 41% ménnlicher Teilnehmer/-innen der
Fragebogenaktion ergibt sich ein relativ ausgeglichenes Bild. 3% der Befragten mach-

ten keine Angaben zu ihrem Geschlecht.

Geschlechterverteilung
N=563, n=548

M mannlich
M weiblich

M keine Angabe

Abbildung 69: Geschlechterverteilung

Die Altersangabe erfolgt anhand von vier vorgegebenen Altersklassen. Hier entfillt
mit mehr als 36% der groBte Teil auf die 45- bis 60-jdhrigen, 15% gehoren zu den 61-
bis 65-jahrigen. 29% geben an, zwischen 66-75 Jahre alt zu sein und 15,8% élter als
75, wobei 3% der Befragten zum Alter keine Angabe machten.
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Wie alt sind Sie?
N=563, n=545

3,20%

m davon 45-60Jahre
mG61-65Jahre

M 66-75 Jahre

| dlter als 75 Jahre

keine Angabe

Abbildung 70: Wie alt sind Sie?

Altersverteilung

N=563, n=545
250
200
150
100 —
50 ‘q::==“‘-!._‘_,,=::;E;;;;;;;;;:::;;;;EE}______
0

davon 45-60 61-65Jahre 66-75 Jahre alter als 75
lahre Jahre

insgesamt  =———mannlich == weiblich

Abbildung 71: Altersverteilung
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Bei Begutachtung der Frage nach dem Familienstand der Befragten, fallt mit 64% der
Anteil der Verheirateten auffallend hoch aus, 5% der Befragten leben in einer Partner-
schaft, ledig sind 4%, geschieden/getrennt lebend 8% und 17% sind verwitwet. 2%

machten keine Angaben.

Familienstand
N=563, n=549

4,80%

verheiratet
3,91%

m in Partnerschaft
r 0 s,
63,77% . el

B geschieden/getrennt
lebend

17,05% B verwitwet

keine Angabe

2,49%

Abbildung 72: Familienstand der Befragten

Auf die Frage nach Kindern geben 12% der Befragten an, keine Kinder zu haben. 24%
der Befragten haben ein Kind, 53% haben 2-3 Kinder und 5% teilen mit, 4 und mehr
Kinder zu haben. Enthalten haben sich bei dieser Frage 4% der Befragten.
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Haben Sie Kinder?
N=563,n=539
53,11%

24,16%
4,26%
T 1
1 2-3 4 und mehr keine keine Angabe

Abbildung 73: Haben Sie Kinder?

Darauthin fragt die Projektgruppe, wie viele Personen in dem Haushalt der Befragten

leben, sie selbst eingeschlossen.

Wie viele Personen leben in lhrem Haushalt?
N=563,n=503

| 19,89%

7, 48,67%
3 11,37%
4 46%
5
7
Keine Angabe 10,66%

Abbildung 74: Wie viele Personen leben in IThrem Haushalt?

Auf die Frage, ob die Probandinnen und Probanden oder mindestens ein Elternteil aus
dem Ausland eingereist ist, antworteten fast 90% mit ,,Nein*, mit ca. 3% gab die Min-

derheit an, eine Migrationsgeschichte zu haben.
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Sind Sie oder mindestens ein Elternteil aus dem Ausland
eingereist, d.h. besitzen Sie einen Migrationshintergrund?
N=563,n=522

Oja
O nein

keine Angahe

Abbildung 75: Sind Sie oder mindestens ein Elternteil aus dem Ausland eingereist, d.h. besitzen

Sie einen Migrationshintergrund?

Im Rahmen des Projektes ist wichtig zu erfahren, in welchem Stadtteil die Befragten

leben. Hier ergibt sich ein buntes Bild.

Ahe
Auenheim
Bergheim
Biisdorf
Fliesteden
Glesch
Glessen
Kenten
Niederaufem
Oberauem
Paffendorf
Quadrath-lchendorf
Rheidt-...
Thorr

Zieverich

In welchem Stadtteil leben Sie?
N=563,n=472

keine Angabe J/
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Abbildung 76: In welchem Stadtteil leben Sie?
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Auf die Fragestellung, wie hoch das aktuelle Nettohaushaltseinkommen monatlich ist,
entscheiden sich 11% der Befragten, nicht zu antworten. Die Angabe erfolgt anhand

von filinf vorgegebenen Gruppierungen.

Hiernach ergibt sich, dass die Mehrheit mit 24,7% tiber 2.500 Euro monatlich zur Ver-
fligung hat, jeweils 17% der befragten Biirgerinnen und Biirger geben die Spanne von
2001-2500 Euro, bzw. 1501-2000 Euro an. Nahezu 19% teilen mit, iiber ein Netto-
haushaltseinkommen von 1000-1500 Euro zu verfiigen. 11,2% der Befragten leben

monatlich von unter 1.000 Euro.

Wie hoch ist Ihr aktuelles Nettohaushaltseinkommen
monatlich?
N=563,n=501

A,GQ%

_~

/ 18,65% 17,23% 17,23%

11,19%

unter 1000€ 1000-1500€ 1501-2000€ 2001-2500€ uber 2500€

Abbildung 77: Wie hoch ist Ihr aktuelles Nettohaushaltseinkommen monatlich?

Es folgt die Frage nach derzeitigen Wohnkosten inklusive der Nebenkosten pro
Monat. Auch die Antworten auf diese Frage wurden im Vorhinein in 6 Gruppen
eingeteilt. In die erste Gruppe mit unter 350 Euro entfallen 11,4% der Befragten,
30,7% zahlen monatlich 351-550 Euro an Wohnkosten und fiir die Mdoglichkeit von
551-750 Euro entscheiden sich 20,8%. 11,4% der Befragten gaben an, Wohnkosten in
Hoéhe von 751-1000 Euro monatlich zu haben. Die Minderheit mit ca. 4% zahlt
monatlich iiber 1250 Euro an Wohnkosten. Hier machten 16,7% der Befragten keine

Angabe.
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Wie hoch sind lhre derzeitigen Wohnkosten incl.
Nebenkosten je Monat?
N=563, n=469

351-550€ | ) 30,73%

1 | | | |
551-750¢ | O | 20,758%

11 | |
751-1000€ |l 11,37

1001-1250¢ || 5,15%

| |
unter 350€ FH! 11,372(/0 ‘

(=]

(iber 1250€ l-l 3/91%

keine Angahe

116,70%
~

1% / / / / /

Abbildung 78: Wie hoch sind Ihre derzeitigen Wohnkosten inklusive Nebenkosten je Monat?

Auf die Frage, ob die Teilnehmerinnen und Teilnehmer der Fragebogenaktion einen
Wohnberechtigungsschein haben, machen 22% keine Angabe. Die Mehrheit mit 75%
der Antwortenden gibt an, keinen Wohnberechtigungsschein zu haben, nur 3% der

Befragten verfiigen {iber einen solchen.

Haben Sie einen Wohnberechtigungsschein?
N=563,n=439

Oja
Enein

Okeine Angabe

3,20%

Abbildung 79: Haben Sie einen Wohnberechtigungsschein?
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Ein Thema, welches im Rahmen der Projektarbeit fiir besonders wichtig gehalten

wird, ist ehrenamtliches Engagement.

Hier werden die Probandinnen und Probanden befragt, ob sie sich ehrenamtlich
engagieren und wenn ja, in welchem Bereich. Hier gaben 32% an, ehrenamtlich tétig

Zu sein.

Engagieren Sie sich ehrenamtlich?
N=563, n=541

_

dja
dnein

Okeine Angabe

Abbildung 80: Engagieren Sie sich ehrenamtlich?

Die Tatigkeitsfelder, in denen sich die Befragten ehrenamtlich engagieren, konnten in
folgende Bereiche eingeteilt werden: Soziale Bereiche, AWO, Vereine, Sport, kirchli-

che Aktivititen, Politik/Interessenvertretung/Kultur und Sonstiges.

Im Bereich ,,Soziales” werden wiederholt Patenschaften, Besuche im Altenheim, hdu-
fig Seniorenbetreuung oder die Betreuung von Demenzerkrankten, Jugendarbeit, Seel-
sorge, Nachbarschaftshilfe und verschiedene Tafeln genannt. Auch eine ehrenamtliche
Richterin und Mitglieder der Feuerwehr sind unter den Befragten. Mehrfach wird an
dieser Stelle die ,,Arbeiterwohlfahrt™ mit ihren verschiedenen Bereichen wie Senio-
renbetreuung benannt. Ehrenamtliches Engagement in verschiedenen Vereinen wie
dem BdV Bergheim, Schiitzen- sowie Karnevalsvereinen, dem ,,Sparkéstchen®, dem
Verein Alternatives Wohnen eG, der WEG, THK oder IGBCE werden aufgezihlt.
Auch Sportliches Engagement findet unter anderem in Vereinen statt. Unter ,,kirchli-
che Aktivitdten™ fallen neben expliziten Angaben ,,Kirche*, Nennungen wie der Kir-

chenchor, Junge Christen, Kfd, neuapostolische Kirche und Gemeindearbeit. Auch in
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der Politik, Interessenvertretungen und Kultur engagieren sich viele Befragte, Nen-
nungen waren hier unter anderem Biirgerinitiativen, Stadtteilforen, Kommunalpolitik

und die Mitgliedschaft im Seniorenbeirat oder der lokalen Agenda.

»Sonstige” ehrenamtliche Aktivititen der befragten Biirgerinnen und Biirger sind
Brauchtumspflege, pddagogische Tatigkeiten, Aktivitdten in einer Grundschule, Tier-
schutz, Deutschunterricht fiir ausldndische Frauen, Vorlesen und Beetbepflanzung und

-pflege.

Dann wurde erfragt, ob sich die Befragten gerne ehrenamtlich engagieren wiirden und

wenn ja, in welchem Bereich.

Wiirden Sie sich gerne ehrenamtlich engagieren?
N=563,n=404

A ja
dnein

Okeine Angabe

Abbildung 81: Wirden Sie sich gerne ehrenamtlich engagieren?

Dies verneinten 53%, 28% machten keine Angabe. 19% der Befragten bejahten dies,

sie wiirden sich gerne ehrenamtlich engagieren, und gaben Folgendes an:

Bereiche, in denen sich die Befragten gerne engagieren wiirden, sind den oben
genannten dhnlich. Im sozialen Bereich werden beispielsweise Beratung und
Betreuung, Arbeit im Hospiz oder Krankenhaus und Aktivitdten mit Senioren genannt.
Auch einige Angaben, sich gerne im sportlichen Bereich zu engagieren, sind zu
finden. Die Bereitschaft, sich im Bereich der Kirche zu engagieren, ist auch in Zukunft
vorhanden. Die AWO, Politik und Kultur werden jeweils einmal genannt. Auffallig ist

hier, dass vermehrt Bereitschaft zur Kinder- und Jugendarbeit sowie im Bereich der
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Bildung besteht. Auch Tier- und Umweltschutz sind Bereiche, in denen sich die

Befragten gerne engagieren wiirden.

Verbesserungsvorschlage

Wenn Sie kénnten, was wiirden Sie zuerst verbessern?
N=563,n=898
Einkaufsmoglichkeiten }_i—"_i_i_"_lzzsg%
Offentlicher Nahverkehr 27,53%
Schaffungvon..iﬁ 20,07%
Freizeitangebote 1 18,29%
Schaffung Wohnraumberatung ! 15,10%
Aufbau Nachbarschaftsnetzwerke j 14,92%
Seniorengerechter dffentlicher Raum 14,74%
Medizinische Versorgung | 11,90%
Wohnenim Quartier %%

Abbildung 82: Wenn Sie kénnten, was wiirden Sie zuerst verbessern?

Weitere Antworten sind hier Themen wie die Verbesserung des Wohnumfeldes,
beispielsweise in Bezug auf Barrierefreiheit, Verschonerung des Stadtbildes, die
Errichtung eines Kinos, Versorgung mit Apotheken, einem Biirgerbus und einem
Herrenausstatter, Sauberkeit sowie Sicherheit im Offentlichen Raum. Auch die
Errichtung von Ein-Euro-Shops und grofer Einkaufsketten wird bemingelt. Des
Weiteren wird eine Erhohung der Prisenz der Ordnungskrifte und bessere
Uberwachung genannt. Kulturelle Differenzen und die Integration von einsamen
Menschen und Menschen mit Migrationsgeschichte sind Themen, die einige Befragte

gerne verbessern wiirden.

Vermehrt kommt der Wunsch auf, Beratungsstellen im alltdglichen Leben fiir
Senioren, bei Problemen mit Behorden/Pflegeeinstufung oder iiber zustehende Mittel
einzurichten. Auch Seniorinnen und Senioren in Senioreneinrichtungen und Betreutem

Wohnen wiinschen sich mehr Beratung. Sonstige Antworten sind die Verbesserung
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der Versorgung Demenzkranker, mehr kulturelle Angebote, die Schaffung eines An-

gebotes wie dem ,,Bielefelder Modell* und die Beendung der Wohnraumspekulation.

3.2.2. Expertenbefragung

Uber den Fragebogen hinaus wurden Experteninterviews in Form einer personlichen

Befragung mit standardisiertem Fragenkatalog gefiihrt.

Auch der Fragenkatalog fiir die Interviews wurde im Plenum im Rahmen einer Pro-
jektsitzung und weiterer Entwicklung zuhause gefertigt. In dem Zeitraum bis zum
28.09.2009 wurden die Interviews von den Studierenden terminiert, gefiihrt und bis

zum 23.10.2009 verschriftlicht und ausgewertet.

Der Fragenkatalog enthielt sowohl personliche Fragen an die Interviewten, inwieweit
er/sie sich mit dem Thema ,,Wohnen im Alter” beschiftigt und welchen Nutzen aus
der erarbeiteten Projektarbeit gezogen werden kann, als auch themenspezifische Fra-
gen beziiglich bevorzugter (alternativer) Wohnformen und -modelle, Bildung von
Netzwerken, den Einsatz freiwilligen Engagements und dem Beitrag, den er/sie in
seiner/ihrer Funktion leistet, damit im Bereich ,,Wohnen im Alter” eine positive Ent-
wicklung in Gang kommt. Der ausfiihrliche Fragenkatalog findet sich im Anhang

,,3.8 Experteninterviews*.

Es wurden Gespriache mit Vertreter/-innen der Fraktionen im Rat der Kreisstadt Berg-
heim, der im Rhein-Erft-Kreis titigen Wohlfahrtsverbdnde (AWO, Caritas, DPWV
und DRK) und der Wohnungsbaugesellschaft ,,Erftland* gefiihrt. AuBBerdem wurden
Vertreter des Vereins ,,ALTERnatives Wohnen in Erftstadt e.V.*, der Arbeitsgemein-
schaft (AG) 60plus der SPD Rhein-Erft-Kreis und der Senioren-Union Kreisvereini-
gung Rhein-Erft interviewt. Auch Frau Wolf, Kreisstadt Bergheim, Fachbereich 5 Ju-
gend, Bildung und Soziales, Leiterin der Abteilung 5.3 Freiwilliges Engagement und
nachhaltige Sozialplanungen und Frau Vosen, Rhein-Erft-Kreis, Amt fiir Familien,
Senioren und Soziales, Abteilung 50/3 Seniorenarbeit, Unterhaltssicherung und Fami-

lienangelegenheiten, Bereich Pflege, waren fiir ein Interview bereit. Bei der Auswahl
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der Experten erschien der Projektgruppe wichtig, sowohl lokal als auch kreisweit téti-

ge Expertinnen und Experten zu beriicksichtigen.

Die Interviews sollten sich in einem Zeitrahmen von 45-60 Minuten bewegen und

wurden jeweils in Teams von zwei Studierenden gefiihrt.

Die Auswertung der verschiedenen Experteninterviews findet in den jeweiligen Teil-

themen dieser Arbeit statt.

3.3. Erfassung des Ist-Zustandes im Rhein-Erft-Kreis und in den

kreisangehdrigen Kommunen

In der Zeit vom 27.10.-05.11.2009 erfolgte die Erfassung der Ist-Zustinde in den allen
kreisangehorigen Kommunen. Die Auflistungen enthalten die jeweilige Erfassung der
verschiedenen bereits vorhandenen bzw. im Aufbau befindlichen Wohnformen mit
den jeweiligen Moglichkeiten der Pflege und vorhandenen Vernetzungsstrukturen. Die
Wohnformen wurden tabellarisch erfasst, Netzwerke und ehrenamtliches Engagement

in aufzdhlender Reihenfolge.

Die Darstellung der gesammelten Daten befindet sich im Anhang ,,8.9 Erfassung Ist-

Zustand®. Die dortige Auflistung erhebt jedoch keinen Anspruch auf Vollstandigkeit.

3.4. Starke-/Schwacheanalyse am Beispiel der Kreisstadt Bergheim

Der Rat der Kreisstadt Bergheim hat bereits 2007 auf der Grundlage eines Gutachtens
tiber ,,Umfang und Auswirkungen des demografischen Wandels in der Kreisstadt
Bergheim*® strategische Ziele zur Bewéltigung der damit einhergehenden Herauforde-
rungen beschlossen. Mit der Koordinierung des Prozesses wurde die Abteilung ,,Frei-
williges Engagement und nachhaltige Sozialplanungen® beauftragt. Hier sind auch die
weiteren gesellschaftspolitischen Querschnittsaufgaben wie ,,Alter werden, Nachhal-
tigkeit, Integration, freiwilliges Engagement mit eigenen Fachstellen angesiedelt. Zu-
dem ist dieser Abteilung die Jugendhilfe- und Sozialplanung und das Biindnis fiir Fa-

milie zugeordnet. Alle diese Themen zdhlen zu den zentralen Handlungsfeldern der
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Kreisstadt Bergheim. Ausgehend von den Erkenntnissen, dass in der Kreisstadt Berg-
heim in zunehmendem Maf3e auch Menschen mit Zuwanderungsgeschichte dlter bzw.
alt werden, dass immer mehr iltere Menschen sich in der nachberuflichen Phase frei-
willig fiir andere engagieren, aber auch, dass die dltere Generation in immer stirkerem
MaBe die jiingere unterstiitzt, bedeutet dies, dass die Fachstelle ,,Alter werden* eng
mit den anderen Fachstellen kooperieren muss. Thre Zuordnung zu dieser Abteilung
bietet damit die Gelegenheit, direkt und unmittelbar Einfluss auf Planungen und Ent-
scheidungen in diesen Bereichen zu nehmen. Die Projektgruppe hélt diesen Ansatz fiir

innovativ und bisher noch selten anzutreffen.

Die Analyse und Bewertung der regionalen Stirken und Schwichen basiert auf der
Auswertung des Fragebogens, der Ist-Erfassung in der Kreisstadt Bergheim, sowie den

Experteninterviews.

Starke Schwache

Keine Wohnberatung (11%
wissen nicht, ob ihre Wohnung
barrierefrei ist; 49% ist
Barrierefreiheit wichtig)

Abteilung fiir freiwilliges
Beratung Engagement und nachhaltige
Sozialplanungen

Keine Umsetzung alternativer

Fachstelle Alterwerden Wohnformen

Kontakt- und Informationsstelle
fiir freiwilliges Engagement
und Selbsthilfe

,Mitten im Leben* (alle
sozialen Angebote im
Stadtgebiet im Uberblick)

Stadtteilforen Bergheim ist nicht barrierefrei
Ausbildung von seniorTrainern
Weiterer Ausbau des
Informationsnetzwerkes notig
(Frage 1.4, 45% fiihlen sich

eher schlecht oder gar nicht
informiert.)
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Alternative
Wohnformen

Wohnumfeld

Infrastruktur

Starke

Gutes Informationsnetzwerk
(Frage 1.4, 48% fiihlen sich gut
oder sehr gut informiert)

Partizipationsmdglichkeiten,
z.B. Biirgerbefragungen, Ar-
beitskreise, Stadtteilforen, Ex-
perteninterviews etc.

AK ,.Intergeneratives Wohnen*

Bisher 7 Einrichtungen mit dem
Angebot ,,Betreutes Wohnen
vorhanden; zudem grof3es
Interesse an ,,Betreutem Woh-
nen (Frage 2.5, 41% der Be-
fragten konnen sich dies vor-
stellen)

Engagement des Behinderten-
beauftragten der Kreisstadt
Bergheim beziiglich Bordstein-
absenkung u.a.

GroBes Angebot an ambulanten
Pflegediensten und

Mahlzeitendiensten

Versorgung mit Arzten (fiir
90% wichtig) im Zentralort

Einkaufsmoglichkeiten im
Zentralort

Einzelhandelskonzept

Rhein-Erft-Kreis
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Schwache

Fehlende Netzwerke
(Interviews)

Sinnvoll, den Familienbereich
zu starken und finanziell zu
unterstiitzen (Interview DRK)

Bisher keine Umsetzung
alternativer Wohnformen

Quartiersentwicklung sollten
vorangetrieben werden
(Interview FDP)

Notwendige Unterstiitzung bei
der Suche nach (privaten)
Investoren

Kreisstadt Bergheim ist nicht
barrierefrei

Einzelne Stadtteile unter- bis
unversorgt!

Einkaufsmdglichkeiten in
abgelegeneren Stadtteilen
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Freizeitangebote

Wohnklima

Freiwilliges
Engagement

110

Starke

»Medio* wird gern genutzt
(Frage 3)

Hohe Dichte an
Seniorenangeboten, insbeson-
dere Seniorensport

und -cafés (Ist-Erfassung)

Wohnklima (88% fiihlen sich
im Wohnumfeld wohl, Frage
3.4)

Vorhandene Institutionen wie:

Hausbesuchs- bzw.

Begleitdienst, Aktion ,,55 Plus*
(Interview AWO), Projekt ,,Fit

fiir 100 (Interview Frau
Vosen), Netzwerke Bergheim
Siid-West und ,,Gemeinsam
gegen einsam‘

Kontaktstelle ,,Freiwilliges
Engagement und Selbsthilfe*
der Kreisstadt Bergheim
(Interview Frau Wolf)

Rhein-Erft-Kreis
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Schwache

Viele einzelne Stadtteile, die
nicht miteinander verbunden
sind.

Fiir 40% der Befragten sind die
Verkehrsanbindungen nicht
ausreichend, aber fiir 49% ist
gute Verkehrsanbindung
wichtig; 28% wiirden OPNV
zuerst verbessern

Ausbau sozialer Angebote notig
(23,8% sind unzufrieden mit
sozialen Angeboten, Frage 3.2),
insbesondere im Zuge der
offenen Frage 3.3. Auffiihrung
von Cafés, kulturellen
Angeboten, Fahrdiensten,
Seniorenangeboten

Soziale Angebote teilweise
schlecht erreichbar

Arbeit an interkultureller
Verstindigung notig (Frage 3.4)

Intensivere Unterstiitzung des
ehrenamtlichen Engagements
(Interview AWO)



Rhein-Erft-Kreis
—

Starke Schwache

Forderung und Anerkennung
vom ehrenamtlichem
Engagement

Einfiihrung der
,,Ehrenamtskarte* fiir
Anerkennung des Engagements
als Modell des Landes NRW
(Interview CDU)

Fehlender Seniorenbeirat in der
Kreisstadt Bergheim (Interview
FDP)

Biirgerforen, die ein politisches
Politik/ Gewicht haben

Mitbestimmung/
Engagement Informationsnetzwerk

Offentlichkeitsarbeit

Tabelle 18: Starke-Schwache-Analyse als ,,Starke-/Schwéache-Analyse der Stadt Bergheim*

3.5.  Chancen und Grenzen der Untersuchung

Im Folgenden werden kurz die Chancen und Grenzen der Biirgerbefragung, an der
sich 57,5% Frauen und 42,5% Mainner beteiligten, sowie der Experteninterviews be-

leuchtet.

Der Fragebogen, als schriftliche, postalisch versandte Form der Befragung, und die
Experteninterviews, als personliche Befragung mit einheitlichem Fragenkatalog, zéh-
len zu den standardisierten Methoden der Befragung. Hierdurch kdnnen die Befragun-
gen den Anspruch eines hohen Grades der Objektivitét erheben, da die Antworten un-
abhingig vom Interviewer sind und alle Befragten die gleichen Voraussetzungen bei

der Beantwortung der Fragen hatten.

Im Fall der postalischen Befragung sollte kritisch gesehen werden, dass nicht feststell-
bar ist, ob die Adressaten tatsichlich den Fragebogen selbst ausgefiillt haben. Ein
deutlicher Vorteil dieser Befragungsform ist jedoch, dass Einfluss seitens des Inter-

viewers vollstdndig ausgeschlossen werden kann.
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Um grofBere Offenheit und Flexibilitdt zu ermdglichen, wurde der Fragebogen durch
eine offene und mehrere teiloffene Fragen ergédnzt. In Form von Freitext konnten indi-
viduelle Meinungen und Eindriicke wiedergegeben und vorgegebene Antwortmdog-
lichkeiten ergédnzt werden. Ziel ist, neue, bisher nicht erkannte, bzw. nicht beriicksich-
tigte Aspekte zu entdecken. Grenzen sollten gesehen werden, da subjektive

Einzelmeinungen nicht die mehrheitliche Meinung der Befragten représentieren.

Die hohe Riicklaufquote macht deutlich, wie sehr das Thema ,,Wohnen im Alter die
Menschen in der Kreisstadt Bergheim bewegt. Mit einer Beteiligung in Hohe von 34%
ist die Riicklaufquote als iiberdurchschnittlich hoch zu bezeichnen. So hatte die Pro-
jektgruppe im Rahmen der Auswertung die Mdglichkeit, viele Stimmen der Berghei-
mer Bevolkerung zu reprisentieren. Es konnten Kenntnisse iiber die Interessen, Be-
diirfnisse und Ressourcen der Befragten erlangt und formuliert werden. Die
Studierenden erhielten in den themenspezifischen Ausarbeitungen (vergleiche Kapitel
,»4 Themenspezifische Ausarbeitungen und Darstellungen*) die Chance, Wiinsche und
Vorstellungen zu beriicksichtigen und konkrete Handlungsansitze (vergleiche Kapitel
,»4 Themenspezifische = Ausarbeitungen und  Darstellungen und  Kapitel
,»J Handlungsansitze*) zu erarbeiten, die kiinftig eventuell zukunftsweisend sein
konnten. Moglicherweise konnen die Auswertungsergebnisse auch auf die Planungs-

prozesse, insbesondere in der Kreisstadt Bergheim, Einfluss nehmen.

Auch private Anbieter und Dienstleister fiir die Zielgruppe haben die Moglichkeit zu

bedarfsorientierter Weiterentwicklung auf Grundlage der Befragung.

Da die Lokalpresse auf das Projekt aufmerksam wurde, wird die Offentlichkeit in die-
ses wichtige Thema eingebunden, indem Themen und Sichtweisen der Befragten iden-

tifiziert und ins Gesprich gebracht werden.

Obwohl die Befragung mdglicherweise nicht dem Anspruch der Sozialwissenschaft in
Bezug auf die Reprisentativitidt gerecht wird, sind die Daten, die erhoben wurden,
handfeste Biirgerwiinsche. Hieraus erwéchst die Chance, diese in kiinftigen Planungen

zu beriicksichtigen.
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Die Projektteilnehmerinnen und -teilnehmer stieBen im Rahmen der Ist-Erfassung an
Grenzen der Informationsbeschaffung und Datenerfassung. Nicht selten wurden Daten
in den vielen abgefragten Bereichen selbststindig ermittelt und zusammengetragen.
Auf Grund dessen und vor dem Hintergrund der auf der Weiterentwicklung im Be-
reich ,,Wohnen im Alter* beruhenden schwankenden Aktualitét vieler Daten erhebt die

Projektgruppe keinen Anspruch auf Vollstindigkeit der erfassten Daten.

Eine weitere Chance der Untersuchungen bieten die erarbeiteten Handlungsansitze.
Hierbei handelt es sich um vorhandene Projekte/Unternehmungen, die sich in anderen

Regionen bereits bewéhrt haben.

Voraussetzung fiir den gewlinschten Erfolg der Untersuchungen — die Weiterentwick-
lung und nachfrageorientierte Gestaltung der Bergheimer Wohnlandschaft — stellt
letztlich die Ergebnisoffenheit der Verantwortlichen und deren offenes Interesse an

dieser Arbeit dar.

Im folgenden Kapitel schlieBen sich themenspezifische Ausarbeitungen und Darstel-
lungen, beginnend mit der ausfiihrlichen Vorstellung unterschiedlicher Wohnformen

und Wohnkonzepte, an.
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4.  Themenspezifische Ausarbeitungen und Darstellungen

4.1.  Vorstellung unterschiedlicher Wohnformen und Wohnkonzepte

4.1.1. Einleitung (Frau Buzzi)

Wohnen hat eine zentrale Bedeutung im Leben aller Menschen.?' Es dient neben dem
Schutz in der vertrauten Umgebung auch der Identifikation, der Kommunikation und
der Erholung und tragt damit zum Wohlbefinden und zur Lebensqualitit jedes Einzel-
nen bei. Sicherheit und Selbststindigkeit gehdren zu den Grundbediirfnissen des
Wohnens ebenso wie der Wunsch, soziale Kontakte zu erhalten bzw. zu fordern. Be-
sonders fiir dltere Menschen werden bei nachlassender Mobilitit die eigene Wohnung

und das ndhere Wohnumfeld zum Mittelpunkt des alltéglichen Lebens.

Aufgrund der zunehmenden Alterung unserer Gesellschaft ist insbesondere auch die
Bau- und Wohnungswirtschaft gefordert, auf die Bediirfnisse dlterer Menschen mit
malgeschneiderten Wohnkonzepten zu reagieren. Notwendig ist, bestehende Wohn-
quartiere umzustrukturieren und aufzuwerten und neue Wohnangebote zu schaffen.
Aus diesem Grund werden nachfolgend neben eher traditionellen Wohnformen fiir
altere Menschen, wie Pflege- und Seniorenheim, Seniorenresidenz, dem Wohnen bei
Kindern/Angehorigen und der privaten Wohnung mit Pflege auch neuere Wohnfor-
men, wie das Wohnen im Quartier, die Wohn-/Hausgemeinschaft, das Betreute Woh-
nen und das Mehrgenerationenwohnen beschrieben. Ebenfalls werden das ,,Bielefelder
Modell“ und das ,,WohnQuartier*“ vorgestellt. Den Studierenden ist bewusst, dass es
sich um sogenannte ,best practice Beispiele handelt, die im Kapitel
,»> Handlungsansitze* anzusiedeln sind, jedoch vertrat die Projektgruppe die Auffas-
sung, aufgrund der Komplexitit beide Modelle im Kapitel ,,Wohnformen* zu behan-

deln.

2 vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 8
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Es wird jedoch darauf hingewiesen, dass es keine gesetzlichen Richtlinien bzw. ein-
heitliche Regelungen beziiglich der verschiedenen Wohnformen gibt. Daher kann ein
jeder Trager/Initiator sein Wohnprojekt nennen, wie er mochte. Die Abgrenzung der

einzelnen Wohnformen ist daher nicht immer eindeutig.

4.1.2. Betreutes Wohnen

Begriffserlauterung

Beim ,,Betreuten Wohnen* wird versucht, die Vorteile des Lebens im eigenen Haus-
halt, wie Unabhéngigkeit, selbst bestimmte Lebensfiihrung, die Wahrung der Privats-
phére oder auch die Erhaltung der Kontakte und Freizeitgestaltungen mit den Vortei-
len des Lebens in einem gut ausgestatteten Heim, mit den Angeboten Versorgungs-,
Betreuungs- und Pflegeleistungen zu kombinieren. Es gilt der Grundsatz: So viel

Selbststandigkeit wie mdglich, so viel Hilfe wie nétig. >

Allgemeine Ausfiihrungen

,Betreutes Wohnen® ist ein Sammelbegriff fiir unterschiedlich organisierte Kombina-
tionen von ,,Wohnen* und ,,Betreuung®. Fiir diese Wohnform werden unterschiedliche
Begriffe verwendet, so wird vom ,,Betreuten Wohnen®, ,,Service-Wohnen®, ,,Woh-
nenPlus®, ,,Wohnen mit Service* und ,,unterstiitztem oder begleitenden Wohnen* ge-
sprochen, da es bislang weder verbindliche Standards gibt, noch ist der Begriff recht-
lich geschiitzt. Betreutes Wohnen kann somit auch in der eigenen Wohnung vorliegen,
wenn Dienstleistungen wie Hausnotruf, haushaltsnahe Dienstleistungen oder Pflege
selbst organisiert werden. Vornehmlich findet man Betreutes Wohnen jedoch in einer
Wohnanlage, welche die Privatheit, Autonomie und Selbststindigkeit des Einzelnen
erhalten soll und gleichzeitig ein hohes Mal} an Sicherheit und Verfiigbarkeit von Hil-

fe- und Betreuungsangeboten gewihrleisten soll.”> Im Idealfall bietet Betreutes Woh-

22 vygl. Stadtverwaltung Bergheim: Informationsbroschiire Mitten im Leben, S. 28

z vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 16
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nen eine zentral gelegene, barrierefreie und altersgerechte Wohnung. Dariiber hinaus
sollte die Kommunikation und das Zusammenleben der Mieterinnen und Mieter durch
das Vorhandensein eines Gemeinschaftsraumes gefordert werden. Je nach Grad des
Betreuungsangebotes bzw. der Organisation der Betreuung kann man von verschiede-

nen Typen von Betreuten Wohnanlagen sprechen:**

,,Hausmeister-Modell*

Hierbei handelt es sich um eine ,,normale® Wohnung in einer Seniorenwohnanlage, bei
der ein Hausmeister vorhanden ist, der die Wartung der Gemeinschaftsflichen und
kleinere Reparaturen in der Wohnung libernimmt. Weitere Betreuungsleistungen miis-
sen von den Bewohnerinnen und Bewohnern selbst organisiert werden. Das ,,Haus-
meister-Modell* war in Elsdorf-Angelsdorf geplant, konnte jedoch aufgrund Insolvenz
des Eigners nicht aufrecht erhalten werden, vergleiche Anlage ,,8.9.4 Gemeinde Els-

dorf (Frau Buzzi, Frau Kohr, Frau Skupch)“.

»Betreutes Wohnen mit Ansprechpartner, aber ohne eigene sozialen Dienste**

Neben dem Hausmeister gibt es einen Ansprechpartner, der bei sozialen Fragen berét
und notwendige Hilfe vermittelt, welche dann iiber einen externen Dienstleister er-
bracht wird. Ein Beispiel aus dem Rhein-Erft-Kreis ist das Haus Baden® in Hiirth.
Hier sind jedoch nicht zwei Personen vorhanden, sondern die Hausmeisterin fungiert
ebenfalls als Ansprechpartnerin fiir soziale Fragen der Bewohnerinnen und Bewohner,
vergleiche Anlage ,,8.9.7 Stadt Hiirth (Frau Giinther, Frau Ommerborn, Frau West-
phal)*“.

,»Betreutes Wohnen mit Ansprechpartner und eigenem sozialen Dienst**

Ein sozialer Dienst ist zusétzlich zum Ansprechpartner fiir die soziale Betreuung mit
in der Anlage angesiedelt. Es besteht die Mdglichkeit einer pflegerischen Rund-um-

die-Uhr-Betreuung. Dieses Modell wird unter anderem in der Kranzmaar-Residenz in

24 vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 18 ff
25

http://www.hausbaden-koeln.de/index.php?id=7, abgerufen am 09.12.2009
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Hiirth angeboten, vergleiche Anlage ,,8.9.7 Stadt Hiirth (Frau Giinther, Frau Ommer-
born, Frau Westphal)*.

,.Betreutes Wohnen in einer an ein Pflegeheim gekoppelten Wohnanlage*

Hier konnen in der Regel alle Dienstleistungen in Anspruch genommen werden, die
auch den Pflegeheimbewohnern angeboten werden. Allerdings bleibt hier das Gefiihl
des selbstbestimmten Wohnens in der eigenen Wohnung erhalten. Im Rhein-Erft-Kreis
wird diese Wohnform unter anderem von der Caritas Betriebsfiihrungs- und Trigerge-
sellschaft (CBT) im Wohnhaus St. Lucia in Wesseling angeboten, vergleiche Anlage
,»3.9.10 Stadt Wesseling (Frau Mischker)®.

,,Betreutes Wohnen im Hotelverband*

Die Betreuten Wohnanlagen befinden sich in rdumlicher und organisatorischer Nihe
zu einem Hotel. Serviceleistungen werden durch das Hotel erbracht, pflegerische
Dienstleistungen miissen allerdings selbst durch externe Anbieter organisiert werden.
Das ,,Betreute Wohnen im Hotelverband* wird im Rhein-Erft-Kreis nicht angeboten.
Beispielhaft fiir diese Wohnform wird daher die Albaretto Hotelresidenz 50plus in

Augsburg®® genannt.

Neben der reguldren Miete und den Nebenkosten fiir die eigene Wohnung fallen in
Betreuten Wohnanlagen zusitzliche Kosten fiir die Betreuungsleistungen, sogenannte
Betreuungspauschale, an. Diese liegen durchschnittlich zwischen 89 und
138 Euro/Monat.”” Es werden daher immer zwei Vertrdge — Mietvertrag und Betreu-
ungsvertrag — mit den Betreibern solcher Anlagen abgeschlossen. Die Betreuungspau-
schale muss von allen Mieterinnen und Mietern gezahlt werden, unabhéngig von der
Inanspruchnahme. Der Umfang und die Ausgestaltung der Betreuungsleistungen vari-
ieren jedoch erheblich. Zu den Grundleistungen sollte die individuelle Beratung bei
Fragen zur Wohnsituation und der tdglichen Lebensfiihrung gehoren. Zusétzlich soll-
ten Hilfen bei der Antragstellung fiir Leistungen zur Pflege, Betreuung und arztlichen

Versorgung gegeben sein und iiber die Mdglichkeiten zur Notrufsicherung sowie tiber

% http://www.albaretto.de/index.html, abgerufen am 08.12.2009

7 vgl. Schoffler, Mona, Wohnformen im Alter, S. 29
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Dienstleistungs- und Freizeitangebote fiir Altere vor Ort informiert werden. Teilweise
werden in den Wohnanlagen zusétzliche Wahlleistungen wie haushaltsnahe Dienstleis-
tungen — Essensdienste, Reinigungs- und Wischeservice — oder pflegerische Hilfe und
Fahrdienste vom Betreiber selbst oder durch externe Dienstleister angeboten. Die Kos-
ten hierfiir werden individuell abgerechnet und sind nicht in der Betreuungspauschale
enthalten. Aufgrund der fehlenden gesetzlichen Definition, was genau unter Betreutem
Wohnen zu verstehen ist, kann jeder Anbieter seine Wohnanlage ,,Betreutes Wohnen*
nennen, auch wenn diese nicht dem Bedarf des Seniorenwohnens entsprechen. Zum
Schutz der Verbraucher und um einheitliche Qualititsstandards zu gewahrleisten, wird
seit 2004 das ,,Qualitdtssiegel Betreutes Wohnen fiir dltere Menschen NRW* vom
gleichnamigen Kuratorium an Betreute Wohngruppen vergeben, wenn sie die notwen-
digen Anforderungen im Bauwerk, Umfeld, Grundservice, Wahlservice und in der
Vertragsgestaltung erfiillen.”® Weiterhin konnen Betreute Wohnanlagen mit Hilfe der
DIN-Norm 77800 ,,Betreutes Wohnen“? auf Qualitit hin tberpriift werden. Diese
Norm definiert Betreutes Wohnen als ein ,,Leistungsprofil fiir dltere Menschen, die in
einer nach Lage, Zuschnitt und Ausstattung barrierefreien Wohnung entsprechend
DIN 18030 leben, bei dem das Dienstleistungsangebot aus Grundleistungen und Wahl-
leistungen besteht”. Problematisch bei Qualitdtssiegel und DIN-Norm ist allerdings,
dass die Zertifizierungsverfahren zum einen freiwilliger Natur sind und zum andern
mit zusétzlichen Kosten fiir den Betreiber verbunden sind, so dass der Markt des Be-

treuten Wohnens dadurch nicht unbedingt transparenter wird.

Ein qutes Beispiel aufRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Das Altenzentrum St. Augustinus im Zentrum von Nordwalde® (nihe Miinster) ist
eine Einrichtung der ortlichen katholischen Kirchengemeinde St. Dionysus. Das An-

gebot des Altenzentrums umfasst Wohnen mit Pflege im St. Augustinus Haus (Kurz-

* http://www.kuratorium-betreutes-wohnen.de/index.html, abgerufen am 16.11.2009

¥ http://www.lsv-nrw.de/fileadmin/Dokumentenablage/Isv-nrw/Veroeffentlichungen/INFO

AKTUELL/INFO_LSV_AKTUELL Nr. 31 Betreutes Wohnen.pdf, abgerufen am 17.11.2009

3 http://www.altenzentrum-nordwalde.de/betreutes-wohnen-senioren-wg-altenpflege-muenster-

steinfurt.htm, abgerufen am 16.11.2009
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zeit-, Urlaubs-, Verhinderungspflege und Pflege von Menschen mit appallischem Syn-
drom), einen ambulanten Pflegedienst (Hilfe zu Hause), zwei Gruppenwohnungen fiir
Menschen mit Demenz sowie Betreutes Wohnen in 37 barrierefreien Wohnungen fiir

Einzelpersonen und Ehepaare in sechs zweigeschossigen Neubauten und einem umge-

bauten Schwesternwohnheim.
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 EMSDETTENER STRASSE:

Abbildung 83: Lageplan mit Altenzentrum, Betreutes Wohnen, Gebaude mit

Gruppenwohnungen

Alle Wohnungen des Betreuten Wohnens sind barrierefrei und altersgerecht gebaut
und lassen den Bewohnerinnen und Bewohnern Freiraum fiir die persdnliche Mdblie-
rung und Gestaltung. Dariiber hinaus verfiigt jede Wohneinheit {iber eine eigene Ter-
rasse bzw. einen Balkon. Durch die direkte Anbindung an das Altenzentrum wird den
Bewohnerinnen und Bewohnern jederzeit die Moglichkeit der Teilnahme am dortigen
Tagesgeschehen geboten. Ebenso stehen ihnen Gemeinschaftseinrichtungen und Funk-

tionsrdume des Altenzentrums zur Verfligung. Zusétzlich konnen jederzeit auch kurz-
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zeitige Dienst- und Hilfeleistungen in Anspruch genommen werden. Im Grundmiet-
vertrag sind bereits Betreuungsleistungen — wie Hausnotruf und Rufbereitschaft — ent-
halten. Ebenfalls zum Grundangebot und damit in den Betreuungsleistungen enthalten
ist die Vermittlung von bedarfsgerechten Dienstleistungen — wie Essens- und Wésche-
service — durch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des St. Augustinus Hauses, zu-
dem wird iiber Moglichkeiten der aktiven Teilhabe am Leben in der Gemeinschafts-
einrichtung informiert. Uber die Basisversorgung hinaus besteht die Moglichkeit,
zusitzlichen Wahlservice — wie hauswirtschaftliche und/oder pflegerische Unterstiit-
zung — in Anspruch zu nehmen. Diese miissen allerdings separat vertraglich vereinbart
werden und sind mit weiteren Kosten fiir die Bewohnerinnen und Bewohner verbun-

den.

Vor- und Nachteile

Der grofite Vorteil des Betreuten Wohnens liegt im selbststindigen Wohnen in der
eigenen seniorengerechten Wohnung. Privatsphire und Autonomie des Einzelnen
bleiben erhalten. Das vertraute Wohnumfeld bleibt bestehen, ein Umzug bei auftreten-
den korperlichen Einschrankungen kann durch eine Betreute Wohnanlage meist um-
gangen werden. Durch Gemeinschaftsrdume bleiben alte soziale Kontakte erhalten und
neue konnen gefordert werden. Durch das Vorhandensein eines Hausmeisters, Bera-
tung durch einen Ansprechpartner in der Wohnanlage sowie der Vermittlung von an-
deren Dienstleistungsangeboten wird Versorgungssicherheit gewéhrleistet. Sofern
vorhanden, bietet der Hausnotruf die Sicherheit, im Notfall schnell Hilfe herbeizuho-
len. Bei Bedarf kdnnen weitere Leistungen wie haushaltsnahe Dienstleistungen oder

Pflegedienstleistungen hinzu gewihlt werden.

Nachteilig beim Betreuten Wohnen ist vordergriindig die Betreuungspauschale, wel-
che gezahlt werden muss, auch wenn vorhandene Dienstleistungen nicht in Anspruch
genommen werden. Zudem wird in Betreuten Wohnanlagen keine Vollversorgung
geboten. Zusitzliche Dienstleistungen miissen hinzugekauft werden, was mit erhebli-
chen Kosten verbunden ist. Es besteht die Gefahr bei eintretender schwerer Pflegebe-
diirftigkeit, dass ein Umzug erforderlich wird, da in Betreuten Wohnanlagen der eige-

ne Haushalt weitgehend selbststindig gefiihrt wird. Zudem kann die fehlende
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Transparenz und die Variationsbreite der Leistungsangebote bereits bei der Auswahl

einer Betreuten Wohnanlage Probleme bereiten.

Finanzierungsmdoglichkeiten, Forderrichtlinien

Das Land Nordrhein-Westfalen (NRW) legt jéhrlich ein Wohnraumforderungspro-
gramm (WoFP) auf, welches bezahlbaren Wohnraum fiir alle Haushalte innerhalb der
entsprechenden Einkommensgrenzen der sozialen Wohnraumforderungen zum Ziel

hat.

Einkommensgrenze 100% | Giltig fir: Eigentumsférderung Modell A |
Mietwohnungsbauférderung Einkommensgruppe A

Personenanzahl Grenze 100% in EUR magl. Jahres-Bruttoeinkommen
1 16.860 25.006
2 22480 33.034
3 {1 Kind) 25420 37.234
4 {2 Kinder) 30610 44 549
5 (3 Kinder) 35.800 52.063
& (4 Kinder) 40.990 59477

Einkommensgrenze +40% | Giiltig fiir: Eigentumsférderung Modell B |
Mietwohnungsbauférderung Einkommensgruppe B | Forderung von Wohnheimen flir
Menschen mit Behinderung| Férderung von Pflegewohnpliatzen (Neubau und Bestand)

Personenanzahl Grenze in Uberschreitung méagl. Jahres-
EUR +40% Bruttoeinkommen
1 16.860 23604 34640
2 22480 31472 45.880
3 {1 Kind) 25420 35.588 51.760
4 (2 Kinder) 30610 42 854 62.140
5 (3 Kinder) 35.800 50.120 72.520
& (4 Kinder) 40.990 37 .386 82900

Abbildung 84: Einkommensgrenzen NRW.BANK, Stand 2009

Gefordert werden insbesondere auch barrierefreie Mietwohnungsneubauten, Grup-

penwohnungen, Wohnheime fiir Menschen mit Behinderung, die Modernisierung von
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Altenwohn- und Pflegeheimen sowie der Abbau von Barrieren (vergleiche Kapitel
»4.3.4 Finanzielle Forderung barrierefreien Wohnraumes (Frau Giinther)*). Speziell
fiir das Wohnen im Alter soll die selbststidndige Lebensfiihrung bei hoher Wohnquali-
tat in den eigenen vier Wianden unterstiitzt werden. Die Hohe der Wohnraumforderung
richtet sich dabei nach der Gro3e der Wohnung, dem Bauort (Mietniveau der Gemein-
de) und dem Einkommen des Mieterhaushaltes (Einkommensgruppe A/B). Die Miet-
obergrenzen fiir 6ffentlich geforderten Wohnraum richten sich ebenfalls nach diesen
Kriterien. Alle 6ffentlich geférderten Wohnungen haben zudem je nach Wahl des An-

tragstellers eine Miet- und Belegungsbindung von 15 bzw. 20 Jahren.

Darlehenshdhe je Quadratmeter Wohnflache (Neubau)

Mietniveau Einkommensgruppe Einkommensgruppe
A B
M1 800 € 365 £
M2 1.000 € 520 €
M3 1.250€ 755 €
M4 1400 € BB5 €

Mietobergrenzen je Quadratmeter Wohnfldche

Mietniveau Einkommensgruppe Einkommens gruppe
A B
M1 405 € 5,15 €
M2 445 € 5,00 €
M3 485€ 585 €
M4 5,10 € 620 €
Wohnfldchenobergrenzen
Wohnungen bestehend Wohnflichenobergrenze
aus:
barrierefrei barrierefrei mit zusdtzlicher Rollstuhifahrer
Badewanne
1 Zimmer, Kiche, 47 gm 92 gm 55 gm
Mebenriaume
2 Zimmer, Kiche, 62 gm 67 gm 70 gm
Nebenraume
3 Zimmer, Kiche, 77 gm B2 gm 87 gm
Mebenraume
4 Zimmer, Kiiche, 92 gm 97 gm 102 gm
Nebenrdaume
5 Zimmer, Kiche, 107 gm 112 gm 117 gm
Mebenraume

Abbildung 85: Wohnraumférderung Mietwohnungen, NRW.BANK, Stand 2009
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Im Rhein-Erft-Kreis liegt das Mietniveau fiir die Kommunen Bedburg, Bergheim und

Elsdorf bei 3, fiir die iibrigen Kommunen bei 4.

Antragsteller fiir den geforderten Wohnungsbau kann jede natiirliche oder juristische
Person sein, welche iiber eine ausreichende Bonitét verfiigt. Der Antrag auf Fordermit-
tel ist bei der Stadt- oder Kreisverwaltung zu stellen, in deren Bereich das zu férdern-
de Objekt liegt. Fiir den Rhein-Erft-Kreis ist dies das Amt fiir Wohnungswesen, Willy-
Brandt-Platz 1, 50126 Bergheim. Die Fordermittel werden auf der Grundlage des
Wohnraumforderungsprogramms, der Verordnung iiber die Abweichung von den Ein-
kommensgrenzen nach §9 Absatz 2 des Wohnraumforderungsgesetzes (VO WoFG
NRW) und den Wohnraumforderungsbestimmungen (WFB) bewilligt, vergleiche Zif-
fer 1 WFB. Mit den Bauarbeiten darf erst nach Genehmigung des Antrages begonnen
werden. Planung, Grunderwerb und Bodenuntersuchung gelten hierbei noch nicht als
Beginn des Bauvorhabens, der Abschluss von Lieferungs- und Leistungsvertrdagen,
welche der Ausfiihrung anzurechnen sind, jedoch schon. Ein nachtréglicher Antrag auf
Fordermittel ist nicht mdglich, zudem besteht kein Rechtsanspruch auf die Bewilli-
gung der Fordermittel. Die Auszahlung und Verwaltung von Darlehen, Zuschiissen
und ilibernommenen Biirgschaften erfolgt durch die Wohnungsbauforderungsanstalt
(WfA), einem Bereich der NRW.BANK. Es handelt sich hierbei um zweckgebundene
Fordermittel fiir die soziale Wohnraumforderung, die vom Land NRW bereitgestellt
werden. Daneben bearbeitet die NRW.BANK auch die wohnwirtschaftlichen Forder-
produkte der KfW Forderbank. Diese Bundesprogramme werden, anders als die Lan-
desprogramme, im Hausbankenverfahren abgewickelt (vergleiche Ausfithrungen im
Kapitel ,,4.3.4 Finanzielle Férderung barrierefreien Wohnraumes (Frau Giinther)* —
Abschnitt ,,Wohnraum modernisieren — Altersgerecht bauen: Das Forderprogramm der

Kreditanstalt fiir Wiederaufbau (KfW)®).

Aufgrund der Foderalismusreform im Wohnungswesen, welche den Liandern die aus-
schlieBliche Gesetzgebungskompetenz in wesentlichen Teilen des Wohnungswesens,
vor allem fiir das Recht der Wohnraumforderung und fiir das Wohnbindungsrecht,
tibertragen hat, erfolgt zum 01.01.2010 eine Gesetzesreform. Mit dem Gesetz zur For-
derung und Nutzung von Wohnraum fiir das Land Nordrhein-Westfalen

(WFNG NRW) wird von den neu tibertragenen Kompetenzen Gebrauch gemacht und
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zudem ein einheitlicher gesetzlicher Rahmen fiir eine moderne soziale Wohnraumfor-
derung des Landes und fiir die Sicherung der Zweckbestimmung von gefGrdertem
Wohnraum geschaffen. Parallelregelungen aus Bundes- und Landesrecht werden da-
mit abgebaut und das bindungsrechtliche Instrumentarium fiir bisher geforderte und
kiinftig zu fordernde Wohnungsbestinde vereinheitlicht. Ebenfalls leistet dieses Ge-
setz einen Beitrag zur Normenklarheit und Entbiirokratisierung im Bereich der Wohn-

: 31
raumforderung.

Ziele der sozialen Wohnraumforderung sind gemill §2 Absatz 1 WFNG NRW Wohn-
raum fiir Haushalte zu schaffen, die sich am Markt nicht angemessen mit Wohnraum
versorgen konnen und auf Unterstilitzung angewiesen sind, bestehenden Wohnraum an
die Erfordernisse des demographischen Wandels anzupassen und energetisch nachzu-

rlisten, die stddtebauliche Funktion von Wohnquartieren zu erhalten und zu stirken.

Bei der sozialen Wohnraumforderung und der Sicherung der Zweckbestimmungen des
geforderten Wohnungsbestandes werden insbesondere Familien und andere Haushalte
mit Kindern, Alleinerziehende, Schwangere, dltere Menschen und Menschen mit Be-

hinderung unterstiitzt.

Die Wohnungsbauforderungsanstalt (WfA) wird fiir diese Zwecke vollstindig in die
Strukturen der NRW.BANK integriert. Das Landeswohnungsbauvermogen WfA ver-
bleibt wie bisher bei der NRW.BANK, ist kiinftig jedoch nicht mehr ausschlieflich fiir
die soziale Wohnraumforderung zweckgebunden. Dadurch werden die Fordermog-

lichkeiten des Landes mit NRW.BANK-Mitteln insgesamt ausgeweitet.

Verteilung im Kreisgebiet

Im Rhein-Erft-Kreis sind bereits zahlreiche Betreute Wohnanlagen in unterschiedli-
chen Variationen vorhanden. Nachfolgender Tabelle ist die Anzahl in den einzelnen
Kommunen zu entnehmen. Es handelt sich hierbei jedoch nicht nur um Betreute

Wohnanlagen fiir dltere Menschen, sondern auch um solche fiir Menschen mit Behin-

31 http://www.landtag.nrw.de/portal/W W W/dokumentenarchiv/Dokument/MMD14-9394 pdf, abge-
rufen am 19.11.2009
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derung. Da die Abgrenzung des Betreuten Wohnens zu anderen Wohnformen nicht
immer eindeutig ist, sind hier nur die Wohnanlagen beziffert, welche sich eindeutig

dem Betreuten Wohnen zuordnen lassen.

Kommune Anzahl der Betreuten Wohnanlagen
Stadt Bedburg -
Kreisstadt Bergheim 7

Stadt Briihl 1
Gemeinde Elsdorf 3

Stadt Erftstadt 2

Stadt Frechen 2

Stadt Hiirth 4

Stadt Kerpen 1

Stadt Pulheim 5

Stadt Wesseling 2 (im Bau:1)

Tabelle 19: Anzahl der Betreuten Wohnanlagen in den kreisangehérigen Kommunen

Die detaillierte Auflistung der einzelnen Wohnanlagen ist der Anlage ,,8.9 Erfassung

Ist-Zustand* zu entnehmen.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Unter der Frage 2.5 wurde gefragt, welche Wohnform sich die Probanden als dltere
Person jetzt oder in Zukunft vorstellen konnen. Nachfolgender Tabelle sind die

Stimmabgaben zur Wohnform des Betreuten Wohnens zu entnehmen.

Geschlecht 45-60J.| 61-65J.| 66-753.| tber753.|  KeMel Gecamt
Angabe

Keine Angabe 0 0 1 1 5 7
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Geschlecht 45-60J. 61-65J. 66-75J. tber 75J. Ar*;e;gg Gesamt
Minnlich 42 18 27 13 0 100
Weiblich 44 15 43 21 0 123
Gesamt 86 33 71 35 5 230

Tabelle 20: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Betreutes Wohnen

In den 563 riickldufigen Fragebdgen wurde insgesamt 230 mal die Wohnform des Be-
treuten Wohnens gewéhlt. Dies macht 40,85% der Stimmabgaben aus. Allerdings ist
zu beachten, dass bei dieser Frage Mehrfachnennungen moglich waren und zudem
auch teilweise keine Antworten gegeben wurden. Die Tabelle zeigt jedoch deutlich,
dass sich besonders die 45- bis 60-jdhrigen und die 66- bis 75-jdhrigen ihre Zukunft in

Betreuten Wohnanlagen vorstellen konnen.

B etreutes Wohnen

45
40
35
30
25
20
15
10

.

Anzahl

S OSONNNNNN

45-60 T. 61-651 66-75 1. tber 751 keine Angabe

Altersstrukctur

M keine Angabe B mannlich [ weiblich

Abbildung 86: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Betreutes Wohnen
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Die Wohnform des Betreuten Wohnens wurde nur von wenigen Experten in den Inter-
views genannt. Die meisten Experten sind allerdings der Meinung, dass Selbststindig-
keit und Unabhéngigkeit dlterer Menschen gefordert bzw. erhalten werden muss, dabei
aber Versorgungssicherheit fiir den Notfall vor Ort gewéhrleistet werden soll. Der ho-
he Kostenfaktor fiir Versorgungssicherheit wurde allerdings von einem Experten nega-
tiv bewertet. Der Caritasverband bietet im Rhein-Erft-Kreis bereits fiir Wohnungen im
nahen Umfeld von Betreuungseinrichtungen des Caritasverbandes Versorgungsvertré-
ge an. Diese Wohnungen konnen auf Wunsch der Seniorinnen und Senioren mit dem
Hausnotruf ausgestattet werden, was allerdings mit einer monatlichen Betreuungspau-
schale verbunden ist. Die ausfiihrlichen Experteninterviews sind der Anlage

,»3.8 Experteninterviews* zu entnehmen.

4.1.3. Bielefelder Modell

Begriffserlauterung

Bei dem von der Bielefelder Gemeinniitzigen Wohnungsgesellschaft mbH (BGW)
entwickelten Konzept handelt es sich um barrierefreie Seniorenwohnanlagen in guter
Lage mit Versorgungssicherheit im Raum Bielefeld. Die Besonderheit des ,,Bielefel-
der Modells* besteht darin, dass keine Betreuungspauschale zu entrichten ist, aber

dennoch Versorgungssicherheit rund um die Uhr gewéhrleistet wird.

Allgemeine Ausfiihrungen

Die BGW, das grofite Dienstleistungsunternehmen in Bielefeld und in ganz Ostwestfa-
len-Lippe, hatte bereits vor Entwicklung des ,,Bielefelder Modells* zahlreiche Woh-
nungsangebote, die speziell in technischer und baulicher Hinsicht auf die Bediirfnisse
von Seniorinnen und Senioren zugeschnitten sind, geschaffen. Mitte der 90er Jahre des
vergangenen Jahrhunderts kamen bei der BWG erste Uberlegungen auf, die bereits
bestehenden Wohnungsangebote fiir dltere Menschen durch ein weiteres Konzept zu
ergidnzen. Von den Seniorinnen und Senioren wurden neben der bereits vorhandenen
seniorengerechten, technisch ausgestatteten Wohnung zuséitzliche Serviceangebote,

wie Unterstiitzung im Alltagsleben oder Angebote der Freizeitgestaltung und Versor-
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gungssicherheit bei moglicher Hilfebediirftigkeit gewiinscht. Viele Seniorinnen und
Senioren empfanden allerdings eine Betreuungspauschale neben dem reguldren Miet-
preis als ungerechtfertigt, wenn Betreuungsleistungen nicht benétigt wurden. Um die-
sen Wiinschen zu entsprechen, entwickelte die BWG im Jahre 1996 gemeinsam mit
dem Verein Freie Altenhilfe Alt und Jung e.V. und unter Mitwirkung der Stadt Biele-
feld das ,,Bielefeler Modell* in einer Seniorenwohnanlage in der Dahlemer Strafle in
Bielefeld. Hier wurde bundesweit erstmals selbstbestimmtes Wohnen mit Versor-
gungssicherheit ohne Betreuungspauschale umgesetzt.

Grundlage fiir die Entwicklung dieses Konzeptes waren drei allgemeingiiltige Aussa-

32
gen:

e  Altere Menschen haben grundsitzlich keine anderen Wohnbediirfnisse als Jiinge-

re.

e Altere Menschen verbringen bis zu 82% ihrer Zeit in ihrer Wohnung, woraus

folgt, dass Alltag im Alter vor allem Wohnalltag bedeutet.

e Die Anforderungen an Wohnqualitit, bauliche Gestaltung und technische Ausstat-

tung gestiegen sind.

Die Voraussetzungen fiir die Seniorenwohnanlagen formulierte die BGW aufbauend
aus diesen Aussagen. Den Mieterinnen und Mietern sollte auch bei steigender Hilfe-
bediirftigkeit das Wohnen in der eigenen Wohnung und im vertrauten Wohnumfeld
ermoglicht werden. Zusétzlich sollte auch das integrative Wohnen fiir dltere Men-
schen, fiir Behinderte, fiir Menschen mit geringem und hohen Hilfebedarf sowie De-
menzerkrankten in den Wohnanlagen ermdglicht werden. Eine 24-stiindige Versor-
gungssicherheit fiir die Mieterinnen und Mieter und das Wohnumfeld sollte garantiert
werden, ohne dass eine Betreuungspauschale zu zahlen ist. Zudem sollten die Mdg-

lichkeiten der Pravention durch frithzeitige Unterstiitzung verbessert werden.

Da es sich bei der BGW jedoch um eine Wohnungsbaugesellschaft handelt und diese

sich auch weiterhin auf ihr Kerngeschift der Immobilienwirtschaft konzentriert, wur-

32 http://www.bgw-bielefeld.de/downloads/Seniorenbroschuere. BGW.pdf, S. 6, abgerufen am

12.11.2009
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den Kooperationen mit Dienstleistern aus dem Bereich der ambulanten Pflege einge-
gangen. Diese Kooperationspartner sind in allen Seniorenwohnanlagen mit einem Ser-
vicestiitzpunkt vertreten, der tiglich 24 Stunden besetzt ist. Im Bedarfsfall konnen sich
die Mieterinnen und Mieter an diesen im Hause prasenten Pflegedienst wenden. Es
steht ihnen aber auch frei, sich fiir einen anderen Anbieter zu entscheiden. Ebenfalls
moglich ist, dass Pflege- und/oder Hilfeleistungen von Angehorigen oder Nachbarn

ubernommen wird.

In jeder Seniorenwohnanlage werden auch Wohnungen an Menschen mit Hilfebedarf
vermietet. Der jeweilige Kooperationspartner hat hierbei ein Belegungsrecht fiir eine
bestimmte Anzahl von Wohnungen. Durch Betreuung und Pflege der hilfebediirftigen
Personen finanziert sich der jeweilige Kooperationspartner. Nur so ist es moglich, fiir
die librigen Bewohnerinnen und Bewohner Versorgungssicherheit ohne Betreuungs-
pauschale zu gewihrleisten. Zudem garantiert die stindige Prisenz des ambulanten
Pflegedienstes in den jeweiligen Hiusern Versorgungssicherheit fiir das gesamte
Wohnumfeld in einem vertraglich vereinbarten Radius und fiihrt damit zu einer besse-
ren Auslastung des Dienstleisters. Ein Mustervertrag ist als Anlage ,,8.11 Muster-

Kooperationsvertrag nebst Anlagen zum Bielefelder Modell (Frau Buzzi)* beigefiigt.”

Das Gemeinschaftsleben in den Seniorenwohnanlagen wird durch ein groBziigiges
Wohncafé¢ mit einer offen gestalteten Kiiche, das ausschlieBlich von den Bewohnerin-
nen und Bewohnern betrieben wird, gefordert. Das Wohncafé steht zum einen allen
Mieterinnen und Mietern zum gemeinsamen Kochen und fiir sonstige Veranstaltungen
zur Verfiigung, ist aber zudem auch fiir die Nachbarinnen und Nachbarn des Wohn-
umfeldes gedffnet. Die vorhandenen Funktionsriume wie Nachtbereitschaftsraum,
Beratungsbiiro, Hilfsmitteldepot, Pflegebad und Géstewohnungen werden von der
BGW an den jeweiligen ambulanten Pflegedienst vermietet.”* Ein Hausmeisterservice
wird ebenfalls von der BGW sichergestellt. Zur Sicherung und Weiterentwicklung des
Konzepts findet von Seiten der BGW ein regelmifBiger Austausch mit dem jeweiligen

Kooperationspartner statt. Zur Zeit bestehen bereits 10 Seniorenwohnanlagen der

3 http://www.bgw-bielefeld.de/downloads/VWmV .pdf, abgerufen am 13.11.2009

3 http://www.bgw-bielefeld.de/downloads/Vertrag_ueber Funktionsracume.pdf, abgerufen am

14.11.2009
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BGW im Raum Bielefeld, vier weitere sind zur Zeit in Planung bzw. im Bau und sol-
len bis 2010 fertig gestellt werden. Ziel der BGW ist, bis spatestens 2012 in allen Bie-
lefelder Stadtteilen mit dem Angebot des ,,Bielefelder Modells* vertreten zu sein. Zur
Realisierung werden NeubaumalBnahmen angestrebt, aber auch Umbau- und Moderni-

sierungsmafinahmen im Bestand der BGW.

Im Jahr 2005 wurde die BGW fiir das Angebot ,,Wohnen mit Versorgungssicherheit
ohne Betreuungspauschale* mit dem ,,1. Sonderpreis fiir Wohnen und personenbezo-
gene Dienstleistungen* vom Ministerium fiir Generationen, Familie, Frauen und Integ-

ration des Landes NRW ausgezeichnet.

Ein qutes Beispiel aufRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Das Projekt an der ,Heinrichstrale® liegt am Rande der Bielefelder Innenstadt auf
dem Gelédnde eines ehemaligen Obst- und GemiisegroBhandels. Die BGW errichtete
hier in den Jahren 2004/2005 in fiinf Neubauten insgesamt 42 Wohnungen, davon je
21 offentlich gefordert und frei finanziert mit einer Wohnflache zwischen 45 und
70m?. Es handelt sich hierbei um 2 bis 3 Zimmerwohnungen, jeweils mit eigener Kii-
che, Bad und Balkon. Die ErschlieBung der fiinf Gebdude erfolgt {iber Laubengénge,
die die Hauser auf allen Ebenen barrierefrei verbinden. Im Erdgeschoss befinden sich
drei Gewerbeeinheiten auf einer Fliche von ca. 120m? mit zusétzlichen Dienstleis-
tungsangeboten wie eine Praxis flir Physiotherapie, eine Heilpraxis fiir Psychothera-

pie, eine Logopédin und ein Biiro des Kooperationspartners Alt und Jung e.V.

Die Baukosten fiir dieses Projekt beliefen sich auf 3,2 Millionen Euro bezogen auf die
Kostengruppen 300 (Bauwerk — Baukonstruktion) und 400 (Bauwerk — technische
Anlagen) nach DIN 276 inklusive Aufziigen und anderer Sonderbauteile und zudem
etwa 1.150 Euro je m*> Wohn- und Gewerbenutzfldche. Die Mietkosten (Kaltmiete)
orientieren sich an den ortsiiblichen Mieten und betragen 4,50 Euro/m? fiir die 6ffent-
lich geférderten und 8,50 Euro/m? fiir die frei finanzierten Wohnungen (Stand No-

vember 2009). Die Pflegekosten werden individuell bei Bedarf mit dem jeweiligen

35

http://www.din276.info/index_grundlagen.html, abgerufen am 16.11.2009
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Pflegedienst abgerechnet. Als Kooperationspartner flir dieses Projekt konnte der Evan-
gelische Johanneswerk e.V. verpflichtet werden. Dem Verein wurde ein Belegungs-
recht fiir sechs Wohnungen eingerdumt. In diesen Wohnungen werden Menschen mit
hohem Pflegebedarf 24 Stunden von dem ambulanten Dienstleister betreut. Durch
diese Vereinbarung ist es dem Verein moglich, in den Funktionsrdumen einen Service-
stiitzpunkt fiir Beratungs- und Serviceangebote mit einem Nachtbereitschaftsraum zu
betreiben (aktuell ist Kooperationspartner Alt und Jung e.V.). Zwei Géstewohnungen,
angemietet und bewirtschaftet durch den Verein, stehen Angehorigen zur Verfligung,
die bei einem Besuch in der Seniorenwohnanlage iibernachten wollen. ,,Probewohnen
ist in diesen Wohnungen ebenso moglich wie die voriibergehende Unterbringung von
Menschen mit Hilfe- und/oder Pflegebedarf. Ein im Erdgeschoss befindliches und von
den Bewohnerinnen und Bewohnern betriebenes Wohncafé mit Kiiche steht fiir alle
Mieterinnen und Mieter und das nahe Wohnumfeld kostenfrei zur Verfiigung. In der
Kiiche werden tiglich frische Mahlzeiten gemeinsam vom Hauswirtschaftsteam, den

Bewohnerinnen und Bewohnern und Nachbarn zubereitet.

WG Kiiche Vorrate Bumo
16.49m° #.16m? 585
Sl Tt v Flur
&b 7o bl
=
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5094m*
= — — —

Abbildung 87: ,,Bielefelder Modell, Grundriss Heinrichstralle
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Fiir die Seniorenwohnanlage ,,Heinrichstrae* wurde die BGW im Jahr 2008 mit dem
Deutschen Bauherrenpreis in der Sparte Neubau ausgezeichnet. ,,Der fiir diese Wohn-
anlage gefundene bauliche und organisatorische Losungsansatz ist beispielhaft und
sollte vielfach kopiert werden* lautete die Begriindung der Jury fiir die Preisverleihung
in Essen. ,,Die Bauherren dieser beispielhaften Wohnanlage fir das Wohnen mit Ver-
sorgungssicherheit sind Wiederholungstater und fallen bundesweit immer wieder
durch innovative Losungsansatze fiir neue wohnungswirtschaftliche Aufgaben auf*
erklarte Lutz Freitag, Priasident des Bundesverbandes deutscher Wohnungs- und Im-

mobilienunternehmen (GWD).*®

Vor- und Nachteile

Zu den Vor- und Nachteilen wird auf Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Wohnen* — Abschnitt
,»Vor- und Nachteile® verwiesen, allerdings mit dem entscheidenden Unterschied, dass
bei dem ,,Bielefelder Modell*“ keine Betreuungspauschale anféllt. Aufgrund des am
10.12.2008 in Kraft getretenen Wohn- und Teilhabegesetzes (WTG NRW) wird emp-
fohlen, bereits zu Beginn der Planungsphase die Heimaufsicht des Rhein-Erft-Kreises,

Willy-Brandt-Platz 1, 50126 Bergheim, zu beteiligen.

Finanzierungsmaoglichkeiten, Férderrichtlinien

Zur Forderung des sozialen Wohnungsbaus wird auf Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Woh-
nen*“ — Abschnitt ,,Finanzierungsmdglichkeiten, Forderrichtlinien®. verwiesen. Die
BGW ist ein mehrheitliches kommunales Wirtschaftsunternehmen. Die kommunale
Beteiligung betrigt 75%. Weitere Gesellschafter sind die Ravensberger Heimstitten-
gesellschaft mbH, Bielefeld, mit 15% und die Baugenossenschaft ,,Freie Scholle* eG,
Bielefeld, mit 10%. Finanziert wird der Bau einer Wohnanlage nach dem ,,Bielefelder
Modell* durch offentliche Fordermittel und dem Vermogen der BGW. Der jeweilige
Kooperationspartner finanziert sich in einem solchen Projekt in erster Linie durch das

Belegungsrecht der vertraglich vereinbarten Wohneinheiten. Durch diese ist der Ko-

3% http://www.bgw-bielefeld.de/downloads/Seniorenbroschuere. BGW.pdf, S. 17, abgerufen am

13.11.2009
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operationspartner in der Lage, Versorgungssicherheit fiir alle Bewohnerinnen und Be-
wohner zu gewihrleisten und selbst finanziell abgesichert zu sein. Bei der Auswahl
des Kooperationspartners sollte darauf geachtet werden, dass genug Eigenkapital vor-
handen ist, da die Belegung der Wohneinheiten mit Interessenten mit erhohtem Pfle-

gebedarf erfahrungsgemal einige Zeit in Anspruch nehmen wird.

Verteilung im Kreisgebiet

Bisher ist das ,,Bielefelder Modell* noch nicht im Rhein-Erft-Kreis vorhanden. Aller-
dings finden in Kerpen bereits Gesprache zwischen Verwaltung und Investoren statt,

eine solche Wohnanlage im Stadtteil Sindorf zu errichten.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Das ,Bielefelder Modell“ wurde nicht explizit im Fragebogen abgefragt, da es sich
aber um die Wohnform des Betreuten Wohnens handelt, kann auf die Ergebnisse unter
Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Wohnen — Abschnitt ,,Auswertung der Frage 2.5 des Frage-
bogens und der Experteninterviews* verwiesen werden. Vereinzelt wurde allerdings
unter Frage 7 ,,Wenn Sie es konnten, was wiirden Sie zuerst verbessern?* als ,,Sonsti-

ges“ das ,,Bielefelder Modell* gewiinscht.

Die befragten Experten sind iiberwiegend der Meinung, dass es sich bei dem ,,Biele-
felder Modell*“ um eine gute Wohnform fiir dltere Menschen handelt. Die Eigenstan-
digkeit Alterer bleibt bei gleichzeitiger Versorgungssicherheit erhalten. Probleme bei
der Errichtung einer solchen Anlage im Rhein-Erft-Kreis sehen allerdings einige bei
der Umsetzung und insbesondere der Finanzierung. Um eine 24-stiindige Versor-
gungssicherheit zu gewdhrleisten sind die Kosten fiir den Kooperationspartner sehr
hoch. ,,Das Rad msse in Bergheim nicht neu erfunden werden®, so eine Expertin. ,,ES
musse jedoch zunachst geprift werden, ob dieses Modell auch fiir Bergheim erfolgver-
sprechend ist. Zudem musse auf die Winsche der kiinftigen Bewohnerinnen und Be-
wohner eingegangen werden®. Nach Auffassung eines Experten ist zu priifen, ob die
Umsetzung des ,,Bielefelder Modells* in der bisherigen Form aufgrund des Wohn-
und Teilhabegesetzes NRW noch mdglich ist. Angesichts des Auswertungsergebnisses

der Biirgerbefragung und der Aussage einiger Experten, miisse zundchst mehr Aufkla-
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rungs- und Informationsarbeit geleistet werden, da viele dltere Menschen nicht wissen,
was sich hinter dem ,,Bielefelder Modell* und weiteren alternativen Wohnmodellen
verbirgt. Die ausfiihrlichen = Experteninterviews sind der  Anlage

,»8.8 Experteninterviews* zu entnehmen.

4.1.4. Wohn-/Haushaltsgemeinschaft

Begriffserlauterung

In einer Wohngemeinschaft leben unterschiedliche, meist gleichgesinnte Menschen
zusammen in einer grofleren Wohnung oder einem Einfamilienhaus. Jeder hat hier sein
eigenes Zimmer. Bad, Kiiche und Wohnzimmer werden als Gemeinschaftsrdume ge-
nutzt. Der Gemeinschaftsgedanke steht hier im Vordergrund bei gleichzeitiger Riick-
zugsmoglichkeit in das eigene Zimmer. Bei der Hausgemeinschaft wohnen mehrere
Personen in einem Haus zusammen. Jeder hat hier seine eigene Wohnung mit Kiiche
und eigenem Bad. Im Haus ist zudem ein Gemeinschaftsraum vorhanden, der von al-
len Bewohnerinnen und Bewohnern gemeinsam genutzt werden kann. Die Autonomie
und das selbstbestimmte Leben des einzelnen steht bei dieser Wohnform stédrker im
Vordergrund als bei der Wohngemeinschaft. Der Gemeinschaftsgedanke wird jedoch
durch den Gemeinschaftsraum und, sofern vorhanden, durch gemeinschaftlich genutz-
ten Garten, gefordert und soziale Kontakte bleiben erhalten. Gegenseitige Hilfe und

Unterstlitzung im Alltag untereinander ist das Ziel beider Wohnformen.

Allgemeine Ausfiihrungen

In Deutschland gibt es eine Vielzahl von Wohn- und Hausgemeinschaften, jedoch le-
ben nur in relativ wenigen ausschlieBlich dltere Menschen, wie in einem Wohnprojekt
in Herne, vergleiche Kapitel ,,4.1.4 Wohn-/Haushaltsgemeinschaft* — Abschnitt ,,Gute
Beispiele aulerhalb des Rhein-Erft-Kreises*. Meist handelt es sich um Wohnprojekte,
die eine Mischung unterschiedlicher Altersgruppen, Einkommensgruppen und Haus-
haltstypen, wie Alleinerziehende, Behinderte, Paare, Familien (vergleiche Kapitel
,»4.1.5 Mehrgenerationenwohnen (Frau Krings-Leufgen)*) unter einem Dach vereinen.

Selbstverwaltete Haus- bzw. Hiusergemeinschaften mit jeweils abgeschlossenen und
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barrierefrei erschlossenen Wohneinheiten haben sich dabei als Trendmodell durchge-
setzt. Die klassischen Wohngemeinschaften mit jeweils nur einem eigenen Zimmer
und der gemeinschaftlichen Nutzung der iibrigen Rédume etablieren sich zunehmend
als betreute Wohnformen, wie die sogenannte ,,KDA-Hausgemeinschaft* im stationi-
ren Bereich oder die ambulant betreuten Pflegegruppen, wie eine Villa fiir Demenzer-
krankte in Miinster, siehe Kapitel ,,4.1.4 Wohn-/Haushaltsgemeinschaft* — Abschnitt
,Gute Beispicle auBerhalb des Rhein-Erft-Kreises“.”” Da simtliche Begriffe jedoch
nicht rechtlich festgelegt sind, kann jeder Initiator sein Wohnprojekt als ,,Wohnge-
meinschaft bezeichnen. Die einzelnen Projekte unterscheiden sich nach Art der Pro-
jektinitiative, dem Ausmal} der Selbstverwaltung und der Organisation professioneller
Hilfe. Hauptziel eines gemeinschaftlichen Wohnprojektes ist allerdings immer das
gemeinschaftliche Zusammenleben der Bewohnerinnen und Bewohner bei gleichzeiti-
ger Wahrung der Selbststandigkeit des Einzelnen. Bei der Projektentwicklung fiir ge-
meinschaftliches Wohnen werden zwei Modelle unterschieden; entweder geht die Ini-
tiative von der kiinftigen Bewohnergruppe aus (Modell ,,bottum-up®) oder die
Initiative liegt in der Hand eines Tragers (Modell ,,top-down*). Bei dem Modell ,,bot-
tom-up* steht zu Beginn die Idee einer Gruppe, die Vorstellungen iiber das Zusam-
menleben entwickelt. In der zweiten Phase werden dann ein Grundstiick oder ein Be-
standsgebidude sowie Partner fiir die Realisierung (Bautrdger, Architekt, Investor)
gesucht. Moglich ist hier auch die Variante, dass die Gruppe selbst als Bauherr auftritt
und selbststindig Berater, Architekten und Wohnungsbaugesellschaften beauftragt.
Die Angliederung an eine bestehende Genossenschaft oder die Neugriindung einer
Projektgenossenschaft durch die spiteren Bewohnerinnen und Bewohner bietet sich
wegen der sozialen Ausrichtung und der lebenslangen Wohnmoglichkeit bei Genos-
senschaften besonders an. Der Erfolg von solchen Kooperationsprojekten hingt aber
im wesentlichen davon ab, ob die professionellen Partner dem Konzept gegeniiber
aufgeschlossen sind und ob die kiinftigen Bewohnerinnen und Bewohner ihre Interes-
sen als verldsslicher Kooperationspartner vertreten kdnnen. Nachteilig ist hier hdufig

das fehlende Fachwissen der Initiatoren sowie die fehlende Erfahrung von Wohnungs-

7 http://www.nordrheinwestfalendirekt.de/broschuerenservice/download/1697/MAGS-

NeueWohnprojekte 12 07 kl.pdf, abgerufen am 18.11.2009
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baugesellschaften bei der Zusammenarbeit mit Wohnprojektgruppen. Sinnvoll ist hier
in jedem Fall, erfahrene Wohnprojektberater, wie z.B. den Verein ,,Neues Wohnen im
Alter e.V.“38, KoéIn, hinzuzuziehen. Gehen Konzept und Initiative von einem Tréiger,
einer Institution bzw. einer Kommune aus spricht man vom Modell ,,top-down*. Erst
bei der Umsetzung werden die kiinftigen Bewohnerinnen und Bewohner in die Kon-
zeptidee eingebunden. Sie sind in diesem Modell nur Mitwirkende, wobei der Triger
iiber das Ausmal ihrer Beteiligung entscheidet. Von Vorteil ist hier, dass die Bewoh-
nerinnen und Bewohner durch die professionelle Hand entlastet werden und der ge-
samte Planungsprozess ziigiger durchgefiihrt werden kann. Allerdings konnen sie in
diesem Fall nicht alle Entwicklungen und Entscheidungen mitbestimmen. Spezielle
Projekte fiir demenziell erkrankte, betagte oder pflegebediirftige Menschen werden oft
durch engagierte Personen und Vereine aus dem Bereich der Alten- und Krankenpfle-
ge initiiert.

Das Gemeinschaftsleben wird durch die Bewohnerinnen und Bewohner in Selbstver-
waltung organisiert. Haufig wird hierflir ein Bewohnerverein gegriindet, welcher das
»Riickgrat sowohl bei selbst- als auch bei tragerinitiierten Projekten bildet. Meist ist
der Vereinsbeitritt freiwillig, kann aber auch Voraussetzung fiir den Einzug in ein
Wohnprojekt sein. Der Bewohnerverein regt verschiedene Bewohneraktivititen an,
moderiert bei Schwierigkeiten und Krisen und iibernimmt die Organisation des Ge-
meinschaftsalltags. Zudem werden die Gemeinschaftsrdume von ithm verwaltet. Der
Bewohnerverein wirkt zudem bei der Wohnungsbelegung — sowohl beim Erstbezug,
als auch bei der Nachbelegung — mit. Dies ist ein wichtiger Aspekt fiir die Bildung und
Stabilisierung der Wohngemeinschaft, damit die Wohnungsbelegungen auch den Kri-
terien des Projektziels entsprechen. Bei der Projektentwicklung durch einen professio-
nellen Bautréger ist es daher fiir den Bewohnerverein wichtig, bereits in der Entwick-
lungsphase Kooperationsvereinbarungen iiber das Mitspracherecht beziiglich der

Belegungen zu schlie3en.

38

http://www.nwia.de/, abgerufen am 09.11.2009
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In Pflegewohngruppen liegt die Gemeinschaftsorganisation in der Hand des Betreu-
ungsteams. Die Belegung findet in Absprache mit dem Pflegetréiger, teilweise auch

unter Beteiligung der Mieterinnen und Mieter, statt.

Gute Beispiele auRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Hausgemeinschaft in Kooperation mit einem Wohnungsunternehmen:

Eine von der Wohnberatungsstelle der Diakonie in Herne initiierte Gruppe beschéftig-
te sich seit 1992 mit der Frage: ,,Wie mochten wir wohnen, wenn wir noch élter wer-
den?“.*° Nach zahlreichen Diskussionen entschied man sich fiir das Modell der Haus-
gemeinschaft mit gleichgesinnten dlteren Menschen, die zwar zusammen in einem
Haus wohnen, aber jeweils eine eigene Wohnung haben sollten. Die Projektgruppe
entwickelte ein Wohnmodell mit detailliertem Raumprogramm — die Wohnungen soll-
ten seniorengerecht ausgestattet sein, zudem sollte das Haus in der Ndhe des Stadt-
zentrums liegen — und organisierte Informationsveranstaltungen, anlésslich derer sie
das Wohnkonzept verschiedenen Wohnungsbaugesellschaften, Bauherren und Archi-
tekten vorstellte. Die Herner Gemeinniitzige Wohnungsbau GmbH (HGW) gab der
Projektgruppe im Jahr 1996 die Anregung zur Vereinsgriindung, woraufthin der Verein
»WIR — Wohnen im (Un-)Ruhestand e.V.“, Herne, gegriindet wurde und die HGW als

Kooperationspartner fiir das Wohnprojekt gewonnen werden konnte.

Im Jahr 1998 wurde mit dem Bau im Juri-Gerus-Weg in Herne begonnen. Aufgrund
der idealen Lage des Grundstiicks — Zentrumsnéhe, gute Infrastruktur und Néhe zum
Stadtpark — machte der Verein Abstriche bei der Anzahl der Wohnungen. So wurden
nur 14 statt der urspriinglich geplanten 20 bis 25 Wohnungen — zwischen 48 und 62m?,
offentlich gefordert und freifinanziert — gebaut. Allerdings wurden die Wiinsche des
Vereins bei der Gestaltung der Bauplédne beriicksichtigt. Die HGW ermdglichte dem
Verein zudem den Bau eines Gemeinschaftsraums (rund 40m?), sowie die Wohnungs-
vergabe an Vereinsmitglieder und Mietvertrage auf Lebenszeit. Wichtig war dem Ver-

ein ebenfalls der Einbau einer barrierefreien Dusche, was zundchst aus Kostengriinden

¥ http://www.nordrheinwestfalendirekt.de/broschuerenservice/download/1697/MAGS-

NeueWohnprojekte 12 07 kl.pdf, S. 40, abgerufen am 10.11.2009
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von der HGW abgelehnt wurde, allerdings konnte der Verein durch Eigeninitiative —
eigenstindige Einholung von Preisen — Uberzeugungsarbeit leisten. Wihrend der Bau-
phase iiberpriifte eine Arbeitsgruppe des Vereins tdglich, ob die Planungen in den ein-
zelnen Wohnungen auch richtig umgesetzt wurden. 1999 konnten acht Alleinstehende
— darunter eine Rollstuhlfahrerin — und sechs Ehepaare in thre Wohnungen einziehen.
Die gegenseitige Unterstiitzung im Alltag begann ganz selbstverstindlich, da die Be-
wohner sich auch bereits vor dem Einzug gut kannten, so dass dieses Projekt sein Ziel
erreichte. Professionelle Hilfe bei erhohtem Pflegebedarf wird von externen Anbietern
erbracht. Die Bewohnerinnen und Bewohner haben eine Bewohnervertretung — zwei
Frauen und einen Mann — gewdhlt, die dafiir verantwortlich ist, dass das Zusammenle-
ben auch weiterhin funktioniert. Der Mann ist gleichzeitig Hauswart, kiimmert sich
um den Gemeinschaftsraum und erhilt dafiir eine kleine Aufwandsentschidigung. Die
Bewohnerversammlung tagt einmal im Monat zur Geselligkeit und auch um Probleme

zu besprechen.
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Der Verein ,,WIR — Wohnen im (Un-)Ruhestand e.V.* ist nicht mehr nur allein Pro-
jekt-Verein fiir die Bewohnerinnen und Bewohner des Juri-Gerus-Weges, sondern hat
sich mittlerweile zu einem Freizeit-Club mit iiber 100 aktiven Mitgliedern entwickelt.

Zudem ist ein weiteres ,,WIR-Projekt™ in Herne entstanden.

Wohn-/Hausgemeinschaft fir éltere Menschen mit Demenz

Die ,,Villa Hittorfstrae*,*° eine groB3biirgerliche Villa in Miinster, wurde im Jahr 1995
von der Alexianer-Krankenhaus GmbH Miinster (Alexianer) mit Hilfe offentlicher
Fordermittel des Bundesministeriums fiir Gesundheit, als Bundesmodellprojekt zu
einem gemeinschaftlichen Wohnprojekt fiir 10 Menschen mit demenziellen Erkran-
kungen umgebaut. Ziel war, den Bewohnerinnen und Bewohnern solange wie moglich
thre Eigenstdandigkeit und Selbstbestimmung zu bewahren sowie die Entlastung und
gleichzeitige Integration der Angehdrigen. Spezielle therapeutische oder rehabilitative
MafBnahmen werden nicht angeboten, die Bewohnerinnen und Bewohner beteiligen
sich jedoch aktiv nach ihren Fahigkeiten und Vorlieben bei den tidglichen Hausarbei-
ten, was von den Alexianern als beste Therapie angesehen wird. Die 24-Stunden-
Betreuung wird durch die pia-causa Krankenpflege GmbH (pia-causa), ein Tochterun-
ternechmen der Alexianer sichergestellt. Tagsiiber steht den Bewohnerinnen und Be-
wohnern eine examinierte Altenpflegerin zur Seite und unterstiitzt sie bei alltidglichen
Dingen, wie Aufstehen, Kochen, Tagesorganisation und ist zudem Ansprechpartnerin
fiir den Hausarzt und Angehorige. Nachts ist ebenfalls eine Kraft von pia-causa im
Haus. Die Bewohnerinnen und Bewohner schlieBen neben dem reguldren Mietvertrag
einen separaten Vertrag mit der pia-causa ab. Die Betreuungspauschale betragt hierfiir
930 Euro/Monat. Da diese Kosten weder durch die Krankenkasse noch durch die Pfle-
geversicherung iibernommen werden, gilt fiir Sozialhilfeberechtigte eine Vereinbarung
zwischen der Stadt Miinster und dem Pflegedienst, diese Kosten im Rahmen der ,,Hil-
fe zum Lebensunterhalt” bzw. , Hilfe zur Pflege® nach dem SGB XII zu iibernechmen.
Weitere Kosten konnen durch zusétzliche ambulante Dienstleistungen, wie Pflegeleis-

tungen oder Wohnungsreinigung anfallen. Hier entscheiden die Bewohnerinnen und

0 http://www.nordrheinwestfalendirekt.de/broschuerenservice/download/1697/MAGS-

NeueWohnprojekte 12 07 kl.pdf, S. 56 ff, abgerufen am 12.11.2009
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Bewohner und ihre Angehdrigen jedoch selbst, welche zusétzlichen Leistungen beno-
tigt werden und ob diese nicht eventuell auch durch Angehorige selbst erbracht wer-
den konnen. Zudem fallen monatlich 200 Euro fiir die gemeinschaftliche Haushalts-

kasse an.

Die Mieterinnen und Mieter werden in diesem Projekt als Dienstleistungskunde und

nicht als Patient gesehen. So haben sie auch bei Neubelegungen ein Mitspracherecht.

Das Gebéude besteht aus flinf Etagen, von denen vier {iber einen Fahrstuhl zugédnglich
sind. 7 Appartements mit eigenem Bad und 3 Zimmer mit gemeinsamem Bad stehen
den 10 Bewohnerinnen und Bewohnern zur Verfligung. Dariiber hinaus gehort zur
Wohnfldche eine ca. 100m? groBBe Wohnkiiche, Pflegebad, Garten, Diele und Haus-
wirtschaftsraum, die gemeinschaftlich genutzt werden. Ein Biiro fiir den Hausverwal-
ter ist ebenfalls vorhanden. Die Einrichtungsgegenstinde in den privaten und gemein-
schaftlichen Rdumen stammen von den Mieterinnen und Mietern. Dadurch fillt es

auch schwer verwirrten Menschen leichter, sich zu orientieren.*!

Abbildung 89: Appartement und Gemeinschaftsraum Villa Hittorf

In Miinster sind bereits zwei weitere Wohn-/Hausgemeinschaften (Villa Mauritz und
Taubenstraf3e) flir dltere Menschen mit Demenz entstanden. Ebenso hat sich das Kon-

zept mit dem ,,Haus Rafael” in K6In durchgesetzt.

1 http://www.alexianer.de/muenster/heidhorn/hausgemeinschaften.php, abgerufen am 24.11.2009
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Vor- und Nachteile

Vorteil einer Wohn-/Hausgemeinschaft ist insbesondere das Wohnen in der selbstge-
wihlten Gemeinschaft. Individualitdt und Privatsphire werden durch die Einzelzim-
mer gewabhrt, allerdings sind Hilfestellungen in familienartigen Strukturen durch Vor-
handensein und Nutzung der Gemeinschaftsriume bei alltiglichen Verrichtungen
moglich. Die zwischenmenschliche Kommunikation wird gefordert, was der Verein-
samung entgegenwirkt. Durch die Gemeinschaft werden gegenseitige Anregungen bei
Freizeitaktivititen und die Toleranz untereinander gefordert. Die Wohn-/Haus-
gemeinschaft kann eine preisgiinstige Wohnalternative sein, da die Miet- und Neben-
kosten auf mehrere Personen umgelegt werden und zudem fiir kleinere Dienstleistun-
gen, wie beispielsweise Fahrten zum Arzt oder Einkdufe nicht ein externer
Dienstleister beauftragt werden muss, sondern dies durch die mobileren Bewohnerin-

nen und Bewohner iibernommen werden kann.

Zu den Nachteilen gehort unter anderem die eingeschrinkte Autonomie durch den
Gruppendruck. Es konnen Interessenkonflikte durch riicksichtslose Mitbewohnerinnen
und Mitbewohner aufkommen. Bei gemeinsamen Entscheidungen, z.B. {iber die Neu-
vermietung an einen Interessenten wird in der Gruppe diskutiert, was in Streitereien
untereinander enden kann. Eventuell wére hier dann der Einsatz eines Mediators not-
wendig. Auch die Frage der Haftung bei Schiden kann zu Konflikten in der Gruppe
fiihren. Problematisch ist ebenfalls, dass bei hoher Pflegebediirftigkeit ein Auszug aus
der Wohn-/Hausgemeinschaft unausweichlich wird, da umfangreiche Pflege von den
anderen Bewohnerinnen und Bewohnern nicht gewéhrleistet werden kann. Zudem hat
eine selbst initilerte Wohn-/Hausgemeinschaft meist eine lange Entwicklungs- und
Bauphase. Bei ,klassischen* Wohngemeinschaften, vergleichbar mit Studenten-WGs,
kann dariiber hinaus der Abschluss des Mietvertrages Probleme bereiten, da es entwe-
der einen Hauptmieter gibt, der an die anderen Bewohnerinnen und Bewohner unter-
vermietet oder mehrere Hauptmieter, was zu Problemen bei der Wohnungskiindigung

durch Einzelne fiihren kann.
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Finanzierungsmaoglichkeiten, Férderrichtlinien

Aufgrund von Schwierigkeiten bei der Realisierung selbstorganisierter Projekte hat
das Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen
(MAGS) im Jahr 1997 ein Modellprogramm zur ,,Forderung neuer Wohnformen fiir
alte und pflegebediirftige Menschen* aufgelegt.

Dieses Programm fordert finanziell
e die zusitzlichen Beratungs- und Planungskosten bei der Projektentwicklung sowie

e die Arbeit von zwei iiberregionalen Beratungsstellen in NRW.*

Seit 1998 gilt zudem, dass fiir die gesamte 6ffentliche Wohnraumforderung alle Woh-
nungen barrierefrei sein miissen, damit diese Wohnungen auch fiir dltere Menschen
geeignet sind. Gruppenwohnungen mit separaten Appartements inklusive eigenem
Kiichenbereich, Bad/WC und Gemeinschaftsriumen oder mit einzelnen Zimmern
ohne Kiichenbereich, Nasszelle und Gemeinschaftsraumen sind seit 2003 ebenfalls
forderfdhig im Sinne des sozialen Wohnungsbaus. Nédheres zur sozialen Wohnraum-
forderung  sieche  Kapitel ,4.1.2  Betreutes = Wohnen*“ —  Abschnitt
,Finanzierungsmoglichkeiten, Forderrichtlinien”. Die Wohnflichenobergrenze fiir
Gruppenwohnungen liegt bei 50m? pro Person einschlieBlich der anteiligen Gemein-
schaftsflichen und dem Flachenmehrbedarf fiir Rollstuhlfahrerinnen und Rollstuhlfah-
rer. Die Gruppenwohnungen sind so auszugestalten, dass mindestens zwei Rollstuhl-
fahrerinnen oder Rollstuhlfahrer diese bewohnen konnen. Zudem diirfen nicht mehr

als 8 Personen in einer Wohngruppe leben.

Die Finanzierung und Forderung von selbst initiierten Wohn-/Hausgemeinschaften
gleicht der des  Mehrgenerationenwohnens, diese sind in  Kapitel
,»4.1.5 Mehrgenerationenwohnen (Frau Krings-Leufgen)* — Abschnitt
,Finanzierungsmoglichkeiten, Forderrichtlinien®. dargestellt. Des Weiteren ist es auch
moglich, Wohn-/Hausgemeinschaften durch Eigenkapital der kiinftigen Bewohnerin-

nen und Bewohner zu finanzieren, was allerdings selten vorkommt. Zudem sind neben

2 http://www.nordrheinwestfalendirekt.de/broschuerenservice/download/1697/MAGS-

NeueWohnprojekte 12 07 kl.pdf, S. 89, abgerufen am 18.11.2009
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den offentlichen Fordermitteln und den Eigenmitteln auch Forschungs- oder Stif-

tungsgelder fiir besonders innovative Vorhaben denkbar.

Verteilung im Kreisgebiet

Wohn-/Hausgemeinschaften sind im Rhein-Erft-Kreis nicht sehr zahlreich vorhanden.
Nachfolgender Tabelle ist die Anzahl in den einzelnen Kommunen zu entnehmen. Es
handelt sich hierbei jedoch nicht nur speziell um Wohn-/Hausgemeinschaften fiir dlte-

re Menschen, sondern auch um solche fiir Menschen mit Behinderung.

Kommunen Anzahl der Wohn-/Hausgemeinschaften
Stadt Bedburg -
Kreisstadt Bergheim - (in Planung: 1)
Stadt Briihl -
Gemeinde Elsdorf 1

Stadt Erftstadt -

Stadt Frechen -

Stadt Hiirth -

Stadt Kerpen 2

Stadt Pulheim -

Stadt Wesseling 1

Tabelle 21: Anzahl der Betreuten Wohnanlagen in den kreisangehérigen Kommunen

Die detaillierte Auflistung der einzelnen Wohn-/Hausgemeinschaften ist der Anlage

,»3.9 Erfassung Ist-Zustand* zu entnehmen.
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Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

In der Frage 2.5 des Fragebogens wurden die Wohnformen Wohngemeinschaft und
Hausgemeinschaft getrennt voneinander genannt. Mehrfachnennungen waren hierbei
moglich. Die Darstellung erfolgt daher in zwei separaten Tabellen und grafischen Dar-

stellungen.

Geschlecht 45-60J. 61-65J. 66-75J. Uber 75J. keine  Gesamt

Angabe
Keine Angabe 0 0 0 0 3 3
Mannlich 18 6 3 0 1 28
Weiblich 40 7 12 1 0 60
Gesamt 58 13 15 1 4 91

Tabelle 22: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Wohngemeinschaften

Wohngemeinschaft
/1 =
40
a5
30 ]
25
T
N 20
A A
10 ;’i
; i
/’H aam— “::::»/
]
A5-6017. 61-65T G675 T, iber 75J keine Angabe
Altersstruktur
B teine Angabe B mannlich O weiblich

Abbildung 90: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Wohngemeinschaften
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Der Tabelle ist zu entnehmen, dass sich eher jiingere Menschen, die 45- bis 60-jdh-
rigen vorstellen konnen, im Alter in einer Wohngemeinschaft zu leben. Auffillig ist
auch, dass es sich groBtenteils um Frauen handelt, die dieser Wohnform offen gegen-
iber stehen. Mogliche Ursache hierfiir ist, dass Frauen statistisch gesehen eine hohere
Lebenserwartung als Manner haben und durch den Umzug in eine Wohngemeinschaft

der Vereinsamung im Alter entgegen wirken wollen.

Geschlecht ~ 45-60J. 61-65J. 66-75J. Uber 75 J. An‘;eaig: Gesamt
Keine Angabe 0 0 0 0 1 1
Minnlich 23 7 14 1 0 45
Weiblich 38 5 7 5 0 55
Gesamt 61 12 21 6 1 101

Tabelle 23: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Hausgemeinschaften

Auch die Wohnform ,,Hausgemeinschaft* wird deutlich von den 45- bis 60-jdhrigen
bevorzugt. Allerdings ist hier zu beobachten, dass dieser Wohnform die 66- bis 75-jédh-

rigen Méanner im Vergleich zu den gleichaltrigen Frauen aufgeschlossener sind.
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Abbildung 91: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Hausgemeinschaften

Insgesamt wurde die Wohngemeinschaft 91 Mal ausgewdhlt, dies macht 16,16% der
Antwortwiedergaben aus. Bei der Hausgemeinschaft sind es 17,94%. Ein gravierender
Unterschied ist zwischen diesen beiden Wohnformen somit nicht ersichtlich. Mogliche
Ursache fiir die leicht erh6hte Tendenz zur Hausgemeinschaft kann darin liegen, dass
hier die Autonomie durch die eigene Wohnung mit Bad und Kiiche noch mehr ge-

wahrt wird, als durch die Wohngemeinschaft.

Die Experten sind iiberwiegend der Meinung, dass Wohn-/Hausgemeinschaften gute
alternative Wohnformen fiir dltere Menschen sind. Autonomie des Einzelnen und die
Verbundenheit in der Gruppe werden hier ebenso genannt, wie der Erhalt der Eigen-
standigkeit und gleichzeitig die direkte Hilfe vor Ort im Bedarfsfall. Ein Experte gibt
an, ,,dass der Wunsch, die eigene Regie Uber ihr Leben bis ins hohe Alter zu bewahren
und nicht zu vereinsamen auch im Rhein-Erft-Kreis vorhanden ist“. Zu bedenken sei
allerdings, so ein weiterer Experte, ,,dass stets interessierte ,,Nachricker* bei Ver-
sterben einer Bewohnerin oder eines Bewohners gefunden werden mussen, damit ein
dauerhaftes Bestehen der Wohn-/Hausgemeinschaft gesichert ist“. Die ausfiihrlichen

Experteninterviews sind der Anlage ,,8.8 Experteninterviews* zu entnehmen.
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4.1.5. Mehrgenerationenwohnen (Frau Krings-Leufgen)

Begriffserlauterung

,-Mehrgenerationenwohnen ist ein selbst gewahltes Zusammenleben von Bewohnern
verschiedener Altersklassen, als Basis flir gemeinsame Freizeitgestaltung und Nach-
barschaftshilfe. Gleichzeitig ist die Bewahrung der Eigenstandigkeit im Alter ein wich-
tiges Element. Die Wohnprojekte verfligen daher neben einzelnen abgeschlossenen
Wohneinheiten Gber Begegnungsraume und -areale, in denen die Menschen die M6g-

lichkeit haben, miteinander in Kontakt zu treten.*’

Allgemeine Ausfiihrungen

Mehrgenerationenwohnen basiert auf einem freiwilligen Zusammenleben von Jung
und Alt in einer sehr groBen Wohnung oder einem Haus, mit mindestens zwei separa-
ten Wohneinheiten. Jeder Bewohner hat mindestens einen Raum zur eigenen Verfii-
gung. Dariiber hinaus werden Gemeinschaftsraume wie Garten, Dachterrasse, Ge-
meinschaftskiiche, Hobbyraum oder Fahrradkeller je nach Einrichtung und Bediirfnis
gemeinsam genutzt. Die Bewohnerinnen und Bewohner verbindet der Wunsch, sich in
einer lebendigen Nachbarschaft gegenseitig zu unterstiitzen und Gemeinschaftsflichen
des Hauses oder der Wohnung zu teilen.** Zudem werden durch nachbarschaftliche
Hilfen bzw. dem Austausch von UnterstiitzungsmaBBnahmen die Handicaps der Be-
wohnerschaft erleichtert. Die Idee besteht darin, dass aus dem bewussten Miteinander
gegenseitige Hilfeleistungen entstehen.*’ So helfen z.B. Jiingere den ilteren Bewohne-
rinnen und Bewohnern beim Einkaufen oder im Haushalt, was hdufig den Schritt ins
Heim hinauszogert. Ziel des Mehrgenerationenwohnens ist, durch ein gemeinschaftli-
ches Zusammenleben die Selbststindigkeit zu erhalten und der Vereinsamungstendenz
entgegenzuwirken. Im Gegenzug werden die jiingeren Bewohnerinnen und Bewohner

bzw. Familien unterstiitzt, indem die Alteren einen Teil der Kinderbetreuung iiber-

# Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen , S. 42

* http://de.wikipedia.org/wiki/Mehrgenerationenhaus, abgerufen am 12.11.2009

4 vgl. Kremer-Preil3, Ursula; Stolarz, Holger: Wohnen und Leben im Alter, S.18
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nehmen oder den Kindern bei den Hausaufgaben helfen. Zu beachten ist jedoch, dass
der Service der gegenseitigen Dienstleistungen freiwillig und unverbindlich ist. Haufig
bietet das Mehrgenerationenwohnen kleinere Unterstiitzungsleistungen. Eine komplet-
te Altenpflege oder Kinderbetreuung wird iiblicherweise nicht zwischen den Bewoh-
nern vereinbart.** Im Falle des Pflegebedarfs miissen in der Regel ambulante Pflege-
dienste beauftragt werden. Die Nachbarschaft kann der betroffenen Person durch
kleinere Hilfeleistungen jedoch weiterhin ein Gefiihl von Geborgenheit und Sicherheit

vermitteln.*®

Damit sich das Projekt des Mehrgenerationenwohnens von Beginn an durch gegensei-
tige Unterstlitzung und Zusammenhalt auszeichnet, ist es wichtig, dass sich die zu-
kiinftigen Bewohnerinnen und Bewohner friihzeitig kennen lernen, um Vorstellungen
iber das Zusammenleben auszutauschen und zu entwickeln. Denn nur, wenn sich die
Zusammensetzung der Bewohnerschaft einigermallen homogen darstellt, sind diese

Projekte erfolgversprechend.’

Bei der Auswabhl eines geeigneten Grundstiicks fiir das Mehrgenerationenwohnen wird
viel Wert auf zentrale Lage und gute Infrastruktur gelegt, damit alle bendtigten Ein-
richtungen (Geschifte, Arzte etc.) zu FuB oder mit &ffentlichen Verkehrsmitteln er-
reicht werden konnen. Zudem bemiihen sich die Bewohner von Projekten des Mehr-
generationenwohnens um einen guten Kontakt zur Nachbarschaft, z.B. in Form von

Nachbarschaftscafés, die in den Gemeinschaftsriumen stattfinden.*®

In Hinblick auf das Mehrgenerationenwohnen werden zwei Entstehungsmodelle unter-

schieden.

% vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S.43

47 vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 58

48 vgl. Kremer-Preil3, Ursula; Stolarz, Holger: Wohnen und Leben im Alter, S. 76
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Die Bewohnerinnen und Bewohner als Initiatoren

Das Modell ist die Idee einer Gruppe, die quasi als Bauherrin agiert. Diese sucht sich
selbststandig Partner fiir die Realisierung des Projekts (Bautrdger, Architekten etc.).
Nachteil dieses Entstehungsmodells ist, dass die Projektgruppe die finanziellen Mittel
aufbringen muss und das notige Planungswissen fehlt. Aus diesem Grund ist es wich-
tig, dass die Gruppe dem beauftragten Architekten vertrauen kann, um nicht tibervor-
teilt zu werden. Sinnvoll wére zudem, aus Erfahrungswerten zu schopfen, die andere
Gruppen bereits gemacht haben. Des Weiteren ist es moglich, dass ein Verein selbst
Investor ist. Der Bautréger und die Eigentiimer stimmen dann mit der Bewohnerschaft
tiberein. Der Erfolg des Projekts hangt davon ab, ob die Projektgruppe ihre Interessen
vertreten kann und verlédssliche Partner zur Realisierung des Projekts findet. Oft schei-
tern diese Projekte aufgrund des langen Prozesses von Planung und Umsetzung oder

weil die Bewohnerschaft keine ausreichende Unterstiitzung und Begleitung findet.

Die Bewohnerinnen und Bewohner als Mitwirkende

Bei dieser Form geht die Initiative zur Realisierung eines Bauprojekts von einem Tri-
ger bzw. einer Institution aus. Die Bewohnerschaft wird erst bei der Umsetzung des
Projekts entsprechend der Konzeptidee ausgewéhlt und eingebunden. Es kann von
Vorteil sein, wenn die Realisierung von professionellen Kréiften ausgeht, da sich
Wohngruppen den gesamten Prozess des Planens und Bauens alleine oft nicht zutrau-

cn.

Bei beiden Entstehungsmodellen haben die Bewohnerinnen und Bewohner Formen
der Selbstorganisation und der aktiven Mitwirkung entwickelt. Hierzu wird in den
meisten Fillen ein Bewohnerverein gegriindet, dem hdufig viele Bewohner angehoren.
Dieser libernimmt die Organisation des Gemeinschaftsalltags und verwaltet die Ge-
meinschaftsraume. Zudem besitzt der Bewohnerverein ein Mitspracherecht bei der
Belegung der Wohnungen.* Die Kosten dieser Wohnform stimmen iiberwiegend mit

den {iiblichen Preisen des Wohnungsmarktes iiberein. Wurden die Wohnungen mit

49 vgl. Kremer-Preil3, Ursula; Stolarz, Holger: Wohnen und Leben im Alter, S. 81-86, 89
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offentlichen Mitteln gebaut, sind die 6rtlichen Sozialmieten ausschlaggebend.™ Bei
Eigentumswohnungen liegen die Kosten im unteren bis mittleren Segment. Es muss
jedoch beachtet werden, dass zusdtzlich Kosten flir die Gemeinschaftsrdume anfallen,
soweit diese nicht 6ffentlich gefordert oder subventioniert werden. Des Weiteren kon-
nen Kosten fiir zusétzlichen Planungsaufwand, Moderation des Gruppenprozesses
oder die Begleitung und Beratung der Bewohner nach Einzug durch professionelle

Krifte entstehen.*’

Abzugrenzen ist das Mehrgenerationenwohnen von dem Mehrgenerationenhaus im
Sinne des Bundesministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ).
Das Aktionsprogramm Mehrgenerationenhduser wurde von der damals niederséchsi-
schen Familienministerin Ursula van der Leyen ins Leben gerufen. Bei diesem Projekt
werden Mehrgenerationenhduser als offene Nachbarschaftstreffpunkte bzw. Tages-
treffpunkte verstanden. Nachdem Ursula van der Leyen das Amt der Bundesfamilien-
ministerin ibernommen hatte, fiihrte sie das Projekt auf Bundesebene fort mit dem
Ziel, bundesweit in jedem Landkreis und jeder kreisfreien Stadt Mehrgenerationen-
hiuser zu schaffen. Seit Beginn des Jahres 2008 haben alle 500 ausgewdhlten Hauser
ihre Arbeit aufgenommen. Sie werden vom Bund jeweils flir die Dauer von flinf Jah-
ren mit jdhrlich 40.000 Euro gefordert. 200 der 500 Hiuser profitieren zudem aus dem

Européischen Sozialfonds.

Ziel des Programms Mehrgenerationenhduser ist die Bildung eines generationentiber-
greifenden Netzwerks, in dem sich Jung und Alt gegenseitig unterstiitzen. In Mehrge-
nerationenhdusern konnen beispielsweise neben offenen Cafés und Angeboten zur
Kinderbetreuung gute und qualifizierte Beratung sowie Essensservice, Haushaltshilfen
oder Fahrdienste angeboten werden. Ein Schwerpunkt der Mehrgenerationenhiuser
liegt somit in der Vermittlung von Dienstleistungen. Es konnen sowohl Dienstleistun-
gen angeboten als auch nachgefragt werden. Bis zum heutigen Tage engagieren sich
rund 15.000 Freiwillige in den offenen Tagestreffpunkten, z.B. als Leihgrof3eltern,

Hausaufgaben- oder Computerhilfe. Eine wichtige Herausforderung fiir das Projekt

30 vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 75
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stellt zudem die Integration von Menschen mit Migrationsgeschichte dar. Nach Mei-
nung von Ursula von der Leyen ist es im Hinblick auf die Zukunft unausweichlich,
Orte zu schaffen, an denen sich Menschen aller Generationen ganz selbstverstindlich

im Alltag begegnen, voneinander lernen und sich gegenseitig unterstiitzen.”'

Auch der Rhein-Erft-Kreis hat ein Mehrgenerationenhaus vorzuweisen. Nédhere Infor-
mationen zum Mehrgenerationenhaus in  Frechen konnen dem Kapitel

»J.2.7 Mehrgenerationenhaus Oase Frechen/Rhein-Erft-Kreis* entnommen werden.

Ein gutes Beispiel aulRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Das Projekt ,,Stadthaus statt Haus* ist ein Mehrgenerationenprojekt in Aachen, dass

durch den Kauf eines geeigneten Grundstiicks im Jahr 2000 realisiert wurde.

Lage
Das Haus liegt im Stadtzentrum Aachen. Sowohl Hauptbahnhof als auch die Innen-

stadt sind in wenigen Minuten zu erreichen. Eine optimale OPNV-Anbindung macht

ein Auto nicht unbedingt notig.

Idee

Im Mittelpunkt des Projekts stand der Wunsch, mit anderen Menschen gemeinsam ein
gemeinschaftliches Wohnprojekt zu verwirklichen. Die Bewohner/-innen verschiede-
ner Altersklassen waren bereit, ihre grolen Wohnungen und Hiuser fiir einen Umzug

in das Mehrgenerationenwohnen aufzugeben.

Bau

Der Kaufvertrag flir das Grundstiick wurde im April 2000 unterschrieben. Zuvor hat
die Gruppe ein erstes bauliches Konzept entwickelt und bei weiteren Treffen die Pla-
nung konkretisiert. Die individuellen Grundrisse und Sonderwiinsche (z.B. Ganzglas-
tiiren oder HolzdielenfuBbdden) wurden in personlichen Gesprichen festgehalten. Der

Bezug der Anlage folgte im Jahr 2002.

' http://www.bmfsfj.de/bmfsfj/generator/BMFSFJ/Presse/pressemitteilungen,did=110314.html,

abgerufen am 12.11.2009
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Finanzierung

Die Bewohner/Erwerber der Wohnungen haben deren Finanzierung individuell gere-
gelt. Um jedem Projektmitglied den Einzug zu ermdglichen, wurden gegenseitige Dar-
lehn gewihrt. Wihrend neun Eigentlimer ihre Wohnungen selbst nutzen, werden sechs
Wohnungen zurzeit vermietet. Der Verein ,,Stadthaus statt Haus*, dem alle Bewohner/
-innen des Hauses angehoren, ist Eigentiimer des Gemeinschaftsraums, der aus dem
Sonderfonds ,,Neue Wohnformen fiir alte und pflegebediirftige Menschen in NRW*

mit 80% der Investitionskosten gefordert wurde.

Gestaltung des Stadthauses

Das Stadthaus ist ein 5-geschossiges Gebdude. Die Fassade besteht aus Glas und dient
zugleich als Larmschutz. Das Treppenhaus verfiigt iiber eine Galerie und eine kom-
munikationsfordernde Eingangshalle, die die individuellen Einheiten verbindet. Neben
den Gemeinschaftsriumen (Gemeinschaftswohnung, Dachterrasse, Eingangshalle,
Garten, Fahrradraum, Werkstatt, Tiefgarage) verfiigt das Stadthaus {iber

15 Wohnungen, die zwischen 37m? und 120m? groB sind.”

Altersstruktur

Im Stadthaus leben zwei Jugendliche im Alter zwischen 13 und 19 Jahren, drei Perso-
nen im Alter von 20 bis 45 Jahren, fiinf Personen zwischen 46 und 59 Jahren, sechs
Personen von 60 bis 69 Jahren, drei Altere von 70 bis 79 Jahren sowie ein Hochbetag-

ter ab 80 Jahre. Auch bei Fortziigen wird versucht, die Altersstruktur zu erhalten.

Entscheidungsfindung

Entscheidungen werden im Stadthaus stets gemeinschaftlich getroffen. Hierzu finden
Eigentiimerversammlungen, einmal jdhrlich Mitgliederversammlungen und Treffen
der Hausgemeinschaft statt. Gemeinschaftliche Aufgaben werden von den Bewohne-
rinnen und Bewohnern organisiert, so gibt es z.B. eine Gartengruppe, eine Innenhof-

gruppe und eine Gemeinschaftsraumgruppe.

2 http://www.aachener-stiftung.de/uploads/media/Leitfaden_Wohnen50plus.pdf, S. 29-33, abgerufen

am 12.11.2009
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Gemeinschaftsaktivitaten

Neben einer Meditationsgruppe, einer Fitnessgruppe und einer Schreibwerkstatt wird
am ersten Samstag im Monat gemeinsam gefriihstiickt. Zudem finden regelméBig Tee-
stunden und ein gemeinsamer Singkreis statt. Die Gemeinschaft ist seit dem Einzug so
stark zusammengewachsen, dass Theater-, Kinobesuche oder gemeinsame Urlaubsrei-

sen keine Seltenheit sind.

Besonderheiten

Aufgrund von Unstimmigkeiten und Konflikten wurde eine Mediatorin hinzugezogen,
die das Projekt eine zeitlang begleitet hat. Als Ergebnis wurde von allen Parteien ein
Wohnbiindnis unterzeichnet. Obwohl die Wohngruppe nur unterstiitzende Nachbar-
schaftshilfe leistet, konnte ein erster Pflegefall, der im angesprochenen Beispiel aufge-
treten ist, positiv bewiltigt werden. Alle Bewohnerinnen und Bewohner nahmen am
Rehabilitationsprozess teil und {ibernahmen verschiedene Aufgaben, um die betroffene

Person zu unterstiitzen.

Riickansicht des Hauses: Alle Bal- Verwirklichung des Grundrisses des Erdge-
kons haben Zugang zum Gemein- schosses, Leitgedanke ,,Individualitét
schaftsgarten in der Gemeinschaft*

Abbildung 93: Neue Wohnprojekte fur altere
Menschen, S. 32 & 33

Abbildung 92: Neue Wohnprojekte fir
altere Menschen, S. 32 & 33
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Vor- und Nachteile

Die Gesellschaft ist im Wandel und die Auflosung traditioneller Familienformen stellt
die Versorgung des Einzelnen im Familienverband immer mehr in Frage. In der heuti-
gen Zeit entstehen zunehmend verkleinerte Haushaltstypen, wie Singlehaushalte oder
Alleinerziehende, die auf vernetztes Wohnen angewiesen sind. Zudem ist es Kindern,

die erwerbstitig sind, nicht mehr méglich ihre Eltern stindig aktiv zu unterstiitzen.>®

In der Vergangenheit war es vor allem im Bereich der Landwirtschaft vollig normal,
dass mehrere Generationen in einem Haus zusammen leben und sich gegenseitig un-
terstlitzen. Dabei waren alle Familienmitglieder in den Arbeitsablauf integriert. Dieses
Lebenskonzept forderte ein Gefiihl von Sicherheit und Geborgenheit und gilt auch als
Vorbild fiir das heutige Mehrgenerationenwohnen.>* Der Schwerpunkt dieser Wohn-
form liegt auf dem Zusammenleben mehrerer Generationen in einer gemeinsamen
Wohnung bzw. einem gemeinsamen Haus. In solch einem generationsiibergreifenden
Netzwerk kann jede Person ihre Fiahigkeiten und Stirken einbringen. Die Idee besteht
somit darin, dass aus dem Miteinander von Jung und Alt viele Vorteile und gegensei-
tige, nachbarschaftliche Hilfeleistungen entstehen.” Zu nennen sind hier z.B. der Ein-
kaufsdienst, die Hilfe im Haushalt oder kleinere Entlastungen von alltiglichen Arbei-
ten im haushaltsnahen Bereich. Auf diese Weise wird es den &lteren Bewohnerinnen
und Bewohnern ermoglicht, ihr Leben so lange wie moglich in ihrem vertrauten
Wohnumfeld zu gestalten und den Schritt ins Heim hinauszuschieben, was wiederum
zu einer Entlastung der sozialen Sicherungssysteme fiihrt. Im Gegenzug gibt die éltere
Generation Erziechungswissen und Alltagskompetenzen an die jiingere Generation wei-
ter. Gerade Familien, in denen die Eltern berufstétig sind, konnen von élteren Mitbe-
wohnern profitieren, die sich eventuell fiir die Kinderbetreuung zur Verfiigung stellen,
das Kind vom Kindergarten abholen oder einfach nur die Hausaufgabenbetreuung
tibernehmen. SchlieBlich sind Betreuungspldtze noch nicht im ausreichenden Maf3e

vorhanden und eine Ganztagsbetreuung fithrt zu immensen Kosten, die sich ,,Normal-

> vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S. 42

> http://www.wohnen.de/Mehrgenerationen.html, abgerufen am 12.11.2009

> http://www.stadt-koeln.de/mediaasset/content/pdf56/konzept-mehrgenerationenwohnen.pdf, S. 2,

abgerufen am 12.11.2009

155



Rhein-Erft-Kreis
—

verdiener oft nicht leisten konnen. Auf diese Weise konnen die dlteren Menschen
weiterhin aktiv am Leben teilnehmen und haben das Gefiihl, niitzlich zu sein, indem
sie ihre Lebenserfahrung und ihr Wissen weitergeben. SchlieBlich verfiigen &ltere
Menschen in der heutigen Zeit tiber hohere Qualifikationen und sind meist in guter

korperlicher und geistiger Verfassung.®

Kinder und Jugendliche lernen im Gegenzug durch den Kontakt der Generationen Tu-
genden wie Toleranz, Riicksicht, Respekt und Verantwortung, die kein Schulbuch
vermitteln kann.”” Mehrgenerationenwohnen kann diese Leistungen anbieten, weil die
Bewohnerinnen und Bewohner eine Gemeinschaft darstellen, die zum Teil so weit
geht, dass sich Mitbewohnerinnen und Mitbewohner kennen und lieben lernen wie
ihre eigene Familie. Dies funktioniert jedoch nur, wenn die Menschen erkennen, dass

sie voneinander abhingig sind und Verantwortung fiireinander entwickeln.*®

In Bezug auf den Rhein-Erft-Kreis hat die Ansiedlung von Mehrgenerationenwohnen
auch einige Vorteile zu bieten. So konnte diese Wohnform zu einer Entlastung der
kommunalen Hilfesysteme fiihren, da sich die Bewohnerinnen und Bewohner durch
nachbarschaftliche Selbsthilfe-Netzwerke gegenseitig unterstiitzen. Zudem konnten
die Gemeinschaftsriume von der Nachbarschaft oder anderen Vereinen mit genutzt

werden.

Natiirlich darf nicht aus den Augen gelassen werden, dass Mehrgenerationenwohnen
auch einige Risiken aufweist. Die gegenseitigen Hilfeleistungen und das Zusammen-
leben basieren auf Freiwilligkeit, so dass es keine verpflichtenden Regeln fiir einen
Leistungsaustausch gibt. Auf diese Weise konnen falsche Vorstellungen iiber den Um-
fang der gegenseitigen Unterstiitzung entstehen. Im Pflegefall eines dlteren Menschen
kann die Versorgung meist nicht mehr von den Bewohnern getragen werden. Stattdes-

sen i1st man auf eine fachkundige Versorgung professioneller Pflegedienste angewie-

6 vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S. 41-54

7 http://www.mehrgenerationenhaeuser.de/coremedia/generator/mgh/de/01

Mehrgenerationenh C3_A4user/01  Was_20ist 20ein_20Mehrgenerationenhaus_3F/
02 Alle 20Generationen 20einbinden.html, abgerufen am 12.11.2009

¥ vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S. 49f.
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sen. Und auch eine stindige Kinderbetreuung ist nicht Bestandteil der Vereinbarung
zwischen der Bewohnerschaft. Zudem birgt das Mehrgenerationenwohnen die Gefahr
einer ungleichen Arbeitsaufteilung. So kann es Bewohner geben, die von den Leistun-
gen anderer profitieren, jedoch selbst keine Unterstiitzung und Hilfe anbieten. Fiir eine
Vielzahl von Menschen mag diese Wohnform auch deshalb abschreckend wirken, weil
die freiwilligen Leistungen kein Einkommen bieten und somit keine Rentenanwart-
schaften begriindet werden. Es handelt sich beim Mehrgenerationenwohnen nicht um
eine Alternative zur Erwerbsarbeit, sondern um freiwilliges Engagement. Eines der
grofften Probleme scheint jedoch das Risiko von Konflikten zwischen den Mitbewoh-
nerinnen und Mitbewohnern. Sie leben eng beieinander und teilen sich die Gemein-
schaftsriume. Wie in einer Familie treffen unterschiedliche Bediirfnissen und Vorstel-
lungen aufeinander: ,,Je mehr Privates mit der Nachbarschaft geteilt wird, desto
wichtiger wird eine groRe Ubereinstimmung in vielen Bereichen des taglichen Leben.
Dies ist jedoch gerade bei Menschen verschiedener Altersklassen oft nicht der Fall.
Daher ist es zweifelhaft, ob Mehrgenerationenwohnen eine soziale, kulturelle oder

religiése Durchmischung zu leisten im Stande ist.>

Finanzierungsmaoglichkeiten, Férderrichtlinien

Eine generelle Forderung des Mehrgenerationenwohnens durch den Bund oder das
Land Nordrhein-Westfalen (NRW) gibt es nicht. Es kann jedoch auf Forderangebote
des Landes NRW im Rahmen der sozialen Wohnraumforderung zuriickgegriffen wer-
den. So stehen z.B. Zuschiisse fiir die Moderation und Entwicklung von Wohnprojek-
ten zur Verfiigung. Dass hei3it, Baugruppen und Wohngruppen im Investorenmodell
konnen Zuschiisse fiir die Kosten von Wirtschaftlichkeitsberechnungen, bauliche Gut-
achten, Moderation der Gruppe, Rechtsberatung oder fiir die Vermittlung zwischen
Wohngruppe und Investor beantragen. Voraussetzung hierfiir ist allerdings ein Nach-
weis der Ernsthaftigkeit. So muss zur Férderung eines Wohnprojekts eine feste Grup-
pe bestehen, die zumindest schon ein bestimmtes Grundstiick durch Vorarbeit und

Vorvertrage ausgewihlt hat und mit einem Investor in Kontakt getreten ist. Des Weite-

 vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S. 63-66
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ren sind nur diejenigen Projekte forderfahig, die auch sozial geférderte Mietwohnun-
gen oder preiswerte Eigentumswohnungen (fiir Menschen, die Wohnraumférderung in
Anspruch nehmen) anbieten und sozialen Anspriichen (Integration Alterer oder Orga-
nisation der Kinderbetreuung) gerecht werden. Der Antrag auf Zuschussforderung ist
formlos beim Ministerium fiir Bauen und Verkehr des Landes NRW, Referat fiir den
experimentellen Wohnungsbau, 40190 Diisseldorf, einzureichen. Ein Kostenvoran-

schlag fiir die externe Beratungsleistung ist dem Antrag beizulegen.

Neben der Forderung von Moderation und Entwicklung von Wohnprojekten werden
zudem zinsgiinstige Darlehen im Rahmen der Wohnraumforderung gewéhrt, wie z.B.
fiir Bau, Modernisierung oder Eigentumserwerb im Neubau oder im Bestand. Des
Weiteren ist es Baugruppen und Genossenschaften moglich, spezielle Forderungen der
Wohnraumforderungsbestimmungen in Anspruch zu nehmen. Hierunter fallen z.B. die
Gewihrung 6ffentlicher Mittel fiir Gemeinschaftsrdume sowie Forderung des Neubaus

von Miet- und Eigentumswohnungen.

Die Forderung erfolgt iiber die zustindigen Bewilligungsbehorden (bei kreisfreien
Stiddten sind dies die Wohnungsdamter und bei kreisangehorigen Stddten/Gemeinden

die Amter fiir Wohnungswesen der Kreisverwaltung).

Zudem bietet das Land NRW Darlehen fiir die Griindung von Bewohnergenossen-
schaften an. Hierbei werden Darlehen bis zur Hohe der von den Genossenschaftsmit-
gliedern gezahlten Genossenschaftsanteilen gewéhrt. Dies setzt jedoch voraus, dass
mindestens 50% der Haushalte, die in der Genossenschaft wohnen, unterhalb der Ein-
kommensgrenze der sozialen Wohnraumforderung liegen. Die Forderhdhe bestimmt

letztendlich das Ministerium.

Das Genossenschaftsgriindungsdarlehen ist bei der Wohnungsbauforderungsanstalt

NRW zu beantragen.®

60" vgl. Ministerium fiir Bauen und Verkehr des Landes Nordrhein-Westfalen, Neues Wohnen mit

Nachbarschaft, S. 87
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Zudem legt das Land NRW jéhrlich ein Wohnraumfoérderungsprogramm (WoFP) auf,
welches bezahlbaren Wohnraum fiir alle Haushalte innerhalb der entsprechenden Ein-
kommensgrenzen der sozialen Wohnraumforderungen zum Ziel hat. Gefordert werden
z.B. Gruppenwohnungen, Wohnheime fiir Menschen mit Behinderung oder Malinah-
men, die speziell das Wohnen im Alter in den eigenen vier Wéanden ermoglichen. Aus-
fiihrliche Informationen hierzu kénnen den Kapiteln ,,4.1.2 Betreutes Wohnen* — Ab-
schnitt ,,Finanzierungsmdglichkeiten, Forderrichtlinien® und 4.3.4 Finanzielle

Forderung barrierefreien Wohnraumes (Frau Giinther)“ entnommen werden.

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Mehrgenerationenwohnen ist im Rhein-Erft-Kreis bisher nur in Wesseling moglich.
Néhere Informationen hierzu kénnen dem Kapitel ,,8.9 Erfassung Ist-Zustand* ent-

nommen werden.

Auch die Kreisstadt Bergheim ist bemiiht, die Ansiedlung neuer Wohnformen zu for-
dern. Aus diesem Grund fanden bereits zwei Planungstreffen zum Thema ,,Intergene-
ratives Wohnen — Eine Idee fiir Bergheim?“ statt. ,,Ziel ist, Engagement in der Form
zu wecken, dass sich Menschen mit anderen Menschen auf den Weg machen, die Idee
des Zusammenwohnens von Jung und Alt in der Kreisstadt weiter zu entwickeln.®*
Bei den ersten beiden Treffen standen das Kennenlernen der Gruppe und die Heraus-
arbeitung gemeinsamer Wiinsche im Vordergrund. Aber auch allgemeine Themen, wie
die Frage nach einem geeigneten Grundstiick, der Rechtsform oder dem Investor wa-
ren Bestandteil der Diskussionen. Inwieweit die Treffen der Gruppe zur Umsetzung
eines Mehrgenerationenwohnens oder einer anderen Wohnform fiihren, kann zum jet-
zigen Zeitpunkt nicht eingeschitzt werden. Dennoch ist es ein erster Schritt, sich den

Herausforderungen  des  demografischen =~ Wandels,  vergleiche  Kapitel

,»2 Demografische Entwicklung (Herr Malek)®, zu stellen.

1 http://www.bergheim.de/intergeneratives-wohnen.aspx, abgerufen am 16.11.2009
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Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Unter der Frage 2.5 wurden ausgewéhlte Biirgerinnen und Biirger der Kreisstadt Berg-
heim befragt, welche Wohnform sie sich als dltere Person jetzt oder in Zukunft vor-
stellen konnten. Die Biirgerbefragung kommt in Bezug auf das Mehrgenerationen-
wohnen zu folgendem Ergebnis (die Auswertung der gesamten Frage bzw. des
kompletten Fragebogens kann dem Gliederungspunkt ,,3.2.1 Biirgerbefragung™ — Ab-

schnitt ,,Auswertung der Biirgerbefragung* entnommen werden).

Von 563 ausgewerteten Fragebogen wurde 123-mal die Wohnform des Mehrgenerati-
onenwohnens gewdihlt (Mehrfachnennungen waren bei dieser Frage moglich). Dies

macht 21,85% der Stimmabgaben aus.

Geschlecht 45-60J. | 61-65J. 66-75J. alte7r5a‘IJs. An‘;eailg(ea Gesamt
keine Angabe 0 0 0 0 3 3
ménnlich 32 11 12 0 0 55
weiblich 42 12 8 3 0 65
Gesamt 74 23 20 3 3 123

Tabelle 24: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf das Mehrgenerationenwohnen

Auffillig erscheint, dass sich gerade die Befragten der Altersklasse ab 45-60 Jahre
vermehrt fiir ein Mehrgenerationenwohnen aussprechen. Mit steigendem Alter neh-
men die Stimmabgaben fiir diese Wohnform deutlich ab. Bei einem Vergleich der Ge-
schlechter kann festgestellt werden, dass das Interesse der Frauen an einem Mehrgene-

rationenwohnen geringfiigig grofer ist.
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Mehrgenerationenwohnen

Anzahl

61-657. 66-751. iber 75 1. eine
Angabe
Altersstruktur

B keine Angabe Emannlich Sweiblich

Abbildung 94: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf das Mehrgenerationenwohnen

Sechs der 14 befragten Experten sehen im Mehrgenerationenwohnen eine neue Wohn-
form, die fiir die Gesellschaft viele Vorteile bietet. Schlielich begegnen sich die Ge-
nerationen wie in damaligen GroB3familien, wodurch die Isolation einiger Altersgrup-
pen iiberwunden und die Toleranz fiireinander entfaltet werden kann. Dabei sei es
unerheblich, ob Mehrgenerationenwohnen im familidren Bereich oder gemeinsam mit
Fremden gelebt wird. Wichtig sei lediglich, dass eine Gemeinschaft entsteht, in der
sich Jung und Alt aktiv einbringen kdnnen und gegenseitige Unterstiitzungsleistungen
in Form von Nachbarschaftshilfe angeboten werden. Zielfithrend sei aulerdem nur ein
Mehrgenerationenwohnen, das in einer breiten Volksschicht realisiert werden kann.
Nach Angaben von Frau Hiilsewig hat die Fraktion der CDU im Rat der Kreisstadt

Bergheim bereits beantragt, diese Wohnform in Bergheim zu etablieren.

Fiir ein gutes Beispiel halten einige Experten zudem das Projekt der Stadt Koln
»Wohnen fiir Hilfe*, bei dem Wohnungspartnerschaften zwischen Jung und Alt ge-
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schlossen werden. Wéhrend Studierende Hilfe im Alltag bieten, stellen die &lteren
Biirgerinnen und Biirger Wohnraum zur Verfiigung. Gerade in Nachbarkommunen der
Stadt Koln wire dies eine MaBnahme, die nach Meinung der Experten grolen Zu-

spruch finden konnte.

Jedoch gibt es auch kritische Stimmen zum Mehrgenerationenwohnen. Zwei Experten
duBern z.B., dass diese Wohnform nur fiir eine bestimmte Biirgerschicht geeignet und
zudem mit hohen Investitionskosten verbunden sei. Des Weiteren sei es problema-
tisch, mit fremden Personen unter einem Dach zu wohnen, wenn dies oftmals schon
nicht mit Familienmitgliedern ohne Komplikationen ablaufe. Die vollstindigen Exper-

teninterviews konnen unter Kapitel ,,8.8 Experteninterviews* nachgelesen werden.

4.1.6. Senioren- und Pflegeheime

Begriffserlauterung

,Ein Altenheim, auch Altersheim oder Seniorenheim genannt, ist eine Wohneinrich-
tung fur altere Menschen. Gemeint ist damit eine Heimeinrichtung zur Unterbringung,
Betreuung und Pflege alter Menschen. Das Altenheim hat heute immer mehr die Auf-
gabe, pflegebedurftige Menschen aufzunehmen. Damit wandelt sich das Altenheim

immer mehr zu einem Pflegeheim. Das reine Wohnen tritt in den Hintergrund.*®

,,Ein Pflegeheim ist eine Stétte, in der alte Menschen, schwer chronisch kranke Men-
schen, geistig und korperlich schwerstbehinderte Menschen leben. Sie werden
24 Stunden lang versorgt und gepflegt. Ein Pflegeheim kennzeichnet sich also da-
durch, dass in ihm pflegebedirftige Personen wohnen. Das Merkmal Pflege bzw. Pfle-
gebedurftigkeit der Bewohner grenzt das Pflegeheim von einem Altenheim oder Senio-

renheim ab. «®

62

http://www.pflege-deutschland.de/altenheim.html, abgerufen am 16.11.2009

63

http://www.pflege-deutschland.de/pflegeheim.html, abgerufen am 16.11.2009
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Trotz der Differenzierung zwischen Senioren- und Pflegeheimen gibt es heutzutage
keine strikte Trennung zwischen diesen beiden Einrichtungen mehr. Es gilt der Leit-
satz: ,,Es wird gepflegt, wo gewohnt wird*. Aus diesem Grund findet man in der Regel
eine Kombination aus den traditionellen Heimtypen Altenwohnheim, Altenheim und
Altenpflegeheim vor. Einrichtungen nehmen dann sowohl pflegebediirftige Personen
als auch éltere Menschen, die nur Hilfe bei den Verrichtungen des téglichen Lebens
benétigen, auf.®* Zudem sind Pflegeheime von Wohnheimen zu unterscheiden. Die in
Wohnheimen untergebrachten Menschen konnen zwar auch behindert, krank oder
pflegebediirftig sein, jedoch steht dort die Integration in das soziale Umfeld im Vor-
dergrund. Des Weiteren handelt es sich {iberwiegend um jlingere Personen, die dort

leben.%

Allgemeine Ausfiihrungen

Der Begriff Seniorenheim/Altenheim gilt als Oberbegriff fiir jede Form der Fremdver-
sorgung im hohen Alter. Jedoch unterscheidet man in Deutschland die drei traditionel-

len Heimformen Altenwohnheim, Altenheim und Altenpflegeheim.

Im Altenwohnheim steht der Bereich Wohnen im Vordergrund. Die Menschen kénnen
ihr tigliches Leben noch selbststindig bewiltigen und fiihren ihren eigenen Haushalt.
Andere Leistungen, wie die Verpflegung oder Betreuung und Pflege im Krankheits-

fall, werden von dem Heim jedoch angeboten.

In einem Altenheim sind die Bewohnerinnen und Bewohner zur Fithrung eines eige-
nen Haushalts nicht mehr in der Lage. Neben der Unterkunft sind auch die Verpfle-
gung, Betreuung und gegebenenfalls Pflege im Leistungspaket enthalten. Dienstlei-
tungen wie Grundpflege, Hilfe beim Ankleiden oder Essen konnen in Anspruch
genommen werden. Die Heimbewohnerinnen und Bewohner sind in Ein- oder Mehr-
bettzimmern mit Bad und WC untergebracht. Eine Pflegebediirftigkeit liegt in der Re-

gel nicht oder nur im geringen Maf}e vor.
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In einem Altenpflegeheim werden die Menschen rund um die Uhr betreut. Die Abhén-
gigkeit und die Versorgung durch Dritte sind aufgrund von Krankheit, Alter oder Be-

hinderung sehr hoch.®

Sowohl beim Altenwohnheim als auch beim Altenheim ist die Pflegebediirftigkeit
oder kiinftige Pflegebediirftigkeit kein Aufnahmekriterium. Jedoch ist dies meist der
Grund, tiber den Umzug in ein entsprechendes Heim nachzudenken. SchlieBlich wird
eine vollstationdre Pflege notwendig, wenn diese nicht mehr von Angehdrigen oder
Freunden geleistet oder der Umfang der Pflege im hduslichen Bereich nicht sicherge-
stellt werden kann, weil die hduslichen Gegebenheiten keine hédusliche Pflege ermog-
lichen.®® Senioren- und Pflegeheime sind dann oft die einzige Losung, da sie alle Leis-
tungen in Bezug auf die Unterkunft, Verpflegung, Betreuung und Pflege anbieten, die
noétig sind. So verfiigen Heime iiber Zimmer mit der erforderlichen Vollausstattung,
sanitdre Anlagen und Gruppenrdume. Die Bewohner werden mit mehreren Mahlzeiten
am Tag verpflegt (auch Diét- und Schonkost). Zudem iibernechmen die Pflegerinnen
und Pfleger allgemeine Pflegeleistungen sowie eine 24-Stunden-Betreuung. Therapeu-
tische Angebote oder eine Sterbebegleitung werden je nach Bedarf zur Verfiigung

gestellt.®’

Alle drei Heimformen (Altenwohnheim, Altenheim und Altenpflegeheim) unterliegen
den Bestimmungen des Heimgesetzes und des Wohn- und Teilhabegesetzes NRW
(WTG NRW). Das Heimgesetz enthilt zivilrechtlichen Regelungen {iber die zwischen

Heimtriger und Heimbewohnerin und Heimbewohner zu schlieBenden Vertrige.®®

Nachdem die Gesetzgebungskompetenz fiir das Heimrecht mit der Foderalismusre-
form im Jahr 2006 an die Lénder libergegangen ist, hat das Land NRW am 12. No-
vember 2008 das neue Wohn- und Teilhabegesetz NRW (WTG NRW) verabschiedet,

um die Situation in Heimen nachhaltig zu verbessern. Nach den Bestimmungen des

6 vgl. Stadtverwaltung Bergheim, Fachbereich Jugend, Bildung und Soziales: Fachbroschiire , Mit-

ten im Leben®, S. 33
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http://www.aok.de/rh/rd/media/pflegebroschuere neu.pdf, S. 17, abgerufen am 16.11.2009

7 http://www kreis-coesfeld.de/menschen-und-pflege/Aup/kosten.html, abgerufen am 16.11.2009
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WTG NRW soll sich das Leben in Betreuungseinrichtungen an den Malstdben eines
Lebens wie zu Hause orientieren, da eine Vielzahl von élteren und pflegebediirftigen
Menschen ihren Lebensabend im Heim verbringen. So soll die Anzahl der Einzelzim-
mer steigen und das Mitbestimmungsrecht der Bewohnerinnen und Bewohner in Be-
zug auf die Speiseplanung, die Freizeitgestaltung und die Hausordnung zunehmen.
Des Weiteren hat jeder der Betroffenen das Recht auf eine auf ihn zugeschnittene,
gesundheitsfordernde und qualifizierte Betreuung. Zudem sollen Heimbewohnerinnen
und Heimbewohner mit Hilfe des Gesetzes besser iiber Angebote der Beratung, der
Pflege und der Behandlung informiert werden. In Bezug auf die neuen Anforderungen
an die Wohnqualitdt gilt der Grundsatz der Barrierefreiheit. Die jahrlichen Kontrollen
durch die Heimaufsicht werden grundsitzlich unangemeldet durchgefiihrt und die
Priifberichte veroffentlicht, um die Transparenz zu erhohen.” Zusitzlich wurde mit
der Pflegereform zum 01.07.2008 festgelegt, dass ab dem Jahr 2011 jede Einrichtung
jéhrlich und unangemeldet gepriift wird. Bis zum Jahr 2010 soll jede Einrichtung in
Deutschland mindestens einmal vom Medizinischen Dienst der Krankenkassen iiber-
priift werden. Die Kontrollen erfolgen nach neuen Qualitdtsstandards und stellen das
korperliche Befinden und die Zufriedenheit der Pflegebediirftigen, sowie die Wirk-
samkeit der Pflege- und BetreuungsmaBnahmen in den Vordergrund.” Erste Kontrol-
len in 1.057 Pflegeheimen kamen zu folgendem Ergebnis: Uber 700 Einrichtungen
schnitten mit ,,sehr guten” oder ,,guten” Noten ab, 73 Heime erhielten ein ,,ausrei-

chend* und zwdlf sogar die Gesamtnote ,, mangelhaft«.”’

In Deutschland ist das Altenpflegeheim sowohl hinsichtlich der Anzahl als auch nach
der Platzzahl die weit verbreiteste Wohnform fiir dltere Menschen. Im Jahr 2006 gab
es in Deutschland ca. 11.000 Pflegeheime, in denen 675.000 Menschen (32% der

2 Millionen Pflegebediirftigen in Deutschland) untergebracht waren.”’ In Nordrhein-

% http://www.mags.nrw.de/08_PDF/003/Wohn-_und_Teilhabegesetz -
_die_wichtigsten Neuerungen.pdf, abgerufen am 17.11.2009

" vgl. Stadtverwaltung Bergheim, Fachbereich Jugend, Bildung und Soziales: Fachbroschiire , Mit-

ten im Leben®, S. 34
" ygl. Brithe, Roland: Der Pflegebrief, S. 2
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Westfalen sind aktuell rund 2.000 Pflegheime und 1.000 Einrichtungen fiir Menschen

mit Behinderung in Betrieb.

Derzeit sind rund 460.000 Menschen in NRW pflegebediirftig. Diese Zahl wird bereits
im Jahr 2020 auf ca. 650.000 Pflegebediirftige ansteigen. Senioren- und Pflegeheime
werden sowohl von staatlichen Tragern als auch von freigemeinniitzigen und privaten
Betreibern unterhalten. Derzeit werden mehr als 1.300 freigemeinniitzig, ca. 560 privat
und knapp 100 von der offentlichen Hand gefiihrt.”” Die Kosten von Senioren- und
Pflegeheimen setzen sich aus den Pflegekosten, Unterkunftskosten und den Investiti-
onskosten zusammen. Bei den Unterkunftskosten handelt es sich um die Kosten, die
auch beim Verbleib in der eigenen Wohnung anfallen wiirden (Miete, Essen etc.). In-
vestitionskosten berechnet ein Heim, um die anfallenden Kosten fiir die Herstellung,
Anschaffung und Instandhaltung von Gebéduden zu finanzieren. Die Pflegekosten hén-
gen von der Pflegebediirftigkeit der jeweiligen Person (Erkldrung der Pflegestufen
sieche Gliederungspunkt ,4.1.10 Private Wohnung mit Pflege — Abschnitt

,Allgemeine Ausfithrungen) und dem vom Heim gewihlten Pflegesatz ab.””’

An den Pflegekosten fiir vollstationdre Pflege beteiligen sich zudem die Pflegekassen

monatlich in folgender Hohe:

Pflegestufe I Pflegestufe 11~ Pflegestufe I11

Gilt ab: erh. Pﬂ?ge‘pe- Sc"hw.er- Sch.\.zver'st- BHe;?tr;?;ﬁg
diirftige pflegebediirftige pflegebediirftige

01.07.2008 1023,00 € 1279,00 € 1470,00 € 1750,00 €

01.07.2010 1023,00 € 1279,00 € 1510,00 € 1825,00 €

01.07.2012 1023,00 € 1279,00 € 1550,00 € 1918,00 €

Tabelle 25: Beteiligung der Pflegekassen an den Kosten fiir vollstationare Pflege’

> http://www.mags.nrw.de/08_PDF/003/Wohn-_und_Teilhabegesetz -

_die_wichtigsten Neuerungen.pdf, S. 5, abgerufen am 17.11.2009

7 vgl. Stadtverwaltung Bergheim, Fachbereich Jugend, Bildung und Soziales: Fachbroschiire ,,Mit-

ten im Leben®, S. 84
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Insgesamt belaufen sich die Kosten (Pflegekosten + Unterkunftskosten + Investitions-
kosten) fiir die Unterbringung in einem Senioren- bzw. Pflegeheim in der Kreisstadt
Bergheim auf durchschnittlich 2.616,43 Euro fiir Pflegestufe I, 3.159,37 Euro fiir Pfle-
gestufe I und 3.722,78 Euro, fiir Personen, die der Pflegestufe III angehoren. In Har-
tefdllen belaufen sich die Kosten durchschnittlich auf 4.002,46 Euro.”* Obwohl die
Pflegekassen ein Pflegegeld fiir den Heimaufenthalt zahlen, reichen die Einkiinfte der
Pflegebediirftigen (Rente, Kriegs- bzw. Witwenrente etc.) oft nicht aus, um die noch
ungedeckten Kosten zu begleichen. Die Familien oder die Betroffenen kénnen dann
einen Antrag auf Pflegewohngeld (als Beihilfe zu den Investitionskosten) sowie einen
Antrag auf zusitzliche Leistungen aus der Sozialhilfe (Grundsicherung) stellen. Ergibt
die Uberpriifung der Vermogensverhiltnisse jedoch, dass die Familie des Betroffenen
iiber ausreichende finanzielle Mittel verfiigt, so wird sie zur Deckung der monatlichen

Kosten des Heimes herangezogen.”

Tipps fur die Auswahl eines geeigneten Senioren- und Pflegeheims

Es wird empfohlen darauf zu achten,

e dass der Umgang des Personals mit den Bewohnerinnen und Bewohnern freund-
lich, respektvoll und fachlich kompetent ist. Des Weiteren sollte das Pflegeperso-
nal zligig reagieren, wenn es von den Patientinnen und Patienten gerufen wird

bzw. diese Hilfe bendtigen.
e dass die Einrichtung auf Hygiene und Sauberkeit achtet.”®

e dass die Einrichtung die Funktionsabldufe sowie das Pflegekonzept schriftlich und

verstiandlich darstellt.

e dass ein verstidndlicher Heimvertrag und leistungsgerechte Vergiitungssitze vor-

liegen.

™ http://www.der-pflegekompass.de/lang_de/nn_156096/DE/1__navi/Pflegepartnersuche/

formular,templateld=processForm.html#suchergebnisse, abgerufen am 26.11.2009

7 http://www.ratgeber.org/126-kosten-pflegeheim.html, abgerufen am 16.11.2009

" ygl. Stadtverwaltung Bergheim, Fachbereich Jugend, Bildung und Soziales: Broschiire ,Mitten im

Leben®, S. 33f
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e dass das Heim eine Pflegedokumentation fiihrt. Diese enthdlt Angaben beziiglich
der Pflegeplanung, der erbrachten Pflegeleistungen und der Entwicklung des Ge-
sundheitszustandes der jeweiligen Bewohnerinnen und Bewohner. Auf diese Wei-
se wird auch beim Wechsel des Pflegepersonals eine reibungslose Versorgung

gewdhrleistet.

o dass flexible Essens- und Ruhezeiten angeboten werden. Die Erndhrung muss

ausgewogen sein. Didtkost sollte ebenfalls angeboten werden.

e dass die Pflegeleistungen individuell auf die jeweilige Person und deren Betreu-

ungssituation zugeschnitten ist.
e dass die drztliche Betreuung sichergestellt ist.

e dass die Angehorigen der betroffenen Personen in allen Situationen mit einbezo-

gen werden.

e dass zur leichteren Eingew6hnung im Heim es von Vorteil ist, wenn die Mitnah-

me der eigenen Mobel sowie ein Probewohnen moglich ist.

Um die Biirgerinnen und Biirger bei der Suche eines geeigneten Pflegeheims zu unter-
stiitzen, hat die AOK im Jahr 2007 ein Portal eingerichtet, in dem alle Einrichtungen
zusammengestellt sind.

Dies kann im Internet unter www.aok-pflegeheimnavigator.de aufgerufen werden.”’

Bezogen auf den Rhein-Erft-Kreis konnen Informationen zu Senioren- und Pflegehei-
men im Kreisgebiet auf den Seiten des Pflege.net unter folgendem Link eingesehen
werden:

http://erftkreis.pflege.net/pflege_ort/erftkreis pflege net/heime 0 17 20/gesamt.”®
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http://www.aok.de/rh/rd/media/pflegebroschuere neu.pdf, S.14f., abgerufen am 18.11.2009

" http://erftkreis.pflege.net/pflege_ort/erftkreis pflege net/heime 0 17 20/gesamt, abgerufen am
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Vor- und Nachteile

Senioren- und Pflegeheime sind die weit verbreitesten Wohnformen in Deutschland.
Héufig sind solche Einrichtungen die einzige Losung, wenn &ltere Menschen nicht
mehr alleine in ithren Wohnungen Leben konnen. Dies hdngt zum einen mit dem Man-
gel an alternativen Wohnformen zusammen, aber zum anderen sicherlich auch mit den
Vorteilen, die Senioren- und Pflegeheime bieten. SchlieBlich findet in diesen Einrich-
tungen eine rund um die Uhr Betreuung statt. Die Bewohnerinnen und Bewohner sind
zu keiner Zeit allein und kénnen immer auf die Hilfe von Fachpersonal zurilickgreifen.
In Notfdllen kann somit medizinische Versorgung vom Pflegepersonal angefordert
werden. Des Weiteren gibt es besonders im Bereich dieser Wohnform eine grof3e
Auswahl an den unterschiedlichsten Einrichtungen, so dass in der Regel fiir jeden
Menschen ein geeignetes Heim gefunden werden kann.”” Zudem ist positiv zu bewer-
ten, dass die Bewohnerinnen und Bewohner in Heimen in einer grolen Gemeinschaft
leben und somit immer in Gesellschaft sind. SchlieBlich treffen sie dort auf Gleichalt-
rige, die sich als Gesprichspartner anbieten und vielleicht sogar die gleichen Interes-
sen teilen. Trotzdem ist es moglich, sich auf sein Zimmer zuriickzuziehen und seine
Privatsphire zu geniefen.*® Eine besondere Bedeutung in Bezug auf die Verbesserung
von Senioren- und Pflegeheimen stellen die Pflegereform zum 01.07.2008 und das
neue Wohn- und Teilhabegesetz NRW dar. Der Bund und das Land NRW haben er-
kannt, dass die Qualitdt in den Heimen noch weiter verbessert werden kann und die
Bewohnerinnen und Bewohner vor gesundheitlichen und finanziellen Schidigungen
geschiitzt werden miissen. Des Weiteren sollen die Modernisierung der bestehenden
Einrichtungen (mehr Einzelzimmer, Barrierefreiheit) und die neuen Mitbestimmungs-

rechte der 4lteren Menschen die Lebensqualitit in Heimen nachhaltig verbessern.®'

In Bezug auf den Rhein-Erft-Kreis ist positiv zu erwéhnen, dass sich ein Grof3teil der
Einrichtungen zum Ziel gesetzt hat, sich bei ihrer Arbeit an den jeweiligen Bediirfnis-

sen der Bewohnerinnen und Bewohner zu orientieren. Zudem versucht das Pflegeper-
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http://www.pflege-deutschland.de/pflegeheim.html, abgerufen am 16.11.2009

% http://www.immonet.de/service/pflegeheim.html, abgerufen am 16.11.2009

U http://www.mags.nrw.de/08_PDF/003/Wohn- und_Teilhabegesetz -
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sonal, den Alltag durch ein reichhaltiges Angebot von Freizeitaktivitidten aufzulockern

(vergleiche Kapitel ,,8.9 Erfassung Ist-Zustand*).

Nichts desto trotz sollte auch Kritik an Senioren- und Pflegeheimen nicht unerwéhnt
bleiben. Zuerst einmal sind hier die hohen Kosten zu nennen, die ein Aufenthalt in
solch einer Einrichtung mit sich bringt. Eine Vielzahl der Bevolkerung ist nicht mehr
in der Lage, die Kosten fiir die Unterbringung in einem Heim ,,aus der eigenen Tasche
zu bezahlen®, wodurch neben den Familien auch der Staat finanziell belastet wird.®
Des Weiteren wirken Senioren- und Pflegeheime abschreckend, da sie von der du3eren
und inneren Gestaltung oft an Krankenhéduser bzw. diistere Gebdude mit ungliicklichen
Menschen erinnern. Nicht selten verbindet die Familie deshalb den Umzug in ein
Heim mit einem ,,Abschieben in eine Einrichtung, in der der Angehdrige ganz allein
und einsam seinen Lebensabend verbringen muss.*® SchlieBlich fehlt den Heimbe-
wohnerinnen und Heimbewohnern oft eine feste Ansprechpartnerin bzw. ein fester
Ansprechpartner. Obwohl das Pflegepersonal theoretisch fiir jeweils drei bis acht Per-
sonen eine feste Bezugperson darstellen soll, ist dies praktisch nicht umsetzbar. Auf-
grund des Rotationsschemas in Heimen wechselt das Pflegepersonal von Tag zu Tag
und von Friih- zu Spét- und Nachtdienst.”’ Ein weiterer Punkt, der dem Ansehen von
Senioren- und Pflegeheimen in der Vergangenheit geschadet hat, sind die zahlreichen
Pflegeskandale, die in den letzten Jahren der Offentlichkeit vermehrt bekannt wurden.
So liegen eine Vielzahl von dokumentierten Berichten der Heimaufsicht, des medizi-
nischen Dienstes der Krankenkassen sowie von Aussagen von Angehdrigen vor, die
bezeugen, dass es in Deutschland zahlreiche Fille von Pflegefehlern, Vernachldssi-
gungen und Misshandlungen gibt. Nicht zu vergessen sind hierbei auch die seelischen
Schmerzen der Betroffenen. Schlieflich sind &ltere und pflegebediirftige Menschen in
der Regel nicht mehr in der Lage sich zu wehren. Neben dem menschlichen Versagen
des Pflegepersonals basieren die schlechten Zusténde in einigen Heimen sicherlich auf

einer diinnen Personaldecke und schlechter Bezahlung.® Oft bleibt den Pflegerinnen

2 http://www.ratgeber.org/126-kosten-pflegeheim.html, abgerufen am 16.11.2009

3 vgl. Schulte, Elke: Mehrgenerationenwohnen, S.44

¥ http://www.familienratgeber-nrw.de/index.php?id=813, zugergiffen am 16.11.2009
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und Pflegern nur noch Zeit fiir eine passive Pflege, da diese kostengiinstiger und
schneller durchzufiihren ist. Im Gegensatz zu einer rehabilitativen Pflege, bei der die
Patientin bzw. der Patient nach Anleitung der Pflegekraft sich vieles selbststindig er-
arbeiten soll, was natiirlich viel Zeit und Geduld in Anspruch nimmt, férdert die passi-
ve Pflege die Unselbststindigkeit der Betroffenen.® Trotz der vielen negativen Zu-
stinde in Senioren- und speziell Pflegeheimen, darf nicht vergessen werden, dass sich
die Situation gerade in den letzten Jahren deutlich verbessert hat. In Folge des neuen
Wohn- und Teilhabegesetzes NRW wurde die Situation der Heimbewohnerinnen und
Heimbewohner nachhaltig verbessert. Zudem miissen sich die Heime auf hiufigere

und strengere Kontrollen einstellen.

Finanzierungsmdoglichkeiten, Forderrichtlinien

Das Land Nordrhein-Westfalen fordert die bauliche Anpassung und Modernisierung
von Altenwohn- und Pflegeheimen, um die Wohn- und Lebensbedingungen der Be-
wohnerinnen und Bewohner nachhaltig zu verbessern. Die Hohe des Forderdarlehens
liegt bei 60.000 Euro pro Platz, jedoch maximal in Hohe der forderfahigen Kosten.
Forderfahig sind ausschlielich die Baukosten abziiglich 20 von Hundert fiir Instand-
setzungsmaBnahmen. Ausstattung und Einrichtung werden nicht gefordert. In Heimen
mit nicht mehr als 24 Plitzen betrdgt die Fordersumme maximal 67.100 Euro pro
Platz. Zudem werden unter speziellen Voraussetzungen Zusatzdarlehen ausgezahlt. So
erhilt jedes Heim 200 Euro/m? gestalteter Fldche (maximal 75 von Hundert der Kos-
ten) fiir die Herstellung von AufBlenanlagen, die den Anforderungen von demenziell
erkrankten Personen entsprechen. Zusitzlich werden 20.000 Euro (pro Bad) fiir den
Einbau von Pflegebddern und 3.000 Euro pro erschlossenem Pflegewohnplatz, fiir den
Einbau von Aufziigen, die fiir den Liegendtransport geeignet sind (maximal
60.000 Euro pro Aufzug), zur Verfiigung gestellt. 50 von Hundert des Darlehens wer-
den bei MaBnahmenbeginn und der Rest nach Fertigstellung ausgezahlt. Restvaluten
aus fritheren Forderungen aus Wohnungsforderungsmitteln werden auf die neue For-

derung angerechnet. Des Weiteren muss beachtet werden, dass nur bestimmte Mal3-

% http://www.medizinfo.de/pflege/einrichtungen/pflegeheim.shtml, abgerufen am 16.11.2009
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nahmen forderfahig sind. Hierzu zdhlen z.B. die Reduzierung des Anteils von Doppel-
zimmern, die Herstellung von barrierefreien Bidern durch Einbau, Umbau oder Mo-
dernisierung, die Schaffung von dezentralen Gemeinschaftsraumen oder die Grund-
rissinderung zur Abschaffung von langen Fluren und zur Gliederung des Heims in
kleinteilige Wohngruppen. Keine Forderung erfolgt hingegen, wenn die Altenwohn-
und Pflegeheime z.B. weniger als 25 Jahre fertig gestellt sind, iiber mehr als
120 Plétze verfiigen, bauliche Missstinde aufweisen, nicht in Wohngebiete integriert
sind oder mit deren Umbau schon begonnen wurde. Ebenfalls sind Tages-, Nacht- und
Kurzzeitpflegepldatze von der Forderung ausgeschlossen. Jedes Heim, welches die
Forderung in Anspruch nimmt, stimmt zudem einer Belegungsbindung zu. Diese be-
sagt, dass die geforderten Pflegewohnpléitze fiir die Dauer von 20 Jahren nur an Perso-
nen vergeben werden diirfen, deren Einkommen die Einkommensgrenze nicht um

mehr als 40 von Hundert iibersteigt.

Neben der baulichen Anpassung und Modernisierung von Altenwohn- und Pflegehei-
men fordert das Land Nordrhein-Westfalen den Bau von Wohn- und Gemeinschaf-
traumen, die flir besondere Bedarfsgruppen von Pflegebediirftigen in stationdren Ein-
richtungen oder fiir Formen des gemeinschaftlichen Wohnens von Pflegebediirftigen
geeignet sind. Voraussetzung ist, dass der geforderte Wohnraum hohen Wohnstan-
dards entspricht und die Einrichtung in kleine Wohngruppen (8-12 Personen) unter-
teilbar ist, um den Ausbau von sozialen Kontakten zu erleichtern. Gewédhrt werden
Baudarlehen in Hohe von 65.000 Euro pro Pflegeplatz bzw. 72.800 Euro pro Platz in
Heimen mit nicht mehr als 24 Pldtzen. Die Forderung von Zusatzdarlehen stimmt mit
derjenigen fiir die Anpassung und Modernisierung von Altenwohn- und Pflegeheimen
iberein. Im Gegensatz dazu beschrénkt sich die Belegungsbindung fiir die geforderten

Pflegewohnplitze nur auf die Dauer von 15 Jahre. Die Voraussetzung, dass nur Perso-

% http://www.nrwbank.de/de/wohnraumportal/Wohnheime/Pflegewohnbestand/index.html, abgeru-

fen am 27.11.2009
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nen, deren Einkommen die Einkommensgrenze nicht um mehr als 40 von Hundert

{ibersteigt, beriicksichtigt werden diirfen, bleibt bestehen.®’

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Kommunen
Bedburg
Bergheim
Briihl
Elsdorf
Erftstadt
Frechen
Hiirth
Kerpen
Pulheim

Wesseling

Anzahl der Senioren- und Pflegeheime

5 (davon ist ein Pflegeheim speziell fiir Demenzkranke)

8 (davon ist eine Einrichtung nur auf Kurzzeitpflege spezialisiert)
5 (davon ist eine Einrichtung nur auf Kurzzeitpflege spezialisiert)
3

3

5

4 (davon ist eine Einrichtung nur auf Kurzzeitpflege spezialisiert)
4

5 (davon ist eine Einrichtung ein Tagespflegecenter)

3 (davon befindet sich eine Einrichtung noch in der Bauphase)

Tabelle 26: Kurziubersicht Senioren- und Pflegeheime im Rhein-Erft-Kreis

Ausfiihrlichere Angaben zu den Senioren- und Pflegeheimen konnen dem Kapitel

,»3.9 Erfassung Ist-Zustand* entnommen werden.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Die Biirgerbefragung kommt in Bezug auf das Senioren- und Pflegeheim zu folgen-

dem Ergebnis (die Auswertung der gesamten Frage bzw. des kompletten Fragebogens

kann dem Kapitel ,,3.2.1 Biirgerbefragung® — Abschnitt ,,Auswertung der Biirgerbe-

fragung* entnommen werden):

87

http://www.nrwbank.de/de/wohnraumportal/Wohnheime/Pflegewohnneubau/index.html, abgerufen
am 27.11.2009
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Von 563 zur Auswertung zugelassenen Fragebogen wurde nur 47-mal die Wohnform
des Senioren- und Pflegeheims gewéhlt. Dies macht lediglich 8,35% der Stimmabga-

ben aus (Mehrfachnennungen waren bei dieser Frage moglich).

Geschlecht 45-60J. 61-65J. 66-75J. alter als keine Gesamt
75J. | Angabe

keine Angabe 0 0 1 0 1 2

mannlich 6 8 10 4 0 28

weiblich 5 0 8 3 1 17

Gesamt 11 8 19 7 2 47

Tabelle 27: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Senioren- und Pflegeheime

Ein Grofiteil der Stimmen stammt aus den Altersklassen 61-65 Jahre und 66-75 Jahre.
Auffillig ist hierbei, dass die Anzahl der Ménner, die sich ein Leben in solch einer
Einrichtung vorstellen konnen, durchgehend hoher ist als die der Frauen. Besonders
deutlich wird der Unterschied bei der Altersklasse 61-65 Jahre. Wahrend 8 der 61- bis
65-jahrigen Méanner eine Heimunterbringung bevorzugen, mochte keine einzige Frau

in einem Senioren- oder Pflegeheim ihren Lebensabend verbringen.
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Abbildung 95: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Senioren- und Pflegeheime

Die Biirgerbefragung zeigt, dass sich der Trend weg vom Senioren- und Pflegeheim
hin zu neuen Wohnformen bzw. altersgerechten Wohnungen entwickelt hat. Die Mei-
nung der Experten ist dazu unterschiedlich. Fiir verschiedene Experten ist die klassi-
sche Betreuungseinrichtung als Wohnform fiir dltere Menschen nicht relevant. Dage-
gen hilt Frau Vosen, Rhein-Erft-Kreis, Bereich Pflege, Pflegeheime nach wie vor fiir
unverzichtbar, da es Formen der Pflegebediirftigkeit gibt, die von zu Hause nicht ver-
sorgt werden konnen. Allerdings miissen die Senioren- und Pflegeheime modernisiert
werden, um einer Krankenhausatmosphédre entgegenzuwirken. Zudem wird von eini-
gen Experten die Grofe der vorhandenen Einrichtungen bemingelt. Im Gegensatz zu
den bestehenden Heimen, die oft {iber 80-122 Betten verfligen, sollen in Zukunft
kleingliedrigere Einrichtungen (20-Betten-Héuser) angeboten werden. Denn nur auf
diese Weise konne der Mensch und sein Rhythmus im Fokus stehen. Als besonders
positiv fiir ein Wohnen im Alter werden von einigen Experten das Alten- und Pflege-

heim St. Lazarus in Bergheim und das Seniorenwohnheim in Briihl hervorgehoben. In

175



Rhein-Erft-Kreis
—

diesen Einrichtungen kénnten sowohl eine eigenstindige Lebensfithrung beibehalten
als auch Pflegeleistungen in Anspruch genommen werden. Kritisch betrachtet werden
jedoch die hohen Kosten, die die Unterbringung in Heimen mit sich bringt. Zusam-
menfassend kann festgehalten werden, dass nach Meinung der Experten Senioren- und
Pflegeheime als Wohnform beibehalten werden sollen, jedoch primér der Ausbau von
neuen Wohnformen (betreutes Wohnen, Wohn- und Hausgemeinschaft etc.) im Vor-
dergrund stehen muss, da im Rhein-Erft-Kreis zur Zeit gentligend Senioren- und Pfle-
geheime vorhanden sind. Alle Experteninterviews konnen unter Kapitel

,»3.8 Experteninterviews® eingesehen werden.

4.1.7. Wohnen im Quartier

Begriffserlauterung

,,Beim Wohnen im Quartier werden Gemeinschafts- und Hilfeangebote fur die Bewoh-
ner einer bestehenden Siedlung organisiert. Ausgehend von der Erfahrung, dass ganze
Siedlungen altern und zunehmend mit Problemen alter Menschen konfrontiert sind,
werden in bestehenden Siedlungen zum Teil von Wohnungsbaugesellschaften oder
Selbsthilfe-Initiativgruppen Unterstltzungsleistungen fur altere Menschen angeboten
und ein Netz von Gemeinschaftsaktivitaten unter allen Bewohnern organisiert. Im Mit-
telpunkt steht die Forderung des gemeinschaftsibergreifenden Zusammenlebens und
der Nachbarschaftshilfe.«*

Die Menschen sollen bei steigender Hilfebediirftigkeit in ihrem Wohnumfeld leben
konnen. Seniorengerechte Stadtteile zeichnen sich durch barrierefreie Umgebung,
kommunikative und ruhige Orte zum Verweilen, Backer und Bushaltestelle ,,um die
Ecke* sowie soziale und kulturelle Infrastruktur aus. Selbsthilfe und Hilfe durch An-

gehorige und Nachbarn gehen hier vor Fremdhilfe durch professionelle Dienstleister.®

8 Kremer-Prei, Ursula; Stolarz, Holger: Wohnen und Leben im Alter, S. 18

¥ http://www.forum-seniorenarbeit.de/media/custom/373_890 1.PDF, S. 3f., abgerufen am

30.11.2009
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Allgemeine Ausfiihrungen

In Bezug auf die quartiersbezogene Altenhilfeplanung gibt es drei strategische Grund-
prinzipien, die beachtet werden miissen: Kleinrdumig denken, Partizipation ermogli-
chen und Kooperation schaffen. Um den Bediirfnissen &lterer Menschen gerecht zu
werden, ist es zundchst einmal wichtig, kleinteilige und kleinrdumige Strukturen zu
entwickeln. Dafiir miissen bedarfsgerechte Wohn- und Versorgungsangebote vor Ort
geschaffen werden. Des Weiteren verhindern dezentrale Strukturen Umziige von élte-
ren und pflegebediirftigen Menschen und férdern den Verbleib in vertrauter Hauslich-
keit, der fiir dltere Menschen von grofer Bedeutung ist. Zudem sichert eine kleinrdu-
mige Organisationsstruktur die gegenseitige Unterstiitzung und stirkt die Eigeninitia-
tive der Bewohnerschaft. Im Gegensatz zu anonymen Grof3stddten kennt man sich in
iiberschaubaren Sozialriumen, in denen Beziehungen iiber Jahre wachsen und Alt und
Jung in einem Wohnquartier zusammen leben. Zur Sicherung der kleinteiligen und
dezentralen Strukturen legt das Wohnen im Quartier Wert darauf, Planungsgebiete
kleinrdumig zu definieren sowie Bedarfe fiir die einzelnen Versorgungsgebiete zu i-
dentifizieren. Ein weiteres Grundprinzip der quartiersbezogenen Altenhilfeplanung ist
die Ermoglichung von Partizipation, das heiflt, die Biirgerinnen und Biirger bei der
Entwicklung und Umsetzung einzubeziehen. Ziel ist es, Rahmenbedingungen zu
schaffen, die die Mitwirkung der Alteren und Jiingeren fordert und zudem sichert.
Denn nur, wenn die Bewohnerinnen und Bewohner am Gestaltungsprozess beteiligt
werden, konnen sie sich mit Verdnderungen oder Problemldsungen identifizieren und
werden diese akzeptieren. Das Engagement der Bewohnerschaft im Quartier wird z.B.
durch die Beteiligung in Arbeitskreisen, Biirgerversammlungen oder die Griindung
von Ehrenamtsborsen beriicksichtigt (vergleiche Kapitel ,,4.5.3 Ziele und Malinah-
men* — Abschnitt ,,Forderung ehrenamtlichen Engagements®). Des Weiteren ist es
wichtig, dass die Altenhilfeplanung generations-, ressort- und trégeriibergreifend a-
giert und die Kooperation der einzelnen Akteure sichert. SchlieBlich ist nur ein Zu-
sammenleben von Generationen, Dienstleistern vor Ort und quartiersiibergreifender
Institutionen zielfiihrend. Mit Hilfe von Quartierskonferenzen oder Arbeitsgemein-
schaften kann der Austausch iiber die Wohn- und Versorgungslage im Quartier sowie

die Vernetzung der einzelnen Akteure gelingen.
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Neben den Grundprinzipien stellt das Wohnen im Quartier fiinf Bausteine fiir kommu-
nales Handeln in den Vordergrund. Einen ersten Baustein bildet das Thema Wohnen.
Erforderlich ist, dass die Kommunen das Wohnumfeld und das Wohnangebot altersge-
recht gestalten, um den Bediirfnissen von dlteren Menschen gerecht zu werden. Ziel ist
ein Dbarrierefreies Bauen im Bestand oder im Neubau (vergleiche Kapitel
,»4.3.2 Barrierefreies Wohnen (Herr Lepperhoff) — Abschnitt ,,Definition: Barriere-
freiheit).”® Im Vordergrund steht hierbei die Modernisierung von Wohnungen bzw. die
altersgerechte Anpassung von Wohnungen, so dass diese fiir alle Lebensabschnitte
geeignet sind. Neben der Barrierefreiheit ist es von Vorteil, wenn die Moglichkeit ei-
ner nachtraglichen Wohnungsanpassung besteht (vergleiche Kapitel ,,4.3.3 Merkmale
barrierefreien Wohnraumes — Notwendigkeit & Moglichkeit). Zudem bietet das
Wohnen im Quartier bedarfsgerechte Sonderwohnformen fiir Pflegebediirftige, ein
vernetztes Angebot von hiuslicher Pflege und bindet selbststindige Wohnformen mit
Gemeinschaft und Betreuung in das Quartier ein. Dabei handelt es sich z.B. um das
betreute Wohnen (vergleiche Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Wohnen) oder die Wohn-
/Hausgemeinschaft (vergleiche Kapitel ,,4.1.4 Wohn-/Haushaltsgemeinschaft®). Ziel
der Kommunen sollte sein, in Zukunft ein Angebot an unterschiedlichsten Wohn- und
Pflegeformen bereit zu stellen, um den verschiedenen Lebensumstinden, Einkommen
sowie sozialen und kulturellen Gegebenheiten gerecht zu werden.* Der Aspekt Woh-
nen spielt fiir dltere Menschen namlich eine sehr wichtige Rolle. Schlielich wird die
Wohnung im Alter zum Mittelpunkt des Lebens, da sich die Aktivitdten und der sozia-
le Aktionsradius von élteren Biirgerinnen und Biirgern verringert, diese aber dennoch
so lange wie mdglich in ihrer vertrauten Hiuslichkeit verbleiben mochten.”’ Neben
dem Wohnangebot wird beim Wohnen im Quartier auch das Wohnumfeld umstruktu-
riert. Einkaufs- und Dienstleistungsangebote wie Arztpraxen, Béacker oder Lebensmit-
telgeschéfte sollen fuBldufig erreichbar sein. Des Weiteren ist eine gute Verkehrsan-
bindung von Vorteil. Daher ist es empfehlenswert, 6ffentliche Verkehrsmittel sowohl
in unmittelbarer Néhe anzusiedeln als auch seniorengerecht zu gestalten. Besonders

wichtig fiir dltere Menschen erscheint auch die Sicherheit und Sauberkeit der Umge-

% vgl. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 7-10

' vgl. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 12
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bung (vergleiche Kapitel ,,4.4 Wohnumfeld“).”* Ein sehr bedeutender Baustein, von
dem der Erfolg von quartiersbezogener Altenhilfe abhdngt, ist der Aufbau von sozia-
len Netzwerken (vergleiche Kapitel ,,4.6 Netzwerke (Frau Ommerborn)*). Gerade im
Alter, wenn das familidre Zusammenleben und der Beruf entfallen, ist es fiir Men-
schen schwer, ein festes Netzwerk aus Angehorigen oder Freunden aufrecht zu erhal-
ten. Daher kommt den nachbarschaftlichen Netzwerken und der Kommunikation im
Haus bzw. im Quartier eine grole Bedeutung zu. Forderlich sind zudem die Einrich-
tung eines Nachbarschaftszentrums mit Gemeinschaftsraumen, in denen Jung und Alt
aufeinander treffen und sich kennen lernen kénnen.” SchlieBlich fordert gerade die
Integration in die Gemeinschaft eine selbststindige und aktive Lebensfiihrung, die die
geistige und korperliche Gesundheit der Menschen fordert. Des Weiteren legt das
Wohnen im Quartier groBen Wert auf ortsnahe Beratungsangebote. Diese sollten fiir
ltere Biirgerinnen und Biirger gut erreichbar sein und zudem umfassend und neutral
beraten.’* Zurzeit erfolgt die Vermittlung zu den Beratungsstellen iiber die Pflegekas-
sen, ambulante Dienste, dem medizinischen Dienst der Krankenversicherungen
(MDK) und Pflegeberatungsstellen bei den Kommunen. Es fehlen jedoch Beratungs-
moglichkeiten in den einzelnen Quartieren. Diese konnten z.B. durch den Aufbau von
ehrenamtlichen Beratungsnetzen geschehen. Als positives Beispiel stellt sich hier die
Zusammenarbeit der Stadt und der Wohnungswirtschaft in Kassel dar. Dort werden
zwei Nachbarschaftshilfevereine in Quartieren aufgebaut. Die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter nehmen nun, nachdem sie sich eigenstdndig das erforderliche Fachwissen
zum Thema Wohnberatung angeeignet haben, einfache Beratungen und Umsetzungs-
mafinahmen im Quartier selbst vor. Komplexere Fille werden an eine zentrale Anlauf-
stelle verwiesen.” Weiterhin stellt Wohnen im Quartier den Ausbau von nieder-

schwelligen Unterstiitzungsstrukturen in den Vordergrund. Wéhrend Kommunen in

2 ygl. Kremer-PreiB, Ursula/ Stolarz, Holger: Leben und Wohnen im Alter: Anforderungen an die

Gestaltung quartiersbezogener Wohnkonzepte, S. 37f.

% http://www.forum-seniorenarbeit.de/media/custom/373_890 1.PDF, S. 4, abgerufen am

30.11.2009

% vgl. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 12f.

% vgl. Kremer-PreiB, Ursula/ Stolarz, Holger: Leben und Wohnen im Alter: Anforderungen an die

Gestaltung quartiersbezogener Wohnkonzepte, S. 33f.
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der Regel iiber ein reichhaltiges ambulantes Versorgungsangebot zur Sicherung der
Pflege verfiigen, fehlt oftmals ein Hilfenetz an kleineren Dienstleistungsangeboten.
Hierzu zdhlen z.B. der Einkaufs-, Fahr-, Begleit-, Reinigungs- oder Mahlzeitendienst.
Um dies zu ermdglichen, ist es empfehlenswert, die nachbarschaftliche Hilfe zu stir-
ken und vermehrt auf den Einsatz von ehrenamtlichem Engagement (vergleiche Kapi-
tel ,,4.5.3 Ziele und Mallnahmen* — Abschnitt , Forderung ehrenamtlichen Engage-
ments*) zu setzen. Ziel des Wohnens im Quartier ist die Installation eines
umfangreichen Hilfemixes von Profis und Leihenhelfern vor Ort.”® Denn nur wenn
unterstiitzende Sozialrdume geschaffen werden, kann die zunehmende Anzahl von
dlteren und pflegebediirftigen Menschen so lange wie mdoglich in ithren Wohnungen

leben.

,,ES bedarf der Entwicklung einer neuen Kultur des Helfens und eines Wechsels von

der Versorgungsgesellschaft zur Mitwirkungsgesellschaft.«*’

Ein zentraler Punkt beim Thema Wohnen im Quartier stellt zudem der Ausbau von
einer kleinrdumigen Organisation von Hilfe- und Pflegdiensten bzw. die Schaffung
eines dezentralen Versorgungsnetzes dar. Die grole Mehrheit von &lteren Menschen
mochte so lange wie moglich in ihrem vertrauten Wohnumfeld verbleiben und lehnt
eine Heimunterbringung kategorisch ab.”® Aus diesem Grund soll das Leistungsange-
bot in Bezug auf Wohnangebote und Pflegeleistungen im Quartier ausgeweitet wer-
den. Hierzu zdhlen z.B. die Forderung des betreuten Wohnens, betreuter Wohngrup-
pen oder der Ausbau von ambulanten Pflegediensten oder teilstationdren

Einrichtungen.”

Zur erfolgreichen Umsetzung des Wohnens im Quartier sind vier Mafinahmen zu be-

achten. In einem ersten Schritt steht die Identifizierung von Sozialrdumen an, das heif3t

% vgl. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 13

7 Dr. Becher, Berthold; Kunstmann, Frank; Sobottke, Markus; Bank fiir Sozialwirtschaft: Zukunft

Quartier-Lebensrdume zum Alterwerden, S. 12

% vgl. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 14

% http://www.forum-seniorenarbeit.de/media/custom/373_890 1.PDF, S. 2, abgerufen am

30.11.2009
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die Auswahl von mdglichst kleinrdumigen Quartieren. Obwohl keine verbindlichen
Empfehlungen in Bezug auf die Grofle von Quartieren vorliegen, sollen diese fiir die
Biirgerinnen und Biirger {iberschaubar sein und aufgrund von praktischen Erfahrungen
nicht mehr als 10.000-15.000 Einwohnerinnen und Einwohner umfassen. Nachdem die
Quartiere rdumlich eingegrenzt wurden, folgt die Erfassung des Bestands und Bedarfs.
Hierzu werden die demografische Entwicklung und die sozialdemografische Situation
der Wohnbevdlkerung beriicksichtigt. Zudem ist es empfehlenswert, das Angebot und
den Bedarf von Wohn- und Versorgungsangeboten, Netzwerken, Dienstleistern und
niederschwelligen Unterstiitzungsstrukturen zu erfassen. Bei der Erfassung sind die
professionellen Akteure (Bau-, Sozialplanung, Pflegedienste etc.) sowie die Biirgerin-
nen und Biirger zu beteiligen. Auf diese Weise sollen alle Bedarfsliicken des Quartiers
festgestellt werden. In einem dritten Schritt stellt man fiir die bestehenden Versor-
gungsliicken im Quartier MaBBnahmen zusammen. Diese beziehen sich auf die zuvor
erwihnten fiinf Bausteine: Wohnen, soziale Netzwerke stirken, ortsnahe Beratung
schaffen, niederschwellige Dienste durch Hilfemix sichern und Hilfe und Pflege klein-
teilig und kleinrdumig organisieren. Nach der Zusammenstellung des Maflnahmenka-
talogs kann dieser schrittweise umgesetzt werden. Bei der inhaltlichen Bestimmung
der anzugehenden MafBinahmen ist festzulegen, in welchem AusmaR Biirgerinnen und
Biirger und Akteure zur Realisierung beteiligt werden konnen. Des Weiteren sollte
eine Prioritdtensetzung, Zustindigkeiten und zeitliche Vorgaben definiert sowie die
finanziellen Belastungen und Finanzierungsquellen ausgemacht werden. Zielfiihrend
ist zudem eine Quartierskonferenz, an der alle Beteiligten (Biirgerschaft, Verwaltung,
politische Vertreter, Experten etc.) teilnehmen und der Austausch in Bezug auf die
Umsetzung der angestrebten MaBBnahmen und Ziele im Vordergrund steht. SchlieBlich
kann ein Wohnen im Quartier nur erfolgreich realisiert werden, wenn alle Akteure
zusammen arbeiten und ein Quartier schaffen, das den Erfordernissen und Bediirfen

der Biirgerinnen und Biirgern entspricht. '

190 yol. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 15-24
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Gute Beispiele auRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Das Projekt des Wohnparks Junkersdorf in K&ln startete im Jahr 1975 mit dem Einzug
der Bewohnerinnen und Bewohner. In den Anfingen des Wohnprojekts musste sich
die bunt zusammengestellte Bewohnerschaft aus verschiedenen Religionen, Nationali-
taten, Alters- und Berufsgruppen mit vielen Vorurteilen der Junkersdorfer Biirgerinnen
und Biirger auseinandersetzen. Die Situation verbesserte sich erst, als sich ein Teil der
Bewohnerschaft aktiv als Mitglied in der Biirgerinteressengemeinschaft Junkersdorf
beteiligte. Der Wohnpark umfasst elf Gebdude mit 440 Wohneinheiten unterschiedli-
cher GroBe und Gestaltung. Die Wohnungen, Keller-, Wasch- und Trockenrdume sind
tiberwiegend barrierefrei bzw. barrierefrei mit einem Aufzug zu erreichen. Innerhalb
der Wohnanlage befinden sich ein Supermarkt und andere Angebote. Die Anbindung
an die Stadt mit offentlichen Verkehrsmitteln stellt sich als gut dar. Eine Erdge-
schosswohnung (PC-Raum, Kiiche, Bad, Gemeinschaftsraum und Besprechungsraum)
mit 74m? dient als Gemeinschaftsfliche fiir die Bewohnerschaft. Zudem bietet die
grofle AuBlenanlage viel Platz fiir gemeinschaftliche Aktivititen. Die Bewohnerinnen
und Bewohner leben zu ca. 60% im Eigentum und zu 40% zur Miete. Wihrend friither
iiberwiegend junge Familien dominierten, machen heute die Berufstitigen zwischen
40 und 50 Jahren sowie die Rentnerinnen und Rentner die Mehrheit der Bewohner-
schaft aus. Um der Gefahr einer Isolation hochaltriger Anlagenbewohnerinnen und
Anlagenbewohner entgegenzuwirken, griindete ein Teil der Bewohnerschaft den Ver-
ein ,,Aktives Leben e.V.“. Dieser soll die Integration im gesellschaftlichen Leben er-
halten und die Gemeinschaft und gegenseitige Unterstiitzung fordern. Das Aufgaben-
spektrum des Vereins ist gewaltig. Neben Gesundheits-, Erndhrungs- und Lebens-
beratung, beschéftigt man sich mit der Betreuung und Pflege ilterer und kranker
Menschen sowie der Integration von Menschen mit Migrationsgeschichte. In den Ver-
einsrdumen treffen Jung und Alt bei den verschiedensten Aktivititen aufeinander. So
gibt es z.B. einen Tanzkurs fiir Jugendliche und Senioren, Kaffeerunden, Schach- und
Skatrunden, einmal wochentlich ein gemeinsames Mahl oder Gymnastikstunden. Des
Weiteren wurde von einer privaten Elterninitiative eine Kleinkindgruppe ins Leben
gerufen, die von einer Miteigentiimerin versorgt wird. Hohepunkt ist das jéhrliche
Sommerfest, zu dem nicht nur die Bewohnerschaft, sondern auch die Nachbarschaft

um den Wohnpark herum, eingeladen ist. Zusétzlich zu den Freizeitangeboten kiim-

182



Rhein-Erft-Kreis
—

mert sich der Verein auch um die Versorgung von Erkrankten mit Mahlzeiten oder
Besuchen im Krankenhaus. Zudem werden héusliche Pflegedienste vermittelt und
Hausirzte iiber die Erkrankungen der Mitbewohnerinnen und Mitbewohner informiert.
Neben Einkdufen, Fahrdiensten und Tiersitting organisiert der Verein regelméfige

Besuche der ilteren und pflegebediirftigen Menschen bis hin zur Sterbebegleitung. '’

Vor- und Nachteile

Wohnen im Quartier bietet eine Reihe von Vorteilen und wird in Zukunft an Bedeu-
tung gewinnen. Besonders hervorzuheben ist der Facettenreichtum, den Quartierskon-
zepte mit sich bringen. So fordert Wohnen im Quartier den altersgerechten Umbau
von Wohnungen, die Entstehung eines flichendeckenden Netzes an Versorgungsange-
boten und bietet Alternativen zur hauslichen Pflege (vergleiche Kapitel ,,4.1.10 Private
Wohnung mit Pflege“ — Abschnitt ,,Allgemeine Ausfiihrungen® und Kapitel
L4111 Wothuartier4“ — Abschnitt ,,Allgemeine Ausﬁihrungen“).99 Somit wird es
dlteren oder pflegebediirftigen Menschen ermoglicht, so lange es geht in ihrem ver-
trauten Wohnumfeld zu verweilen. Zudem legen Quartierskonzepte viel Wert auf die
Mitgestaltung und Mitwirkung aller Generationen, um die Identifikation mit dem
Quartier zu fordern. SchlieBlich sind die meisten Menschen nur bereit, ehrenamtlich
aktiv zu werden, wenn sie ein Mitspracherecht bei der Gestaltung ihrs eigenen Wohn-
umfeldes besitzen. Des Weiteren bezieht ein Wohnen im Quartier simtliche Akteure
mit ein. Zu nennen sind hier beispielsweise Dienstleister vor Ort, professionelle Krifte
von auBerhalb, Verwaltung oder Politik.'” Ein Hauptaugenmerk der Quartierskonzep-
te stellt zudem die Stirkung der nachbarschaftlichen Netzwerke dar. So sollen durch
den Kontakt der Generationen in einem Quartier gegenseitige Unterstiitzungsleistun-
gen (Einkaufsdienst, Putzhilfe, Begleithilfe etc.) entstehen, die den Bedarf an umfas-
sender Versorgung verringern und das Gemeinschaftsgefiihl stirken. Ein weiterer Vor-
teil des Wohnens im Quartier ist die zentrale Lage von Lebensmittelgeschéften,

Béckern, Cafés oder Arztpraxen sowie eine altengerechte Gestaltung und gute Er-

11 ygl. Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen: Neue

Wohnprojekte fiir dltere Menschen, S. 60-64

192 yol. Kuratorium Deutsche Altershilfe: Quartiersbezogene kommunale Altenhilfeplanung, S. 8-10
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reichbarkeit von &ffentlichen Verkehrsmitteln.'” In Bezug auf die Umsetzung von
Quartierskonzepten kann zudem auf eine Reihe von leer stehenden Gebduden in den
Siedlungen zuriickgegriffen werden, die dem gesellschaftlichen und wirtschaftlichen
Strukturwandel zum Opfer gefallen sind. Das Spektrum reicht von Klostern, Kirchen
und Schulen bis hin zu Gebduden mit gewerblichen, handwerklichen oder landwirt-
schaftlicher Nutzung (Gewerbegebiude, Gutshofe etc.). Diese Gebdude zeichnen sich
durch eine zentrale Lage und eine gute Infrastruktur aus. Gelingt es, diese Gebdude
barrierefrei und zeitgemall umzugestalten, konnen Wohnanlagen von hohem Stellen-

wert geschaffen werden.'™

Trotz der vielen positiven Eigenschaften, die das Wohnen im Quartier mit sich bringt,
diirfen auch einige negative Aspekte nicht aus den Augen gelassen werden. So fordert
gerade die Umsetzung von Quartierskonzepten eine gute Zusammenarbeit von Akteu-
ren aus verschiedensten Bereichen (z.B. Dienstleister, Biirgerschaft, quartiersiibergrei-
fende Institutionen, Verwaltung, Wohnungsbaugesellschaften etc.). Aber auch nach
der Realisierung ist die Kommunikation und Absprache zwischen den Akteuren von
grofer Bedeutung. Gelingt dies nicht, kann auch ein Wohnen im Quartier nicht erfolg-
reich sein.'” Besonders wichtig erscheint diesbeziiglich die Zusammenarbeit von Ak-
teuren aus dem sozialen Bereich, Biirgerinnen und Biirgern und Wohnungsbaugesell-
schaften. Es wird empfohlen, Wohnungsunternehmen z.B. bei der seniorengerechten
Modernisierung von Wohnungen und der Gestaltung des Wohnumfeldes zu unterstiit-
zen. SchlieBlich wird es gerade in der Zukunft: ,,weniger darum gehen, einfach nur
Wohnungen anzubieten, sondern: Wohnung plus Wohlbefinden, plus soziales Um-
feld“.'” Neben der Zusammenarbeit von Akteuren steht und fillt der Erfolg des Woh-
nens im Quartier mit dem Engagement der nachbarschaftlichen Netzwerke. Schliel3-
lich niitzen altersgerechte Wohnungen oder die beste Infrastruktur nichts, wenn die

Bewohnerinnen und Bewohner keine Unterstiitzung aus ihrem unmittelbaren Umfeld

19 http://www.forum-seniorenarbeit.de/media/custom/373_890 1.PDF, S. 4, abgerufen am

30.11.2009

1% ygl. Ministerium fiir Bauen und Verkehr Nordrhein-Westfalen: Umnutzung von alten Gebduden zu

Wohnzwecken, S. 6-8

19 ygl. Kremer-PreiB/ Stolarz: Leben und Wohnen im Alter: Anforderungen an die Gestaltung quar-

tiersbezogener Wohnkonzepte, S. 35
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erfahren. Letztendlich ist das Wohnen im Quartier von zahlreichen Akteuren abhén-

gig, die zusammenwirken und sich ergéinzen miissen.

Finanzierungsmdoglichkeiten, Forderrichtlinien

Eine generelle Forderung des Wohnens im Quartier durch den Bund oder das Land
Nordrhein-Westfalen (NRW) gibt es nicht. Es kann jedoch auf Forderangebote des
Landes NRW im Rahmen der sozialen Wohnraumforderung zuriickgegriffen werden
(vergleiche Kapitel ,,4.1.5 Mehrgenerationenwohnen (Frau Krings-Leufgen)* — Ab-
schnitt ,,Ein gutes Beispiel auerhalb des Rhein-Erft-Kreises*). Weitere Informationen
zum Thema Finanzierungsmoglichkeiten und Forderrichtlinien konnen den Kapiteln
,»4.1.2 Betreutes Wohnen — Abschnitt , Finanzierungsmdglichkeiten, Forderrichtli-
nien“ und ,,4.3.4 Finanzielle Forderung barrierefreien Wohnraumes (Frau Giinther)*

entnommen werden.

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Wohnen im Quartier ist bis jetzt noch nicht im Rhein-Erft-Kreis vorhanden.

Auswertung der Frage 7 des Fragebogens und der Experteninterviews

Unter der Frage 7 wurden ausgewdhlte Biirgerinnen und Biirger der Kreisstadt Berg-
heim befragt, was sie zuerst verbessern wiirden, wenn sie es konnten. Die Biirgerbe-
fragung kommt in Bezug auf das Wohnen im Quartier zu folgendem Ergebnis (die
Auswertung der gesamten Frage bzw. des kompletten Fragebogens kann dem Kapitel
»3.2.1 Biirgerbefragung® — Abschnitt ,,Auswertung der Biirgerbefragung® entnommen

werden).

Von 563 zur Auswertung zugelassenen Fragebogen wurde 51-mal der Wunsch gedu-
Bert, ein Wohnen im Quartier einzufiihren. Dies macht 9,06% der Stimmabgaben aus

(Mehrfachnennungen waren bei dieser Frage moglich).
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Geschlecht 45-60J. 61-65J. 66-75J. éilte7r5a‘llsl, Anl;eailgg Gesamt
keine Angabe 0 0 0 0 0 0
méannlich 10 3 5 2 0 20
weiblich 13 5 11 2 0 31
Gesamt 23 8 16 4 0 51

Tabelle 28: Tabellarische Auswertung der Frage 7 in Bezug auf das Wohnen im Quartier

Besonders die Altersklassen 45-60 Jahre und 66-75 Jahre zeigen Interesse an dieser
Wohnform. Auffillig ist hierbei, dass die Anzahl der Frauen, die sich ein Leben im

Quartier vorstellen konnen, durchgehend hoher ist als die der Ménner.

Wohnen im Quartier
14 +
12
10 -
8
=
S
<
4 4
2
0
45-601. 01-651. 66-751. tiber 75 1. keine
Angabe
Altersstruktur
Bkeine Angabe Bmannlich @ weiblich

Abbildung 96: Grafische Auswertung der Frage 7 in Bezug auf das Wohnen im Quartier
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Aussagen zum Thema Wohnen im Quartier werden lediglich von zwei der befragten
Experten gemacht. Diese halten die Quartiersentwicklung jedoch fiir zielfiihrend.
SchlieBlich wolle eine Vielzahl der Menschen so lange wie mdglich in ithrem gewohn-
ten Umfeld bzw. in ihren eigenen Hiusern verweilen. Dies kann jedoch nur realisiert
werden, wenn das Quartier seniorengerecht aus- und umgebaut sowie eine Mischung
an unterschiedlichen Wohnformen angeboten wird und geniigend Hilfeleistungen (z.B.
Pflegedienste etc.) vor Ort vorhanden sind. Zudem kénne Wohnen im Quartier nur
erfolgreich sein, wenn die Biirgerinnen und Biirger mobilisiert werden und bereit sind,

Engagement zu zeigen bzw. Hilfe zu leisten.

Die gesamten Experteninterviews konnen unter Kapitel ,,8.8 Experteninterviews* ein-

gesehen werden.

4.1.8. Seniorenresidenzen/Wohnstifte (Frau Ulhaas)

Begriffserlauterung

Seniorenresidenzen bzw. Wohnstifte sind die klassischen Vorldufer des Betreuten
Wohnens (vergleiche Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Wohnen®). Sie blicken auf eine lange
Tradition zuriick und verbinden das selbststindige Wohnen mit Hilfe- und Betreu-
ungsleistungen sowie mit anspruchsvollen Kultur-, Bildungs- und Gesundheitsangebo-
ten. Seniorenresidenzen/Wohnstifte bestehen aus verschiedenen in sich abgeschlosse-
nen seniorengerechten Wohnungen, die sich zu einem hoteldhnlichen Gesamtkomplex
zusammenfiigen. Heute gibt es in Deutschland rund 600 Seniorenresidenzen und
Wohnstifte, allerdings ist weder der Name ,,Residenz* noch ,,Stift* geschiitzt und das
bedeutet, dass damit keine klar definierten Leistungsstandards einhergehen. In der
Regel verfiigen diese Einrichtungen aber iiber einen gehobenen Wohnstandard und
groflziigig bemessene Nebenflichen fiir Dienstleistungen wie z.B. Restaurant,
Schwimmbad, Gymnastikraum, Friseur, SB-Laden. Dies ist natiirlich mit einem hoéhe-
ren Preis verbunden. In manchen Féllen kann es sich aber auch um preisgiinstige
Wohnmodelle oder eine betreute Wohnanlage mit durchschnittlichem Service handeln.

Die Tréiger sind meist private Investoren (Residenz) oder Stiftungen bzw. eingetragene
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Vereine (Wohnstift). Im Unterschied zum Betreuten Wohnen werden alle Dienstleis-

tungen von den Trégern erbracht.'®

Allgemeine Ausfiihrungen

Oberstes Prinzip der Seniorenresidenzen/Wohnstifte ist es, ein unabhéngiges, selbst-
staindiges Leben in der eigenen Wohnung zu erméglichen, mit der Garantie, im Be-
darfsfall dort auch versorgt zu werden. Einige Anbieter haben auch einen separaten
Pflegebereich vorgesehen. Bis zu 300 Bewohnern stehen barrierefreie Wohnungen
bzw. Appartements in gehobenem Ambiente zur Verfligung, die bis auf eine integrier-
te Kiiche unmobliert sind. Diese gewihrleisten eine selbststindige Haushaltsfiihrung
und enthalten flir den Bedarfsfall ein Notrufsystem, ebenso wie die gesamte Wohnan-
lage. Jedem Bewohner wird Zugang zur grofziigigen Infrastruktur der Residenz ge-
wéhrt (Schwimmbad, Bibliothek, Clubraum, Garten etc.). Videoiiberwachte Hausein-
ginge und eine durchgehend besetzte Rezeption dienen der allgemeinen Sicherheit.
Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter an der Rezeption organisieren Dienstleistungen
wie Apothekerservice, Einkaufsservice, Post- oder Schreibarbeiten und sind An-
sprechpartner fiir Fragen oder Bediirfnisse jeglicher Art. Dariiber hinaus profitieren
die Bewohner von zahlreichen Grundleistungen. Dazu gehoren die wochentliche
Wohnungsreinigung, die Fensterreinigung, Telefongesprache innerhalb des Hauses,
die hauswirtschaftliche Grundversorgung mit Mittagessen (selten auch Friihstiick und
Abendessen), kulturelle und gesellschaftliche Veranstaltungen sowie allgemeine
Betreuungsleistungen durch eine Hausdame. Letztere umfassen z.B. die Organisation
von Freizeitaktivititen oder die Beratung bei Behordenangelegenheiten. Diese Grund-
leistungen sowie die Miete inklusive Nebenkosten und die Versicherungen sind in
dem monatlich zu zahlenden Wohnentgelt, auch Pensionspreis genannt, inbegriffen.
Die Tatsache, dass das umfangreiche Dienstleistungspaket nicht frei wéhlbar und im-
mer zu bezahlen ist, auch wenn z.B. die Hausdame oder das Kulturprogramm nicht in
Anspruch genommen werden, stellt einen wesentlichen Unterschied zum Betreuten

Wohnen dar.

106 vgl. Schoffler, Mona: Wohnformen im Alter, S. 42-52
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Diejenigen, die sich fiir die Teilnahme am Kultur- und Unterhaltungsprogramm ent-
scheiden, erwarten Lesungen und Konzertabende, regelméflige Theaterbesuche, Ge-
sundheitsangebote wie Gymnastik- oder Yogakurse, gemeinsame Ausfliige, Reisen
u.v.m. Die vielen gemeinsamen Aktivititen sollen die Kommunikation der Bewohner
untereinander fordern. Sprach-, Kreativ- und Gesundheitskurse, die jeden Tag angebo-
ten werden, sind meist kostenfrei. Zwei- bis dreimal im Monat stehen groBere kulturel-
le oder gastronomische Veranstaltungen und Ausfliige zu Sehenswiirdigkeiten auf dem
Programm, die eine gesonderte Bezahlung erfordern, insbesondere dann, wenn Ein-
trittsgelder oder andere externe Kosten anfallen. Mehrkosten fiir Friihstiicksbuffet,
Abendessen, Essen mit Appartement-Service, Handwerkerleistungen, zusitzliche Rei-
nigungsarbeiten, Stromverbrauch, Pflegeleistungen sowie érztliche oder therapeutische

Leistungen des Hauses gehoren zu den individuellen Wahl- bzw. Sonderleistungen.

Im Zuge der vom Bund libernommenen Gesetzgebungskompetenz fiir das Heimrecht
hat das Land Nordrhein-Westfalen das Wohn- und Teilhabegesetz NRW (WTG NRW)
beschlossen, das am 10.12.2008 in Kraft getreten ist. Das WTG NRW ersetzt damit in
NRW das zuvor geltende Bundesheimgesetz und hat den Zweck, ,,die Wiirde, die Inte-
ressen und die Bediirfnisse der Biirgerinnen und Biirger in Betreuungseinrichtungen
vor Beeintriachtigungen zu schiitzen und die Einhaltung der dem Betreiber ihnen ge-
geniiber obliegenden Pflichten und ihre Rechte zu sichern“.'”” Folglich erfasst das
WTG NRW auch Seniorenresidenzen/Wohnstifte. Die Bewohner schlieBen einen
Heimvertrag ab, auch ,,Residenz- oder Wohnstiftsvertrag® genannt. Dies erfolgt seit
dem 01.10.2009 nach den Bestimmungen des Wohn- und Betreuungsvertragsgesetzes
(WBVG). Mogliche Beschwerden seitens der Bewohner kénnen an die Heimaufsicht

gerichtet werden.

Der Heimvertrag sieht vor, dass ein Pauschalpreis zu zahlen ist, mit dem das Wohnen,
die Nutzung der Gemeinschaftsflichen und der zahlreichen Dienstleistungen sowie die

Versicherungen abgegolten sind. Das Wohnentgelt ist meist deutlich hoher als beim

197" http://www.maerkischer-kreis.de/bauen_planen_wohnen/bauen/Wohn-_und_Teilhabegesetz.pdf,

abgerufen am 10.12.2009
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herkdmmlichen Betreuten Wohnen und variiert je nach Gréf3e und Lage der Wohnung.

Fiir eine zweite Person in der Wohnung wird ein Aufpreis berechnet.

In manchen Fillen miissen die Bewohner dem Anbieter neben den monatlichen Kos-
ten einmalig bei Vertragsabschluss ein Wohndarlehen gewihren, das zur Instandhal-
tung, zur Ausstattung oder zum Betrieb der Einrichtung verwendet wird. Dieses orien-
tiert sich in seiner Hohe an der Grofle der Wohnung. Solche Darlehen sind mit 4% zu
verzinsen und zuriickzuzahlen oder monatlich mit der Miete zu verrechnen. Bei Aus-

zug wird das Wohndarlehen ausgezahlt; im Sterbefall erhalten es die Erben.

Einige Seniorenresidenzen/Wohnstifte erheben dariiber hinaus Bearbeitungsgebiihren

fiir die Anmeldung bei Vertragsabschluss, die sich auf ca. 250 Euro belaufen.

Unabhéngig von der Schwere einer eintretenden Pflegebediirftigkeit konnen sich die
Bewohner der Gewissheit erfreuen, in ihrer Wohnung bzw. im nidheren Umfeld ge-
pflegt und betreut zu werden. Die meisten Einrichtungen garantieren die 24-stiindige
Verfiigbarkeit einer Pflegekraft und somit eine schnelle Notfallversorgung. Ublicher-
weise werden die Bewohner 21 Tage im Jahr kostenlos gepflegt (z.B. bei einer leichte-
ren Grippe). In einem solchen Fall wird zugleich die hauswirtschaftliche Versorgung
sichergestellt. In Anbetracht der Tatsache, dass es unter den élteren Bewohnern immer
mehr Demenzkranke gibt, entschlieBen sich die Seniorenresidenzen/Wohnstifte zu-

nehmend, auch Tagespflege anzubieten.

Wenn die Einrichtung einen Versorgungsvertrag mit der Pflegekasse hat, werden die
Leistungen direkt mit der Pflegekasse abgerechnet. Deren Hohe wird in Verhandlun-
gen mit den Pflegekassen festgelegt. Im Gegensatz dazu bestimmen Einrichtungen
ohne Versorgungsvertrige die Kosten fiir Pflegeleistungen selbst. Je nach Pflegeauf-
wand konnen diese ein betréchtliches Ausmal} annehmen. In einigen Seniorenresiden-
zen/Wohnstiften zahlen die Bewohner zusétzlich zum monatlichen Entgelt eine Pau-
schale von ca. 20 Euro in die sogenannte ,,Solidarkasse* der Einrichtung. Das Ganze
geschieht auf freiwilliger Basis und dient dazu, das Risiko personlicher zusétzlicher
Kostenbelastung im Falle der Pflegebediirftigkeit einzugrenzen. Nach einem Jahr War-
tezeit iibernimmt die Solidarkasse alle Kosten dauerhafter Pflegesachleistungen, die

nicht durch die gesetzliche Pflegeversicherung gedeckt sind. Das hat zur Folge, dass
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die Betroffenen nur noch eine geringe monatliche Selbstbeteiligung entrichten miis-

sen.'"

Ein gutes Beispiel auRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Die Augustinum-Gruppe betreibt in Deutschland 22 Wohnstifte. Beispielhaft wird im
Folgenden das Augustinum Bonn, Romerstralle 118, vorgestellt. Auf der Internetseite
der Augustinum-Gruppe wird der Standort Bonn u.a. mit diesen Uberschriften um-
worben: ,,Logenplatz am Rhein mit internationalem Flair®, ,,Die Innenstadt vor der
Tir, herrliche Naturlandschaft in Reichweite”, ,,Urban leben mitten im Griinen®,
,Wohnqualitit in rheinisch heiterer Atmosphire®.'”® Das Augustinum liegt in einer
24.000m? groBen Parkanlage, nur einen kurzen Spaziergang vom ,,bunten Innenstadt-
treiben entfernt. Eine Seitentlir bietet direkten Zugang zum Rhein und der Uferpro-
menade. Dank einer guten Verkehrsanbindung sind die Moglichkeiten fiir Tagesaus-

fliige nahezu unbegrenzt. Siebengebirge, Rheintal, Eifel, Ahr und Mosel stellen nur

eine kleine Auswahl derer dar.

Die Einrichtung ist geprigt durch eine wohnliche und gepflegte Atmosphire und ver-
fiigt tiber diverse Angebote, die alle schnell und bequem zu erreichen und teilweise
auch der Offentlichkeit zugiinglich sind: Bibliothek, Kegelbahn, Weinstube, Stiftsthea-
ter, Bocciabahn, Supermarkt, Friseur, Kosmetikstudio, Arztpraxis, Apotheke, Physika-
lische Therapie usw. Der Speiseplan des Augustinums beinhaltet neben regionalen
Spezialititen auch Gerichte aus der italienischen und franzosischen Kiiche. Die kiinf-
tigen Bewohner kdnnen zwischen unterschiedlichen Wohnungsgrundrissen und -gro-
Ben wihlen. Die folgenden drei Beispiele sollen eine Vorstellung von der Gestaltung
der Appartements vermitteln. Im Einzelnen handelt es sich um ein 28m? grof3es Appar-
tement mit Loggia und groBziigigem Badezimmer, ein 44m? grofles Appartement mit
hochwertigem Einbauschrank im Flur sowie ein 57m? grof3es 2-Zimmer-Appartement

mit grofziigigem Wohnraum und zwei Balkonen:

1% http://www.augustinum-wohnstifte.de/html/bon_lage.htm, http://www.augustinum-

wohnstifte.de/html/bonn_unser haus.htm, abgerufen am 19.11.2009
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Abbildung 97:
28m2-Appartement

Abbildung 98:
44mz2-Appartement

Abbildung 99: 57m2-Appartement

Charakteristisch fiir alle Appartements ist deren praktische, den Alltag vereinfachende
Ausstattung mit platzsparenden Einbauschrinken, einem Kiihlschrank auf Augenhdhe
etc. Individuelle Gestaltungswiinsche werden im Rahmen der Moglichkeiten umge-
setzt. Die nachstehende Tabelle zeigt die Preise fiir jedes genannte Wohnbeispiel auf

(Stand 01.10.2009):'%

28m2 44m? 57m?
Pensionspreis ab 1.216,38 Euro = ab 1.609,25 Euro | ab 2.407,58 Euro
Wohndarlehen 9.000,00 Euro 15.000,00 Euro 20.000,00 Euro
Zinsen (monatlich) -30,00 Euro -50,00 Euro -66,67 Euro

monatliche Belastung

1.186,38 Euro

1.559,25 Euro

2.340,91 Euro

Zuschlag fiir 2. Person

517,86 Euro

Tabelle 29: Kostenubersicht in Bezug auf unterschiedliche Appartementgrof3en

109
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Die Preise enthalten jeweils:

e  Miete einschliefllich Nebenkosten,

e Kabelanschluss, Haustelefon mit Notrufanlage,

e tigliches Mittagsmenti,

e wochentliche Appartement-Reinigung, Fensterreinigung einmal im Quartal,
e Pflege bei voriibergehender Erkrankung,

e 24 Stunden besetzter Empfang, Bereitschaftsdienst Haustechnik und

e umfangreiches Kulturprogramm.'®

Das breit gefacherte Kulturprogramm fordert das gemeinschaftliche Leben und bietet
zahlreiche Gelegenheiten, um neue Kontakte zu kniipfen. Wéihrend die einen in engli-
schen und franzosischen Konversationskursen ihre Sprachkenntnisse auffrischen oder
neue Kenntnisse erwerben, treffen sich die anderen in geselliger Runde zum Karten-

oder Schachspiel.

Des Weiteren zeichnet sich das Augustinum dadurch aus, dass es bis zur hochsten
Pflegestufe und selbst in Hérteféllen eine fachlich und menschlich optimale Betreuung
in der eigenen Wohnung garantiert. Demenzerkrankte Personen werden im Rahmen

der Tagesbetreuung individuell vom Friihstiick bis zum Abendessen begleitet.

Alle Interessierten haben die Mdglichkeit, jeden Mittwoch und jeden 1. Samstag im

Monat um 14.00 Uhr ohne Voranmeldung an einer Hausfiihrung teilzunehmen.''’

Vor- und Nachteile

Das Leben in Seniorenresidenzen/Wohnstiften bringt zweifellos viele Vorteile mit
sich: Die Bewohner wohnen selbststindig in seniorengerechten Appartements, die
iiber eine gehobene Ausstattung verfiigen und ausreichend Spielraum fiir den personli-

chen Wohnstil lassen. So kann jeder seinem individuellen Lebensrhythmus folgen und

10 http://www.augustinum-wohnstifte.de/html/bonn.htm, abgerufen am 23.11.2009
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ist gleichzeitig Angehdriger einer grolen Gemeinschaft. Dariiber hinaus stellen die
Einrichtungen zahlreiche weitere Rdumlichkeiten zur Nutzung bereit: Bibliothek, Ca-
fé, Restaurant, Schwimmbad, Sauna, Clubraum etc. Im Wohnentgelt ist ein umfang-
reiches Grundleistungspaket enthalten, das bei Bedarf durch Wahlleistungen erginzt
werden kann. Ein Hausnotruf gewdhrleistet schnelle Notfallhilfe; in der Regel steht
rund um die Uhr eine Pflegekraft zur Verfiigung. Auch bei Pflegebediirftigkeit konnen
die Betroffenen in ihrer Wohnung bzw. in der Wohnanlage verbleiben. Das bunte Kul-
tur- und Unterhaltungsprogramm bringt Abwechslung in den Tagesablauf und ermdg-

licht den Bewohnern, soziale Kontakte zu pflegen.

Doch jede Miinze hat bekanntlich zwei Seiten: Man muss sich dariiber im Klaren sein,
dass die Entscheidung fiir diese Wohnform grundsétzlich mit hohen Kosten verbunden
ist. Zu nennen sind in diesem Zusammenhang vor allem das Wohndarlehen, das einige
Anbieter bei Eintritt in die Seniorenresidenz/das Wohnstift erheben sowie das umfang-
reiche Grundleistungspaket, das in voller Hohe in Rechnung gestellt wird, unabhéngig

davon, ob alle Leistungen in Anspruch genommen werden oder nicht.

Des Weiteren findet das gesellschaftliche Leben hauptsidchlich in der Wohnanlage
statt. Die Tatsache, dass ,,Supermarkt, Apotheke, Arzt & Co.* in die Anlage integriert
sind, filhrt moglicherweise dazu, dass die Bewohner automatisch den ,,bequemen
Weg“ wihlen anstatt am Quartier- bzw. Stadtleben teilzunehmen — selbst bei (noch)
guter gesundheitlicher Verfassung. Diejenigen, die darauf verzichten, ihre Besorgun-
gen etc. auBBerhalb der Einrichtung zu erledigen, weichen gleichzeitig — wenn auch
unfreiwillig — der Gelegenheit aus, im Quartier oder in der Stadt auf Bekannte zu tref-
fen und mit ihnen ins Gesprach zu kommen. Die Folge ist eine Art Isolation. Hinzu
kommt, dass in der Wohnanlage nur dltere Menschen zusammenleben. Insofern gibt es

keine generationeniibergreifenden Begegnungen.

Fiir alle Unschliissigen bieten immer mehr Anbieter ein Probe-Wohnen an. Die Betref-
fenden konnen fiir 3-4 Tage in eine Gastewohnung einziehen und das Leben in der

Einrichtung kennenlernen.'*
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Finanzierungsmaoglichkeiten, Férderrichtlinien

Da Seniorenresidenzen/Wohnstifte in vielerlei Hinsicht Aspekte von Pflegehei-
men/Seniorenheimen aufgreifen und umgekehrt, wird in diesem Zusammenhang auf
das Kapitel »4.1.6 Senioren- und Pflegeheime* — Abschnitt

,Finanzierungsmdoglichkeiten, Forderrichtlinien verwiesen.

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Wie eingangs erwidhnt, ist weder der Name ,,Residenz* noch ,,Stift* geschiitzt. Dies
bedeutet, dass es keine klar definierten Leistungsstandards gibt. Aus diesem Grund
gestaltet es sich an dieser Stelle problematisch, eine priazise Auskunft dariiber zu ge-
ben, wie viele Seniorenresidenzen/Wohnstifte es im Rhein-Erft-Kreis gibt, die dem
vorgestellten Profil entsprechen. Viele als ,,Residenz* oder als ,,Stift” bezeichnete Ein-
richtungen werden gleichzeitig unter der Kategorie ,,Pflegeheim/Seniorenheim* aufge-
fiihrt. Um dennoch einen Eindruck von der Verteilung der vermeintlichen Seniorenre-
sidenzen/Wohnstifte im Kreisgebiet zu gewinnen, wird auf die Erfassung des IST-
Zustandes in der jeweiligen Kommune verwiesen (vergleiche Anhang ,,8.9 Erfassung
Ist-Zustand*). Es ist aber zu vermuten, dass eine Einrichtung nach dem Vorbild der

Augustinum-Gruppe noch nicht im Rhein-Erft-Kreis existiert.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Die folgende Tabelle zeigt, wie viele der 563 befragten Personen sich vorstellen kon-

nen, im Alter in einer Seniorenresidenz/einem Wohnstift zu leben:

alter als keine

Geschlecht 45-60J. 61-65J. 66-75J. 753 Angabe Gesamt
keine Angabe 0 0 0 0 1 1
ménnlich 23 11 11 6 1 52
weiblich 19 8 19 4 1 51
Gesamt 42 19 30 10 3 104

Tabelle 30: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Seniorenresidenzen/Wohnstifte
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Die Bereitschaft, in eine Seniorenresidenz/ein Wohnstift zu zichen, ist bei den 45- bis
60-jdhrigen am stdrksten ausgeprégt. Bei den Ménnern nimmt sie mit fortschreitendem
Alter ab, wihrend sich die 66- bis 75-jdhrigen Frauen wieder deutlich mehr von dieser
Wohnform angesprochen fiihlen, als ihre 61- bis 65-jdhrigen Mitbiirgerinnen. Insge-
samt kommt das Leben in einer Seniorenresidenz/einem Wohnstift fiir 104 Personen,
dies entspricht einem prozentualen Anteil von 18,47%, in Betracht. Mehrfachnennun-

gen waren moglich.

Seniorenresidenzen/Wohnstifte

2
h

0]

45-601. 61-651. 66-7517. uber 75 1. keine Angabe

Altersstiuktur

Elkeine Angabe  Bmannlich @ weiblich

Abbildung 100: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf Seniorenresidenzen/Wohnstifte

In den Experteninterviews werden die Seniorenresidenzen/Wohnstifte duflerst selten
erwihnt. Lediglich die Vertreter des Vereins ALTERnatives Wohnen in Erftstadt e.V.
bemerken, dass in Erftstadt keine Seniorenresidenzen/Wohnstifte vorhanden sind.
Folglich wiirden &ltere Menschen, die iiber ausreichend finanzielle Mittel verfiigen,
eher in entsprechend teure Einrichtungen nach Briihl, Bonn oder Kdln ziehen, als auf
die Angebote in Erftstadt zuriickzugreifen und sich mit einem niedrigeren Standard
zufrieden zu geben. Ein weiterer Interviewpartner gibt zu bedenken, dass sich nicht

jeder einen ,,luxuriésen Alterswohnsitz 1. Klasse* leisten kdnne. Dies miisse bei kiinf-
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tigen Uberlegungen beriicksichtigt werden. Somit liegt die Vermutung nahe, dass die

Experten dieser Wohnform fiir die Zukunft keine gesteigerte Prioritét beimessen.

4.1.9. Bei Kindern und Angehérigen im Haushalt

Begriffserlauterung

Bei dieser Wohnform werden die Betroffenen von ihren Kindern oder Angehdrigen in
deren Haushalt gepflegt. Wenn es darum geht, Pflegeleistungen fiir dltere Menschen
zu erbringen, die den Alltag nicht mehr alleine bewiltigen konnen, sind die nahen An-
gehorigen oft die ,erste Anlaufstelle”. In erster Linie ist es jedoch das fehlende Zeit-
fenster, das viele Angehorige daran hindert, in die Rolle des privaten Pflegers zu
schliipfen. Ein nicht vorhandener Wille ist hierfiir weniger der Grund. Im Regelfall
nimmt die Berufsausiibung einen Grof3teil des Tages in Anspruch. Umso bemerkens-
werter, dass es trotzdem Angehdrige gibt, die sich dieser mitunter physisch wie psy-

chisch anstrengenden Herausforderung stellen.

Allgemeine Ausfiihrungen

Fiir die pflegerischen Tétigkeiten der Angehdrigen zahlt die Pflegekasse ein Pflege-
geld, allerdings nur unter der Voraussetzung, dass die Pflegebediirftigkeit vorher durch
den Medizinischen Dienst der Krankenkassen (MDK) bestdtigt und von der Pflegekas-
se anerkannt wurde. Um wie viel Pflegegeld es sich dabei im Einzelnen handelt, hingt
von der Intensitit der Pflegebediirftigkeit ab. Pflegebediirftigkeit kann drei unter-
schiedlich starke Auspriagungen annehmen. Der MDK legt fest, welcher Pflegestufe

der Betroffene zuzuordnen ist:

e  Pflegebedurftige der Pflegestufe I (erheblich Pflegebedirftige) sind Personen,
die bei der Korperpflege, der Ernahrung oder der Mobilitat fir wenigstens zwei

Verrichtungen aus einem oder mehreren Bereichen mindestens einmal taglich der
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Hilfe bedlrfen und zusatzlich mehrfach in der Woche Hilfen bei der hauswirt-

schaftlichen Versorgung benétigen.«'"!

o  Pflegebedurftige der Pflegestufe 11 (Schwerpflegebedirftige) sind Personen, die
bei der Korperpflege, der Erndhrung oder der Mobilitdt mindestens dreimal tag-
lich zu verschiedenen Tageszeitungen der Hilfe bedirfen und zusatzlich mehrfach

in der Woche Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bendtigen.«'"!

o Pflegebedurftige der Pflegestufe 111 (Schwerstpflegebedirftige) sind Personen,
die bei der Korperpflege, der Erndhrung oder der Mobilitat taglich rund um die
Uhr, auch nachts, der Hilfe bediirfen und zuséatzlich mehrfach in der Woche Hil-

fen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung benétigen.«'"!

Die folgende Tabelle gibt einen Uberblick iiber die Hohe des monatlichen Pflegegel-
12

des:
ab 1. Juli 2008  ab 1. Januar 2010 @ ab 1. Januar 2012
Pflegestufe I 215 Euro 225 Euro 235 Euro
Pflegestufe 11 420 Euro 430 Euro 440 Euro
Pflegestufe 111 675 Euro 685 Euro 700 Euro

Tabelle 31: Monatliches Pflegegeld nach Pflegestufen

Diejenigen, die andere Menschen pflegen und dafiir Pflegegeld bekommen, werden
regelméBig von einem Pflegedienst besucht und beraten. Bei Pflegestufe I und II er-
folgt die Beratung einmal pro Halbjahr; Pflegestufe III erfordert eine vierteljdhrliche
Beratung.'"® Grundsitzlich sind die Besuche einer Pflegefachkraft kostenlos. Jedoch
kann es bei Verweigerung zu einer Kiirzung des Pflegegeldes kommen. Die Bera-

tungsbesuche sollten nicht als Kontrolle, sondern vielmehr als Chance verstanden

815 Absatz 1, S. 1, Nr. 1-3, SGB XI
"2 yel. §37 Absatz 1, S. 3, SGB XI
3 ygl. §37 Absatz 3, S. 1, SGB XI
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werden, aufgetretene Pflegeprobleme zur Sprache zu bringen und die Pflege zu opti-

mieren.

Um die pflegenden Angehorigen zu entlasten, kann es sinnvoll sein, eine Tages- bzw.
Nachtpflege einzurichten. In diesen Fillen werden die Pflegebediirftigen entweder
tagsiiber oder nachts in einer teilstationdren Einrichtung gepflegt und betreut und
verbringen die restliche Zeit bei ithren Angehdrigen. Einen Teil der Kosten iibernimmt

auch hier die Pflegekasse. Dabei handelt es sich monatlich hochstens um folgende
114

Betrage:
ab 1.Juli 2008  ab 1. Januar 2010 ab 1. Januar 2012
Pflegestufe I 420 Euro 440 Euro 450 Euro
Pflegestufe 11 980 Euro 1.040 Euro 1.100 Euro
Pflegestufe 111 1.470 Euro 1.510 Euro 1.550 Euro

Tabelle 32: Monatliche Kostenerstattung fur Tages- und Nachtpflege nach Pflegestufen

Die Leistungen fiir Tages- bzw. Nachtpflege sind mit dem Pflegegeld und den Pflege-
sachleistungen (vergleiche Kapitel ,,4.1.10 Private Wohnung mit Pflege* — Abschnitt

,Allgemeine Ausfithrungen*) kombinierbar.'"

Des Weiteren besteht die Moglichkeit der Kurzzeitpflege. Diese ist fiir solche Fille
konzipiert, in denen die Angehorigen krankheits- oder urlaubsbedingt ausfallen oder
sich bei der zu pflegenden Person kurzfristig eine Verschlechterung des Gesundheits-
zustandes einstellt. Kurzzeitpflege ist auf ldngstens 4 Wochen im Jahr beschrinkt.
Unabhédngig von der Pflegestufe zahlt die Pflegekasse einen Hochstbetrag von
1.470 Euro ab 01. Juli 2008, 1.510 Euro ab 01. Januar 2010 und 1.550 Euro ab
01. Januar 2012 pro Kalenderjahr.''® Wenn die pflegenden Angehorigen verhindert

14 ygl. §41 Absatz 2, S. 2, SGB XI
5 ygl. §41 Absatz 3, SGB XI
1 ygl. §42 Absatz 2, S. 2, SGB XI
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sind, kann ferner Ersatzpflege in Anspruch genommen werden. Auch dies ist nur fiir
langstens vier Wochen im Jahr méglich. Hinzu kommt, dass die Angehdrigen den
Pflegebediirftigen zuvor mindestens sechs Monate gepflegt haben miissen. Wird die
Ersatzpflege durch Personen sichergestellt, ,,die mit dem Pflegebediirftigen nicht bis
zum zweiten Grade verwandt oder verschwégert sind und nicht mit ihm in héduslicher

Gemeinschaft leben!"”

, gelten im Hinblick auf die Kosteniibernahme durch die Pfle-
gekasse die gleichen Hochstbetrdge wie bei der Kurzzeitpflege. Kurzzeit- und Ersatz-

pflege konnen unabhingig voneinander beansprucht werden.

Damit die Bereitschaft zur Pflege zu Hause geférdert wird, haben pflegende Angeho-
rige, die nicht erwerbstitig sind, unter Umstédnden Anspruch auf eine soziale Absiche-

rung in den Bereichen Renten-, Unfall- und Arbeitslosenversicherung.'"®

Ein gutes Beispiel aulRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Zweifellos werden auch iiber die Grenzen des Rhein-Erft-Kreises hinaus zahlreiche
Pflegebediirftige im Haushalt ihrer Kinder oder Angehorigen gepflegt. Um die Privat-
sphire und Anonymitit aller Beteiligten zu wahren, wird an dieser Stelle auf die Dar-

stellung eines konkreten ,,Beispiels* verzichtet.

Vor- und Nachteile

Diese Art der Versorgung hat den Vorteil, dass im Notfall schnelle Hilfe geleistet
werden kann, weil die pflegende und die zu pflegende Person ,unter einem Dach*
leben. In Anbetracht der Tatsache, dass der Angehdrige dem Pflegebediirftigen bereits
seit vielen Jahren vertraut ist und umgekehrt, bedarf es keiner Eingewohnungsphase.
Beide kennen die individuellen Eigenarten des jeweils anderen und das erleichtert die
gegenseitige Verstindigung und damit die Zusammenarbeit. Allerdings birgt diese
Wohnform oftmals eine grofe physische wie psychische Belastung fiir die Angehdri-

gen. Da diese in der Regel rund um die Uhr verfiigbar sein miissen, ist die Gefahr

17839, S.3, SGB XI

"8 ygl. Stadtverwaltung Bergheim: Mitten im Leben, S. 57ff.
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grof3, dass ihr eigenes Privatleben zu kurz kommt bzw. iiberhaupt nicht mehr stattfin-
det. Es ist thnen nur eingeschrinkt moglich, auf ,,Distanz* zu gehen und neue Krifte
zu schopfen. Dariiber hinaus konnen die Angehdrigen nicht mehr nach Belieben ihren
sozialen Bediirfnissen nachgehen. Auch die sozialen Kontakte der Pflegebediirftigen
erstrecken sich hauptsédchlich auf den familidren Kreis. Des Weiteren ist fraglich, ob
die private Pflege trotz regelméfBiger Beratung qualitativ eine professionelle Pflege

ersetzen kann.

Angehorige sollten sich in jedem Fall dariiber im Klaren sein, dass die Versorgung
eines Familienmitglieds teils erhebliche Einschriankungen ihres eigenen Lebens zur
Folge hat. Wenn sie bereit sind, dies in Kauf zu nehmen, spricht nichts gegen eine
Pflege im privaten Haushalt. Bei Bedarf konnen die Angehorigen z.B. auf das Ange-

bot der Kurzzeitpflege zuriickgreifen.

Finanzierungsmaoglichkeiten, Férderrichtlinien

Entsprechende Informationen kénnen dem Kapitel ,,4.3.4 Finanzielle Forderung bar-

rierefreien Wohnraumes (Frau Giinther)* entnommen werden.

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Es ist nahezu unmoglich, eine verldssliche Aussage dariiber zu treffen, in wie vielen
Haushalten im Rhein-Erft-Kreis Pflegebediirftige von ihren Kindern oder Angehdrigen

versorgt werden. Fest steht lediglich, dass es sich hierbei nicht um Einzelfille handelt.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Dieser Tabelle ist zu entnehmen, wie oft in den 563 Fragebogen die Wohnform ,,Bei

Kindern oder Angehorigen im Haushalt™ gewahlt wurde:

Geschlecht | 45-60J. 61-65J. 66-75J, alerals keine |~ omt
75J. Angabe

keine Angabe 0 0 0 0 1 1

mannlich 19 7 10 4 1 41
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Geschlecht | 45-60J. 61-65J. 66-75J, alerals keine | -~ omt
75J. Angabe

weiblich 14 5 14 16 0 49

Gesamt 33 12 24 20 2 91

Tabelle 33: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf ,,Bei Kindern oder Angehérigen
im Haushalt*

Der Wunsch, von Personen aus dem Familienkreis gepflegt zu werden, kommt bei den
45- bis 60-jdhrigen am stirksten zum Ausdruck. Auffallend ist ferner die vergleichs-
weise hohe Zahl der Frauen iiber 75, die an dieser Wohnform Interesse zeigen. Von
allen Befragten konnen sich insgesamt 91 Personen, somit 16,16%, fiir ein Leben bei

thren Angehorigen begeistern.

Bei Kindern oder Angehdérigen im Haushalt

Anzahl

45-6017. 61-651. 66-751. iber 75 1. keine Angabe

Altersstruktur
Ekeine Angabe BEmannlich DO weiblich

Abbildung 101: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf ,,Bei Kindern oder
Angehdrigen im Haushalt*

Aus den Experteninterviews geht im Hinblick auf diese Wohnform lediglich hervor,

dass sich die Familienstrukturen tiber die Jahre veridndert haben und der Zusammen-
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halt heutzutage nicht mehr derselbe ist wie frither. Die Bereitschaft, sich gegenseitig
zu helfen, ist nicht mehr in dem Malle vorhanden, wie es vor vielen Jahren in der
Groffamilie der Fall war. Eine Befragte duflert, dass sie selbst zu dem Personenkreis
gehore, fiir den eine Versorgung durch die eigenen Kinder nicht in Betracht kommt
und sie sich daher andere Wege suchen miisse, um ihre spétere Pflege sicherzustellen.
Folglich scheinen die Experten der Pflege durch Angehorige gegenwirtig keine grof3e-

ren Zukunftschancen zu geben.

4.1.10. Private Wohnung mit Pflege

Begriffserlauterung

Diese Wohnform zeichnet sich dadurch aus, dass die Betroffenen in ihrer Wohnung
verbleiben und dort auch gepflegt werden. Wenn eine Unterstiitzung durch Kinder
oder Angehorige nicht in Frage kommt, kann ein professioneller pflegerischer Dienst
in Anspruch genommen werden, der die Betroffenen in ihrer Wohnung aufsucht. Je
nach familidrer Situation ist auch ein Wechsel von privaten zu beruflichen Pflegern
denkbar oder umgekehrt. Dariiber hinaus besteht die Moglichkeit, die private und die

berufliche Versorgungsform miteinander zu kombinieren.

Professionelle hdusliche Pflege wird durch Sozialstationen oder andere ambulante
Dienste erbracht. Letztere werden von Wohlfahrtsverbidnden oder privaten Anbietern
initiiert. Neben den Pflegeleistungen zéhlt das ausgebildete Personal auch hauswirt-

schaftliche und soziale Betreuung zu seinen Aufgaben.'®

Allgemeine Ausfiihrungen

Der pflegerische Dienst stellt zunédchst nur eine Grundversorgung sicher, die z.B. Hil-
festellungen beim Anziehen, beim Essen oder bei der Korperpflege beinhaltet. Hierbei
spricht man von sogenannten Pflegesachleistungen. Wenn der MDK die Pflegebediirf-
tigkeit bestitigt und die Pflegekasse diese anerkannt hat, werden die Kosten bis zu

einer bestimmten Hohe von der Pflegekasse libernommen. Wie viel Geld die Pflege-
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kasse monatlich fiir die Sachleistungen zahlt, richtet sich auch hier nach der jeweiligen

Pflegestufe. Die folgende Tabelle enthilt die maximalen Betrige:'"”

ab 1. Juli 2008 ab 1. Januar 2010 | ab 1. Januar 2012

Pflegestufe I 420 Euro 440 Euro 450 Euro
Pflegestufe 11 980 Euro 1.040 Euro 1.100 Euro
Pflegestufe 111 1.470 Euro 1.510 Euro 1.550 Euro

Tabelle 34: Monatliche Kostenerstattung fur Pflegesachleistungen nach Pflegestufen

Fiir besondere Hartefdlle der Pflegestufe I1I kann die Pflegekasse monatlich einen wei-
teren Betrag von maximal 1.918 Euro gewihren.'” Pflegebediirftige mit einge-
schrinkter Alltagskompetenz (Demenzkranke, geistig Behinderte oder psychisch
Kranke) haben auf Antrag einen Anspruch auf zuséitzliche Betreuungsleis‘[ungen.121
Alle Kosten, die nicht durch die Pflegekasse gedeckt sind, miissen privat finanziert
werden. Sieht sich der Pflegebediirftige dazu nicht in der Lage, kann er sich an das
Sozialamt wenden. Selbstverstdndlich kdnnen der Pflegebediirftige und seine Angeho-
rigen nach Wunsch eigenfinanzierte zusétzliche Leistungen von den professionellen
Diensten erwerben. Es ist moglich, die Pflegesachleistungen mit dem Pflegegeld zu
kombinieren.'? Dies geschieht z.B. dann, wenn ein pflegender Angehériger nicht den
ganzen Tag Hilfe leisten kann und er fiir die Zeit, in der er nicht zur Verfiigung steht,
einen pflegerischen Dienst beauftragt. In solchen Féllen wird das Pflegegeld anteilig
gezahlt, d.h. es wird um das gleiche Ausmal} vermindert, in dem Sachleistungen durch

den Pflegedienst erbracht werden.

Um mit den Pflegekassen abrechnen zu konnen, schlieBen die ambulanten Pflege-

dienste mit diesen Versorgungsvertrige ab, die die Pflegesachleistungen und die damit

19 ygl. §36 Absatz 3 SGB XI

20 vgl. §36 Absatz 4, S. 1, SGB XI

21 ygl. §45b SGB XI

122 ygl. §38 SGB XI; http://nullbarriere.de/kombinationspflege.htm, abgerufen am 26.11.2009
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verbundenen Kosten enthalten. Die Vergiitungssitze sind deutschlandweit unter-
schiedlich. Ferner haben die Pflegedienste die gesetzliche Pflicht, einen schriftlichen
Pflegevertrag mit den Pflegebediirftigen oder ihren gesetzlichen Betreuern abzuschlie-
Ben, in dem die vereinbarten Leistungen, die Pflegezeiten und die Kosten aufgefiihrt
werden. Von den Pflegesachleistungen sind die Leistungen der sogenannten medizini-
schen Behandlungspflege abzugrenzen, wie z.B. das Setzen von Insulinspritzen oder
die Versorgung von Wunden. Thre medizinische Notwendigkeit wird durch ein &rztli-
ches Rezept bescheinigt. Diese Leistungen iibernimmt nicht die Pflegekasse, sondern

die Krankenkasse.''®

Merkmale eines guten Pflegedienstes

Ein guter Pflegedienst zeichnet sich z.B. durch folgende Merkmale aus:

e Vor Vertragsabschluss gibt es die Moglichkeit einer kostenlosen Beratung.

e Im Beratungsgesprich wird nach den personlichen Wiinschen der Pflegebediirfti-

gen und ihrer Bezugspersonen gefragt.
e Fragen werden ausfiihrlich beantwortet und Unklarheiten geduldig erklart.

e Die individuelle Situation und die zu erbringenden Leistungen werden ausfiihrlich

besprochen.

e Der Pflegedienst verpflichtet sich, nach einer Pflegeplanung zu arbeiten und eine

Pflegedokumentation zu fiihren.

o Der Pflegedienst ist stets erreichbar, piinktlich und verlésslich in Bezug auf alle

Absprachen.

e Der Pflegedienst beschiftigt eine hohe Anzahl examinierter Altenpflegerinnen

und Altenpfleger, die regelmiBig an Fortbildungen teilnehmen.'*

12 ygl. Stadtverwaltung Bergheim: Mitten im Leben, S. 61f.
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Vor- und Nachteile

Bei dieser Wohnform profitieren die Betroffenen von einer professionellen Pflege
durch ausgebildete Pflegefachkrifte. Da die Pflegebediirftigen in ihrer vertrauten Um-
gebung versorgt werden, bleiben ihnen die Strapazen eines Wohnungswechsels er-
spart. Der Pflegedienst passt sich der individuellen Lebenssituation des Pflegebediirf-
tigen an und bietet ein offenes Ohr fiir Sorgen und Anliegen jeglicher Art. Des
Weiteren stellt die Moglichkeit, einen Pflegedienst zu beauftragen, eine Entlastung fiir

pflegende Angehorige dar.

Auf der anderen Seite ist die Pflege grundsétzlich an feste Zeiten gebunden, die im
Voraus vertraglich festgelegt werden. Demzufolge sind Pflegedienste — im Vergleich
zu Einrichtungen, in denen permanent Pflegepersonal zur Verfligung steht — nur be-

dingt in der Lage, eine unmittelbare Notfallversorgung zu gewihrleisten.

Finanzierungsmdoglichkeiten, Forderrichtlinien

Diesbeziiglich wird auf das Kapitel ,,4.3.4 Finanzielle Forderung barrierefreien Wohn-

raumes (Frau Gilinther)* verwiesen.

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

Viele Pflegebediirftige greifen im Rhein-Erft-Kreis auf die Angebote eines professio-
nellen pflegerischen Dienstes zuriick. Eine genaue Zahl kann an dieser Stelle nicht

genannt werden.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

Die nachfolgende Tabelle zeigt, wie viele der 563 Befragten es in Erwidgung ziehen,
im Alter von einem professionellen Pflegedienst in ihrer privaten Wohnung versorgt

zu werden:
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Geschlecht = 45-60J. 61-65J. 66-75J. a'te;Sa]]S_ An‘;eggg Gesamt
keine Angabe 0 0 1 0 5 6
méannlich 67 28 46 11 1 153
weiblich 72 29 53 37 1 192
Gesamt 139 57 100 48 7 351

Tabelle 35: Tabellarische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf ,,Private Wohnung mit Pflege*

Abgesehen von den Personen iiber 75 Jahren sind sich die Frauen und Ménner in den
einzelnen Altersklassen anndhernd einig. Die 45- bis 60-jdhrigen konnen sich am
starksten mit dieser Wohnform identifizieren, gefolgt von den 66- bis 75-jéhrigen, den
Frauen tiiber 75 Jahren und den 61- bis 65-jdhrigen. Insgesamt kann die Wohnform
,Private Wohnung mit Pflege* eine beachtliche Zahl von 351 Nennungen, dies ent-
spricht einem prozentualen Anteil in Hohe von 62,34%, verzeichnen. Dies spiegelt
auch den Wunsch der Bergheimer Bevolkerung wieder, so lange wie mdglich selbst-

bestimmt zu leben.

Private Wohnung mit Pflege

80

45-6017. 61-651. 66-751. itber 751 keine Angabe

Altersstruktur
Blkeine Angabe BEméannlich Dweiblich

Abbildung 102: Grafische Auswertung der Frage 2.5 in Bezug auf ,,Private Wohnung mit Pflege*
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Die Experten kommen auf diese Wohnform nur am Rande zu sprechen. Einer der Be-
fragten legt Wert darauf, nicht auf Dritte angewiesen zu sein und mochte stattdessen
zu gegebener Zeit einen Pflegedienst mit den notwendigen Dienstleistungen (Service
und/oder Pflege) beauftragen. Eine andere Expertin bevorzugt es, von vorneherein in
einem barrierefreien Wohnraum zu leben, in dem sie spdter auch gepflegt werden

kann.

Auch wenn nicht jeder Experte explizit auf diese Wohnform zu sprechen kommt, liegt
die Vermutung nahe, dass die Mehrheit mit den befragten Biirgerinnen und Biirgern

iibereinstimmt und einer privaten Wohnung mit Pflege nicht abgeneigt ist.

4.1.11. WohnQuartier*

Begriffserlauterung

Die Zukunft altersgerechter Quartiere im demografischen Wandel gestalten (kurz:
WohnQuartier®) ist ein Kooperationsprojekt des Diakonischen Werkes Rheinland, der
Essener HOCHTIEF Construction AG und des Evangelischen Erwachsenenbildungs-
werks Nordrhein. Es ist das Ergebnis eines im Zeitraum zwischen Friihjahr 2005 und
Anfang 2006 angesiedelten Arbeitsprozesses, an dem Expertinnen und Experten aus
der sozialen Arbeit, der Bauwirtschaft, der Erwachsenenbildung, der Wissenschatft, der
kommunalen Verwaltung, der Verwaltung des Landes Nordrhein-Westfalen, der In-
dustrie- und Handelskammer sowie Vertreterinnen und Vertreter aus den Bereichen
Ehrenamt, Kunst und Design mitgewirkt haben. Im April 2008 ist das Projekt in eine
dreijdhrige Umsetzungsphase gestartet. Gefordert wird es durch die Stiftung Wohl-
fahrtspflege NRW, mit Unterstiitzung des Ministeriums fiir Generationen, Familie,

Frauen und Integration des Landes Nordrhein-Westfalen.

In mehreren kreativen Workshops, Expertenrunden und Arbeitskreisen fand ein um-
fassender Meinungs- und Erfahrungsaustausch aller beteiligten Akteure statt. Im Mit-
telpunkt standen die Erkenntnis, dass die deutsche Bevolkerung einen fortschreitenden
Alterungsprozess durchlduft sowie die sich daran anschlieBende Frage, wie das Woh-

nen und Leben in den Quartieren gestaltet werden muss, um dieser Entwicklung ge-
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recht zu werden und die Lebensqualitit generationeniibergreifend sicherzustellen. Das
erarbeitete Konzept WohnQuartier® ist als eine Formel zu verstehen. Es beinhaltet we-
sentliche Bestandteile zur zukunftsfdhigen Gestaltung altersgerechter Quartiere und
basiert auf den folgenden vier Faktoren (daher die hochgestellte Ziffer 4), die im spi-
teren Verlauf genauer erldutert werden:

e Faktor 1: Wohnen & Wohnumfeld

e Faktor 2: Gesundheit & Service und Pflege

e Faktor 3: Partizipation & Kommunikation

e  Faktor 4: Bildung & Kunst und Kultur'**

Allgemeine Ausfiihrungen

Im Rahmen der durchgefiihrten Meinungsumfrage favorisierten die Bergheimer Biir-
gerinnen und Biirger mit groBem Abstand (351 Nennungen=62,34% —
Mehrfachnennungen waren moglich) die private Wohnung mit Pflege (vergleiche Ka-
pitel ,,4.1.10 Private Wohnung mit Pflege*). Um den Wiinschen und Vorstellungen der
Bergheimer Bevdlkerung nachzukommen, wird daher angeregt, die Quartiersentwick-
lung (vergleiche Kapitel ,,4.1.7 Wohnen im Quartier*) nachhaltig zu verbessern. Eine

aus Sicht der Projektgruppe exzellente Moglichkeit hierfiir bietet WohnQuartier®.

WohnQuartier* gibt Empfehlungen fiir eine aktive und planvolle Stadtentwicklung und
fiir eine Entwicklung der Wohnquartiere. Es ist kein statisches Konzept, das eine ,,Ide-
alvorstellung® von altersgerechtem Wohnen anpreisen will, sondern bietet die Grund-
lage fiir die Entwicklung altersgerechter Wohnangebote, die es zum Vorteil aller Be-
teiligten in das Quartier einzufiigen gilt. Je nach Nachfrage und den rdumlichen
Moglichkeiten im Quartier ist eine Vielzahl an unterschiedlichen Wohnangeboten
denkbar. Die Spannbreite reicht von Wohnanlagen mit Betreutem Wohnen iiber

Mehrgenerationenwohnen bis hin zu Wohn-/Hausgemeinschaften Alterer. Um die

124 http://www.wohnquartier-4.de/files/wohnquartier4.pdf; http://www.wohnquartier4.de, abgerufen

am 04.11.2009
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Wohnangebote fiir Altere optimal in das Quartier zu integrieren, ist es wichtig, sie
genau auf das Umfeld abzustimmen. Dafiir bedarf es einer umfassenden Planung. So
muss z.B. untersucht werden, wie angrenzende Infrastrukturen seniorengerecht mit
dem jeweiligen Wohnangebot zu verbinden sind. Im Zentrum aller Uberlegungen soll-
te insbesondere der Nutzen stehen, den man sich von dem neuen Wohnangebot fiir das
Quartier verspricht. Neue und bereits vorhandene Angebote sollen voneinander profi-

tieren und diirfen nicht in Konkurrenz treten.

WohnQuartier* lebt von einer gesunden Mischung aus hauptamtlicher Professionalitiit
und freiwilligem Engagement seitens der Biirger. Viele praktische Erfahrungen tragen
dazu bei, dass es kontinuierlich weiterentwickelt wird. Die Uberzeugung, dass aus der
Not, die der Alterungsprozess mit sich bringt, eine Chance werden kann, wenn man
gestaltend auf ihn Einfluss nimmt, stellt eine wichtige Motivationsquelle fiir alle Be-
teiligten dar. Es gilt, Vernetzungs-, Mitwirkungs- und Mitbestimmungsstrukturen auf-
zubauen. Vorhandene Chancen und Potentiale sollen unter Einbeziehung des Erfah-
rungswissens aller Generationen und Kulturen genutzt werden, damit die vielfach

noch unbeanspruchten Ressourcen dlterer Menschen nicht ,,auf der Strecke bleiben®.

Barrierefreiheit ist ein Stichwort, das das gesamte Konzept wie ein roter Faden durch-
zieht. Es spielt deshalb so eine entscheidende Rolle, weil es einen wichtigen Garanten
fiir Lebensqualitit darstellt — nicht nur fiir dltere Menschen, sondern auch fiir Men-
schen mit Behinderungen und Familien mit kleinen Kindern. Ein weiterer wichtiger
Grundsatz lautet ,,ambulante vor stationdrer Versorgung dlterer Menschen®. Das
Bund-Liander-Programm ,,Soziale Stadt“, das 1999 in der Absicht gestartet wurde, der
zunehmenden sozialen und rdumlichen Spaltung in den Stidten entgegenzuwirken,
kann als Orientierung dienen. Das Programm konzentriert sich auf benachteiligte
Stadtteile und sieht die Einrichtung eines Quartiermanagements mit entsprechenden
Fachkriften vor. Da sich die demografische Entwicklung aber nicht nur auf bestimmte
Quartiere erstreckt, ist WohnQuartier® darauf ausgerichtet, die Entwicklung aller
Wohn- und Stadtquartiere zu beeinflussen. Das hat zur Folge, dass es unterschiedliche
Zustindigkeiten und unterschiedliche Akteure auf mindestens drei Ebenen geben

muss:
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Ebene Bewohnerschaft (Mikro-Ebene)

Professionelle Akteure haben die Aufgabe, die Bewohnerschaft fiir Aktivititen im
Prozess der altersgerechten Quartiergestaltung zu gewinnen und ihnen vor Augen zu
fiihren, dass nicht das Schicksal iiber ihre Zukunft bestimmt, sondern sie selbst. Um
speziell auf die Bediirfnisse édlterer Menschen eingehen zu konnen, ist es ratsam, hier-
fiir Fachkréfte der gemeinwesenorientierten Seniorenarbeit einzusetzen, auch unter
Beteiligung der Interessenvertretungen Alterer (Seniorenbeiriite). Begegnungsstitten,
Kirchengemeinden sowie Einrichtungen der Kommunen und der Freien Wohlfahrts-
pflege konnen als Anlaufstellen dienen. Ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter, die sich z.B. in Senioren-Netzwerken engagieren, stellen eine wichtige Unterstiit-

zung dar (vergleiche Kapitel ,,4.5 Ehrenamtliches Engagement (Frau Mischker)®).

Ebene Quartier/Stadtteil (Meso-Ebene)

Hier beschéftigen sich die Akteure vorwiegend mit der Entwicklung von komplexen
Einzelprojekten. Es sollte sichergestellt werden, dass allen Interessen, Anliegen und
Vorschldgen Gehor verschafft wird. Die Beriicksichtigung der Interessen von Kindern
und Jugendlichen ist dabei ebenso wichtig wie die der erwachsenen Bewohnerinnen
und Bewohner im Stadtteil. Es handelt sich um eine intermediédre (=vermittelnde) E-
bene, auf der sogenannte Stadtteilmoderatoren versuchen, eine Briicke zwischen den
Akteuren im Quartier, der Kommunalverwaltung und der Wirtschaft zu bauen. Die
Moderation sollte weitestgehend unabhéngig erfolgen und konnte beispielsweise von
einer Fachhochschule oder Universitit, aber auch von freien Planungs- oder Moderati-

onsbliros getragen werden.

Ebene Gesamtstadt (Makro-Ebene)

Auf dieser Ebene werden im politischen Raum Entscheidungen iiber die Entwicklung
von Wohnquartieren getroffen. Es empfiehlt sich, verschiedene Arbeitskreise zu griin-
den, in denen iiber die kommunale Seniorenplanung diskutiert und abgestimmt wird.
An diesen Arbeitskreisen sollten alle Behorden mitwirken, die zu einer seniorenge-
rechten Stadtteilentwicklung beitragen (Bau-, Sozial-, Kulturdmter usw.). Durch die
Verkniipfung von Quartiergestaltung und Stadt-/Gemeindeentwicklung kann unter-

stiitzend auf die Entwicklungen im Quartier Einfluss genommen werden. Zudem kon-
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nen stadtweite Ressourcen genutzt und Synergien erzeugt werden. Ein Gebietsbeauf-
tragter sollte als kompetenter Ansprechpartner die Koordination der erforderlichen
Abstimmungen iibernehmen sowie die Kommunikation mit relevanten Gremien pfle-
gen. Der- oder diejenige stellt das ,,Gelenk zwischen den Amtern und den ,,Pfadfin-

der* innerhalb der Verwaltung dar.

Im Folgenden werden die eingangs erwdhnten vier Faktoren des Konzepts WohnQuar-
tier* genauer vorgestellt, die es systematisch miteinander zu verkniipfen gilt. In Ab-
hingigkeit davon, welche sozialen und rdumlichen Bedingungen in dem jeweiligen

Quartier anzutreffen sind, miissen sie in ihrer Auspragung variieren.

Faktor 1: Wohnen & Wohnumfeld

Da es dem Wunsch der dlteren Menschen entspricht, so lange wie mdglich in der eige-
nen Wohnung oder zumindest im vertrauten Quartier zu leben, sollte diesem Faktor
besondere Aufmerksamkeit gewidmet werden. Um diesem Wunsch gerecht zu werden
und auch denjenigen, die in ihrer Mobilitét eingeschrénkt sind, flexible Losungen an-
bieten zu konnen, ist es wichtig, das Verstdndnis von ,,Wohnen* auf Elemente wie
Wohnumfeld, Nachbarschaft, Versorgung und Pflege zu erweitern und nicht auf die
Wohnung als solche zu beschrianken. Im Hinblick auf die Wohnung und auf das direk-
te Wohnumfeld riickt zunichst einmal die Barrierefreiheit des Wohnungszugangs und
der Wohnung selbst in den Vordergrund. Die Bereiche Wohnberatung und Wohn-
raumanpassung (vergleiche Kapitel ,,4.3 Wohnraumanpassung®) halten hierfiir wert-
volle Angebote bereit. Bei kiinftigen Neubauprojekten sollten die Grundrisse bereits
so flexibel gestaltet werden, dass bei spiterem Bedarfseintritt eine verdnderte Raum-
aufteilung moglich wére. ZweckmafBig ist, die verschiedenen Lebensphasen der Be-
wohner und die damit einhergehenden wechselnden Bediirfnisse von Anfang an in die
Planungen einzubeziehen. Gleichzeitig sollte gepriift werden, ob bestehende Wohn-
formen in neue, altersgerechte Wohnformen umgebaut werden konnen. Die Einrich-
tung von Unterstiitzungssystemen zur Durchfithrung eines organisierten Wohnungs-

wechsels hilft, den Betroffenen die Angst vor einem Umzug zu nehmen.

Notwendig ist dariiber hinaus, dass weitere Bereiche des Quartiers das Stichwort der

Barrierefreiheit aufgreifen. Alteren Menschen sollte ein ungehinderter Zugang zu Ge-
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schiften, Amtern und sonstigen Einrichtungen sowie Offentlichen Verkehrsmitteln
gewihrleistet sein. Die Forderung von Sicherheitsmafinahmen spielt ebenfalls eine
wichtige Rolle und sollte u.a. Aspekte wie die Schaffung von Orientierungsmoglich-
keiten im Quartier, eine helle und liberschaubare Gestaltung von Stra3en und Plitzen
sowie die Organisation und Installation von Unterstiitzungssystemen fiir Menschen
mit Beeintrachtigungen unterschiedlichster Art (z.B. Demenz, vergleiche Kapitel
,»4.2 Demenz (Frau Oziemkiewicz)*) umfassen. Des Weiteren nimmt die Qualitét der
Nachbarschaftsbeziehungen und des offentlichen Lebens einen zentralen Stellenwert
in der seniorengerechten Quartiergestaltung ein. Oftmals stellen ausldndische Ein-
kaufsmoglichkeiten und Dienstleistungen eine kulturelle Bereicherung fiir das Quartier
und seine Bewohner dar. Mogliche Hemmschwellen élterer Menschen konnen durch
begleitete Besuche abgebaut werden. Auch sollte verhindert werden, dass die kleinen
Gemischtwarenldden, sogenannte ,, Tante-Emma-Laden*, aussterben. Diese bieten auf
kleinem Raum alles, was der Kunde braucht. Gerade den ilteren Menschen fehlt oft

die notwendige Mobilitét, die zumeist weit entfernten Supermérkte zu erreichen.

Faktor 1 beinhaltet z.B. folgende Elemente: Seniorenzentrum, Wohnprojekte, Bén-
ke/Aufenthaltszonen, Polizei, Apotheke, Supermarkt, Biackerei, Friseur, Post, Internet-

café 50 plus, Reisebiiro, Leitsystem/Hinweistafeln.

Faktor 2: Gesundheit & Service und Pflege

Den Kernpunkt dieses Themenkomplexes bilden solche Dienstleistungsangebote, die
einen Verbleib im bisherigen Wohnumfeld fordern, wie beispielsweise Hausnotruf-
Systeme, Meniiservice, Einkaufs- und Reinigungsservice, Besuchsdienste, Transport-
fahrten zu Fitness-Angeboten. Um positiv auf die kérperliche Verfassung Alterer Ein-
fluss zu nehmen, bedarf es der Weiterentwicklung von Sportangeboten. Die Angebote
im Quartier sollten ermittelt und aufeinander abgestimmt werden. Dariiber hinaus wird
empfohlen, diese Angebote auch finanziell eingeschrinkten Menschen zugénglich zu
machen. Nach Unterrichtsschluss wiirde sich hierfiir beispielsweise die Nutzung von
Schulsporthallen anbieten. Neben sportlichen Aktivitdten jeglicher Art tragt aber auch
die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben entscheidend zur Gesundheitsférderung bei.

Dies kann z.B. durch die Wahrnehmung kultureller Angebote geschehen.
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Von grof3er Relevanz ist der Bereich ,,Pflege®. Damit auch hier die Mobilitdt und das
eigenstindige Wohnen der Pflegebediirftigen gewahrt werden kdnnen, sind Service-
und Beratungszentren notwendig, die die Vermittlung der Betroffenen zu den erforder-
lichen Hilfsangeboten iibernechmen und den Erfahrungsaustausch pflegender Angehdo-
riger ermoglichen. Die Alterung der Gesellschaft bringt Prognosen zufolge auch eine
steigende Zahl an individuellen Orientierungsbeeintrdchtigungen mit sich. Diesem
Trend konnte mit einem umfassenden Unterstiitzungssystem begegnet werden, das von
der ambulanten &drztlichen Beratung bis zur stationdren Pflege reicht. Somit wire es
auch diesen Betroffenen moglich, Bewegungsfreiheit im Quartier zu genielen. Nach-
barschaft und Geschiftsleute im Quartier kdnnen einen wichtigen Beitrag zur optima-
len Versorgung der dlteren Menschen leisten. Das oftmals personliche Verhéltnis zwi-
schen dem Inhaber eines kleinen Ladenlokals und der Kundschaft kdme einer
desorientierten Person insofern zugute, als ihre Angehdrigen oder Nachbarn sofort
informiert werden konnen. Gute Ausschilderungen im ganzen Quartier geben dem
Beeintrachtigten dariiber Auskunft, an welchen Stellen Unterstiitzung und Hilfe gebo-
ten wird. Zielfiihrend ist ebenfalls, eine angemessene Betreuung von Demenzkranken
und ihren Angehdrigen sicherzustellen. Letztere sollen die Mdglichkeit erhalten, mit-

einander ins Gespriach zu kommen und neue Kréfte zu sammeln.

Faktor 2 umfasst z.B. diese Elemente: Gesundheitszentrum, Sporthalle, Fit-
ness 50 plus, haushaltsnahe Dienstleistungen, FuBpflege, Praxis fiir Physiotherapie,

Sanitdtshaus, Schwimmbad, Meniiservice, Bus, Taxi.

Faktor 3: Partizipation & Kommunikation

Dieser Faktor beinhaltet die Absicht, Eigenverantwortung und Selbstbestimmung der
Bewohnerinnen und Bewohner zu férdern. Sie sollen an der Entwicklung ihres Quar-
tiers aktiv teilhaben konnen. Aus diesem Grund ist es notwendig, Gestaltungs- und

Entscheidungsprozesse transparent zu machen und Einflussnahme zuzulassen.

Der Frage, wie das Leben im Quartier fiir alle Altersklassen optimiert werden kann,
kann durch verschiedene Methoden auf den Grund gegangen werden — z.B. durch ge-
meinsame Sozialraum-Erkundungen, um fehlende Angebote im Quartier zu ermitteln,

die Teilnahme am sogenannten ,,Runden Tisch®, die Ubernahme von Auftrigen durch
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Arbeitsgruppen, Hausflurgespriache oder Versammlungen in Wohnhdusern. Um den
Interessen der Biirger die gewiinschte Beachtung zu schenken und sie in politisch-
administrative Entscheidungen einflieen zu lassen, sollten die drei vorgestellten Ebe-
nen der altersgerechten Quartiergestaltung ineinandergreifen und kooperieren. Des
Weiteren konnte ermittelt werden, inwieweit Elemente wie eine Quartier-Zeitung oder
das Medium Internet zum Auf- und Ausbau von Kommunikationsstrukturen im Quar-
tier niitzlich sind. Da in der heutigen Zeit insbesondere das Internet einen nahezu un-
verzichtbaren Bestandteil des alltidglichen Lebens darstellt, ist es umso wichtiger, auch
Altere an dieses Thema heranzufiihren und ihnen den Umgang mit dem ,,neuen Medi-

um* nahezubringen.

Partizipationsprozesse im Quartier sind auf die Unterstiitzung moglichst vieler Koope-
rationspartner angewiesen. Dies konnen Akteure aus dem Seniorenbeirat, vereinsakti-
ve Personen oder Mitwirkende in Senioren-Netzwerken sein. Allerdings kniipfen Eh-
renamt und biirgerschaftliches Engagement (vergleiche Kapitel ,,4.5 Ehrenamtliches
Engagement (Frau Mischker)®) lediglich ergénzend an professionelle Arbeit an und
ersetzen diese nicht. Hauptamtlichen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern obliegt die
Aufgabe, die Freiwilligen bei der Wahrnehmung ihrer Tatigkeiten zu unterstiitzen.
Festzuhalten bleibt, dass Partizipation und Kommunikation im Quartier fiir ein sozia-
les Miteinander sorgen und einen erheblichen Beitrag zur Lebensqualitit aller Genera-

tionen leisten.

Zu Faktor 3 zdhlen z.B. folgende Elemente: Marktplatz, Versammlungs-/Gruppen-
raum, Café, Begegnungsstitte, Reisegruppe, Literaturcafé, Boule im Park, Bewe-
gungsparcours (vergleiche Kapitel ,,5.2.5 Bewegungsparcour fiir Seniorinnen und Se-

nioren (Frau Felkel)®), Info-Tafeln/Litfasssdule.

Faktor 4: Bildung & Kunst und Kultur

Lernen sollte als lebenslanger Prozess betrachtet werden. Dieser Faktor macht deut-
lich, dass die Menschen auch in der nachberuflichen Phase Zugang zu Bildungs- und
Kulturangeboten erhalten miissen. Im Rahmen der Partizipation an Entscheidungspro-
zessen konnen Altere ihr Erfahrungswissen an andere weitergeben und im Gegenzug

von den kreativen Ideen der Jiingeren profitieren. Lernen spiegelt sich aber auch in der
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notwendigen Auseinandersetzung mit dem Thema ,,Wohnen im Alter* wieder. Viele
dltere Menschen sind nicht bzw. nicht ausreichend iiber die verschiedenen Wohnmaog-
lichkeiten informiert und sollten durch sinnvolle MaBBnahmen (6ffentliche Informati-

onsveranstaltungen etc.) umfassend Kenntnis auf diesem Gebiet erlangen.

Des Weiteren konnte iiber den Einsatz von sogenannten ,,Keyworkern* nachgedacht
werden. Dabei handelt es sich um freiwillige Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter mit
Erfahrungen im sozialen und kulturellen Bereich, die u.a. folgende Tatigkeiten iiber-
nehmen: Vermittlung zwischen interessierten Biirgern und hauptamtlich Beschéftigten
in Einrichtungen, Organisation und Begleitung einzelner Veranstaltungen, Transport
von Kulturangeboten in die unterschiedlichen Lebensrdume der Menschen (Theater im
Wohnzimmer, Museum auf Ridern, Vorlese-Service oder Ahnliches), Forderung des
ehrenamtlichen Engagements Zlterer Menschen. Offentliche Plitze im Quartier lassen
sich als Veranstaltungsort fiir Trodelméarkte, Sommer- oder StraBenfeste sowie Kunst-,
Sport- und Spielaktionen nutzen. Kirchen sind als Orte von Spiritualitdt und Gemein-
schaft anzusehen. Vorstellbar ist auch die Einrichtung eines Bildungs- und Kultur-
Shuttles zur Vernetzung der Angebote im Quartier mit den zentralen Kulturangeboten
im stddtischen Raum und den Fach- oder Hochschulen. Ferner sollte Wert auf die For-
derung eines multikulturellen Zusammenlebens gelegt werden, um den Austausch un-
terschiedlicher kultureller Erfahrungen und Wertvorstellungen zu ermoglichen. Ange-
bote aus dem Bereich Bildung, Kunst und Kultur bieten ebenfalls Lebensqualitét fiir
die Quartierbewohner und sind auf ehrenamtliches Engagement angewiesen. Stadtge-
biete, die als sozial oder strukturell benachteiligt einzustufen sind, bendtigen besonde-

re Unterstiitzung.

Faktor 4 gehoren z.B. diese Elemente an: Kulturzentrum, Gemeindezentrum,
(Sprach-)Schule, Ausstellung/Museum, Biirgerhaus, Bildungsshuttle, Konzertsaal,
Bibliothek.'**

Gute Beispiele auRerhalb des Rhein-Erft-Kreises

Das Konzept WohnQuartier* wird noch bis 2011 an den zwei Pilotstandorten Essen-

Altenessen-Siid und Remscheid-Hohenhagen erprobt. Mit Unterstiitzung der Kommu-
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nen und der Bevolkerung werden im Verbund mit den ortlichen Tragern — den jeweili-
gen Kirchengemeinden und diakonischen Einrichtungen und Diensten — innovative
Strategien und Projekte auf den Weg gebracht, die die vier Faktoren des Konzepts

aufgreifen.

Essen-Altenessen-Siid hat als Stadtteil einer RuhrgebietsgroBstadt vielfdltige Bau- und
Nutzungsstrukturen und erhebliche soziale Schieflagen zu verzeichnen. Im westlichen
Bereich sind Gewerbeflachen vorherrschend, wihrend der Stidosten und Norden von
groBeren Griinflichen dominiert wird und der restliche Stadtteil aus Wohnflachen be-
steht. In Altenessen-Siid leben mehr Familien als kinderlose Paare; der Anteil der Ein-
Personen-Haushalte belduft sich auf ca. 45%. Prognosen zufolge wird die Anzahl
hochaltriger Menschen bei gleichzeitiger Abnahme der Gesamtbevolkerung zuneh-
men. Gleiches gilt fiir die ausldndische Bevolkerung: 26,3% der Bewohner haben eine
Migrationsgeschichte, die Tendenz ist steigend. Diese Ausgangssituation war Grund
genug fiir die Ansiedlung eines Projekts wie WohnQuartier®. Es hat seinen Standort im
Familienzentrum ,,Vogelnest“, das neben 63 Betreuungspldtzen umfangreiche Bera-
tungs- und Bildungsangebote fiir Eltern zur Verfiigung stellt und Familien in schwie-
rigen Lebenssituationen unterstiitzt. Dariiber hinaus gibt es eine Kinderbekleidungs-
borse, die den Grundsatz ,,Ware gegen Leistung®“ verfolgt. Je nach personlicher
Neigung konnen die Kunden einen Kuchen backen, eine Stunde vorlesen u.v.m. Um
sich ein Bild von den Bediirfnissen und vorhandenen Potentialen zu machen, wurde zu
Projektbeginn im Friihjahr 2008 eine aktivierende Biirgerbefragung in der Nachbar-
schaft des Familienzentrums durchgefiihrt. Eine erste Auswertung ergab, dass die Par-
tizipation der Bewohner an Verdnderungs- und Verbesserungsprozessen gefordert
werden muss. Vier- bis sechsmal im Jahr werden anlédsslich von Stadtteilkonferenzen
die sozialen Themen im Stadtteil besprochen; regelméBig stattfindende Lokale Runden
dienen dazu, die Vorgaben und Handlungsfelder der Stadt- und Stadtteilentwicklung

mit dem Konzept von WohnQuartier* zu vereinbaren.'*

125 http://'www.wohnquartier-4.de/index.php?article_id=27, abgerufen am 12.11.2009
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In Remscheid-Hohenhagen ist eine Mischung aus Neu- und Altbauten zu finden. Seit
einigen Jahren ist durch spezielle BaumaBBnahmen fiir jlingere Familien ein schnelles
Wachstum des Stadtteils zu beobachten. Aufler einem groflen Lebensmitteldiscounter,
einem Kiosk und einer Drogeriemarktfiliale gibt es jedoch keine Einkaufsmoglichkei-
ten. Dariiber hinaus sind nur zwei Arzte vor Ort; nach einer Apotheke sucht man ver-
geblich. Die Nahversorgung weist somit enorme Defizite auf. Im Gegensatz dazu ist
der Bildungsbereich in ausreichendem Maf} gewédhrleistet. Die Menschen mit Migrati-
onsgeschichte machen ca. 29% der Einwohnerzahl aus, iiberdurchschnittlich viele da-
von sind Russlanddeutsche. Der Anteil der élteren Bevdlkerung (65 plus) liegt bei
rund 20%. Aufgrund der Tatsache, dass die Landschaft in Hohenhagen sehr bergig ist,
wird eine barrierefreie Gestaltung des Stadtteils im Sinne von WohnQuartier* zusitz-
lich erschwert. Trotzdem bzw. gerade deshalb sicht man es als unbedingt erforderlich
an, sich dieser Herausforderung bestmoglich zu stellen. Stadtteilkonferenzen werden
in Hohenhagen bereits abgehalten; eine Stadtteilzeitung befindet sich in Planung. Der
Seniorenbeirat und der ,,Runde Tisch 50 plus® versuchen Losungen zu finden, wie
dlteren Menschen der Alltag erleichtert werden kann. Die Remscheider Verwaltung ist

ebenfalls eng in die Umsetzung von WohnQuartier* eingebunden. '*°

Vor- und Nachteile

Nach 1% Jahren Laufzeit des Projekts WohnQuartier' wurde am 22.09.2009 im
Stadtmuseum Diisseldorf ,,Halbzeit-Bilanz* gezogen. Die Verantwortlichen brachten
ihre Bemiithungen wie folgt auf den Punkt: Man versuche, ,,die Bediirfnisse aller im
Quartier lebenden Generationen und Kulturen zu beriicksichtigen, passgenaue Losun-
gen fiir ein moglichst lange selbstbestimmtes Leben im vertrauten Umfeld zu entwi-
ckeln und neue Akzente in der Gemeinwesen- und Altenarbeit zu setzen“.'”’” Tatséch-
lich ist es zwischenzeitlich an beiden Standorten gelungen, ein neues Gefiihl fiir
nachbarschaftliches Miteinander im Quartier zu wecken. Einen wesentlichen Beitrag

hierzu leistete in Remscheid das Kulturprogramm ,,Treppenhaus und Gartenzaun®, das

126 http://www.wohnquartier-4.de/index.php?article id=28, abgerufen am 12.11.2009

27 http://www.wohnquartier-4.de/files/dokumentation_halbzeit-tagung_22 9 09.pdf, abgerufen am

12.11.2009
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sich an all diejenigen richtet, denen das Thema ,,gute Nachbarschaft am Herzen liegt.
In Essen wurde im Rahmen des Herbstfestivals ,,Zu Hause in den 50er Jahren* das vor
zwel Jahren geschlossene Gemeindezentrum als ,,Kulturhaus der Generationen neu-
eroffnet. Die Koordinatoren der jeweiligen Standorte berichteten einvernehmlich von
einem erfolgreichen Aktivieren alter und junger, einheimischer und zugewanderter
Bewohner. Mittlerweile seien sowohl in Remscheid als auch in Essen funktionierende
Planungs- und Abstimmungsstrukturen sowie eine allseits akzeptierte ,,Nachbar-
schaftskultur geschaffen worden. Gelobt wurde an dem Projekt auch die Bereitschaft,
»auf neue, unkonventionelle Losungen zuzugehen* und dabei auch bereit zu sein,
»Widerstand in den eigenen Reihen zu {iberwinden®."?” Vor diesem Hintergrund ist es

nahezu unméglich, WohnQuartier’ negative Aspekte abzugewinnen.
Der Kiinstler Joseph Beuys hat einmal gesagt:

,,Die Zukunft, die wir wollen, muss erfunden werden, sonst kriegen wir eine, die wir

nicht wollen!*1?*

WohnQuartier* stellt einen wichtigen Schritt in solch eine selbstbestimmte Zukunft
dar. Die Umsetzung erfolgt nicht ,,von oben nach unten®, d.h. durch Anweisungen der
Verwaltungsebene an die Quartierebene. Im Gegenteil — es ist ein Projekt ,,von unten
nach oben®, das auf die Unterstiitzung und die Ideen der Bewohner angewiesen ist, um
sich weiterentwickeln zu konnen. Politik und Verwaltung nehmen die Anregungen der
Menschen auf und schaffen gegebenenfalls entsprechende Rahmenbedingungen zur
Realisierung. WohnQuartier® vollzieht den Perspektivwechsel ,,von der altengerechten
zur altersgerechten Stadt. Von einer barrierefreien Ausstattung des Quartiers und
seiner Wohnangebote profitieren nicht nur dltere Menschen, sondern auch Menschen
mit Behinderungen und junge Familien. Die gemeinsame Durchfithrung von Projekten
und Veranstaltungen im Quartier fordert den ,,Dialog der Generationen* gleicherma-
en wie die Integration von Menschen mit Migrationsgeschichte. Eigene Erfahrungen
weitergeben und etwas bewegen zu konnen, gibt Senioren das Gefiihl, auch nach der

Pensionierung ,,gebraucht zu werden®.

Dem vielfach erwidhnten Stichwort ,,Barrierefreiheit® 1dsst Wothuartier4 somit nicht

nur seine herkdmmliche, sondern auch eine {ibertragene Bedeutung zukommen. Kon-
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kret hei3t das: Es geht um viel mehr als nur um eine seniorengerechte Bauweise — und

zwar um den Wegbruch sozialer Barrieren.

In Anbetracht all dessen spricht nichts dagegen, ein Konzept wie WohnQuartier* auch
im Rhein-Erft-Kreis umzusetzen. Eine wichtige Erfolgsbedingung wire auch hier die
Mobilisierung von Ehrenamtlichen (vergleiche Kapitel ,,4.5 Ehrenamtliches Engage-
ment (Frau Mischker)®) sowie eine gute und vertrauensvolle Zusammenarbeit zwi-
schen Politik und Verwaltung, o6ffentlichen und privaten Trigern. Auch die Zusam-
menarbeit der hauptamtlich und ehrenamtlich Tatigen trdgt wesentlich zum Erfolg
eines derartigen Projektes bei. Um die Personen, die sich ehrenamtlich engagieren
mochten, spiter an den richtigen Stellen einsetzen zu konnen, wiirde es sich empfeh-
len, in der jeweiligen Kommune — dhnlich wie in Essen-Altenessen-Siid — mit einer
Umfrage zu starten, die die Stimmung innerhalb der Bevdlkerung einfangt und deren

Wiinsche ermittelt.

Finanzierungsmoglichkeiten, Forderrichtlinien

WohnQuartier* wird in seiner dreijahrigen Umsetzungsphase von der Stiftung Wohl-
fahrtspflege Nordrhein-Westfalen mit insgesamt 700.000 Euro finanziell gefordert.
Das Ministerium fiir Generationen, Familie, Frauen und Integration des Landes Nord-
rhein-Westfalen finanziert die wissenschaftliche Begleitforschung und die Evaluation
des Projektes nach Angaben von Minister Armin Laschet mit insgesamt rund

100.000 Euro.'?®

Die Expertengruppe, die an der Entwicklung von WohnQuartier® beteiligt war, schligt
vor, in Zukunft bei jeder neuen baulichen Investition eine zweiprozentige Abgabe fiir
soziale und kulturelle Aktivitidten einzurechnen. Als Vorbild hierfiir dient das Modell
»Kunst am Bau®, hinter dem sich der Beschluss aus der ersten Legislaturperiode des
Deutschen Bundestages vom 25.01.1959 verbirgt, einen Teil der Bausumme 6ffentli-

cher Bauten fiir Kunst aufzuwenden. In der Absicht, die bildende Kunst zu férdern,

28 http://www.wohnquartier-4.de/index.php?article_id=50: EPD-West — Diakonie will Wohnviertel

altengerechter gestalten, Westdeutsche Zeitung — NRW sucht das Wohnquartier der Zukunft, abge-
rufen am 16.11.2009
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wurde beschlossen, bei allen Bauauftrigen des Bundes grundsitzlich einen Betrag von
mindestens einem Prozent der Bausumme (spéter erhoht auf zwei Prozent) fiir Werke

bildender Kiinstler zu beriicksichtigen.'**

Verteilung der Wohnform im Kreisgebiet

WohnQuartier* wird bislang nur an den beiden besagten Standorten erprobt und ist
folglich noch nicht im Rhein-Erft-Kreis zu finden. Kapitel ,,4.1.12 Denkbare Realisie-
rung in der Kreisstadt Bergheim (Frau Buzzi, Frau Krings-Leufgen, Frau Ulhaas)* gibt
Anregungen, wie das Konzept im Stadtgebiet Bergheim ansatzweise umgesetzt wer-

den konnte.

Auswertung der Frage 2.5 des Fragebogens und der Experteninterviews

WohnQuartier* ist kein separater Bestandteil des Fragebogens. Stattdessen wird auf
die Wohnform ,,Wohnen im Quartier” verwiesen (vergleiche Kapitel ,,4.1.7 Wohnen
im Quartier*) sowie auf die dazugehorige Auswertung im Rahmen des gleichen Kapi-
tels — Abschnitt ,,Auswertung der Frage 7 des Fragebogens und der Experteninter-

views.

In den Experteninterviews wird WohnQuartier® als solches nicht thematisiert. Dies ist
sicherlich auf die Neuartigkeit des Konzepts zuriickzufiihren. Frau Vosen (Rhein-Erft-
Kreis) bekundet jedoch Interesse am ,,Wohnen im Quartier, das ihrer Meinung nach

im Alter eine ganz wichtige Rolle spielt.

4.1.12. Denkbare Realisierung in der Kreisstadt Bergheim (Frau Buzzi, Frau

Krings-Leufgen, Frau Ulhaas)

Auf die Frage ,,Welche Wohnform konnten Sie sich als dltere Person jetzt oder in Zu-
kunft vorstellen? (Mehrfachnennungen waren zuldssig) wurden insgesamt
1.149 Nennungen abgegeben. Das bedeutet, dass im Durchschnitt etwa zwei Nennun-
gen je Person erfolgten. Die Bergheimer Bevolkerung favorisiert mit groBem Abstand
(351 Nennungen=62,34%) die private Wohnung mit Pflege als kiinftige Wohnform.

Auch das Betreute Wohnen kann sich ein Grofteil der Bergheimerinnen und Berghei-
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mer (230 Nennungen=40,85%) vorstellen. Mehrgenerationenwohnen liegt beim ange-
sprochenen Personenkreis ebenfalls im Trend (123 Nennungen=21,85%); ebenso die
Seniorenresidenz (104 Nennungen=18,47%) und die Hausgemeinschaft
(101 Nennungen=17,94%), gefolgt von der Wohngemeinschaft und bei Kindern oder
Angehorigen, jeweils mit 91 Nennungen=16,16%. Das Pflegeheim erfuhr bei der
Bergheimer Bevolkerung mit lediglich 47 Nennungen==8,35%, den geringsten Zu-
spruch. Insgesamt elfmal = 1,95% wiéhlten Probanden die Moglichkeit ,,Sonstiges®.
Die Auswertung erbrachte, dass beispielsweise folgende Wiinsche gedullert wurden:
,Bielefelder Modell“, ,,Wohnen im Viertel“, Pflegedienst, Pflegeheim nur bei Krank-
heit.

Die Kreisstadt Bergheim verfligt derzeit iiber 7 Senioren- und Pflegeheime,
7 Einrichtungen fiir Betreutes Wohnen und 7 Einrichtungen fiir Kurzzeitpflege; teil-
weise sind in einer Wohnanlage mehrere Wohnformen vorhanden (vergleiche Kapitel
»3.9.2 Kreisstadt Bergheim (Frau Felkel, Frau Oziemkiewicz)*'*). Neben den bereits
(notwendigen) vorhandenen Einrichtungen und ambulanten Pflegediensten ist es je-
doch empfehlenswert, um den Folgen des demografischen Wandels gerecht zu werden
(vergleiche Kapitel ,,2 Demografische Entwicklung (Herr Malek)*), auch im Stadtge-
biet Bergheim alternative Wohnmoglichkeiten fiir dltere Menschen aller Einkom-
mensgruppen an attraktiven Standorten zu etablieren bzw. vorhandene Wohnanlagen
zu modernisieren und barrierefrei umzugestalten. Das Projektteam regt in diesem Zu-
sammenhang an, dass neue und bereits vorhandene Angebote nach Moglichkeit von-
einander profitieren und nicht miteinander in Konkurrenz treten. Ambulante Pflege-
dienste werden auch in Zukunft ebenso ihren Platz im Stadtgebiet Bergheim haben wie
etablierte stationdre Einrichtungen. Die Erfahrung hat gezeigt, dass der ,,moderne*
Grundsatz ,,ambulant vor stationidr® bei den unterschiedlichsten Krankheitsbildern ab

einem bestimmten Zeitpunkt unékonomisch wird.

Dieser Abschnitt hat das Ziel, konkrete Alternativen in Form alternativer Wohnformen
zum derzeitigen Ist-Zustand (Verbleib im derzeitigen Lebensumfeld — Woh-

nung/Haus- oder Wechsel in eine Einrichtung) aufzuzeigen.

222



Rhein-Erft-Kreis
—

Unter Beriicksichtigung der kiinftigen Wohnwiinsche der Bergheimer Bevolkerung
erscheint der Projektgruppe die Umsetzung des WohnQuartiers® (vergleiche Kapitel
,4.1.11 WohnQuartier*) als besonders geeignet, da die groBflichige Quartiersent-
wicklung nicht nur die Realisierung der am héiufigsten gewiinschten Wohnform — die
private Wohnung mit Pflege — ermdoglicht, sondern auch die Moglichkeit bietet, neben
der Einbindung bereits vorhandener Angebote die unterschiedlichsten Wohnformen,
z.B. Mehrgenerationenwohnen (vergleiche Kapitel ,,4.1.5 Mehrgenerationenwohnen
(Frau Krings-Leufgen)“), Betreutes Wohnen im Rahmen des ,,Bielefelder Modells*
(vergleiche Kapitel ,,4.1.3 Bielefelder Modell*) bis hin zu Wohn-/Hausgemeinschaften
(vergleiche Kapitel ,,4.1.4 Wohn-/Haushaltsgemeinschaft*), zu etablieren. Bei der
Umsetzung des WohnQuartier* gilt es, die vier Faktoren ,,Wohnen & Wohnumfeld,
,Gesundheit, Service & Pflege®, ,Partizipation & Kommunikation® sowie ,,Bildung,
Kunst & Kultur zu beachten und sie aufeinander abzustimmen (vergleiche Kapitel
4111 Wothuartier4“ — Abschnitt ,,Allgemeine Ausfiihrungen®). So sollten neben
einer barrierefreien Wohnung und einem barrierefreien Wohnumfeld auch Angebote
zur Gesundheitsforderung, zur Partizipation an der Quartiersgestaltung sowie zur kul-
turellen Weiterbildung im Quartier vorhanden und dariiber hinaus auch fiir korperlich

beeintrachtigte Personen zugénglich sein.

Um mogliche Defizite in der Versorgung der Bergheimer Biirgerinnen und Biirger zu
erkennen und diese im Rahmen der Quartiergestaltung zu beseitigen, bedarf es einer
genauen Bestandsaufnahme aller vorhandenen Angebote, die jedoch aufgrund der sehr

kurzen Laufzeit des Projektes nicht erbracht werden konnte.

»Am Schonsten ist es doch zu Hause.“ Diese Ansicht teilen nach Auswertung der
Biirgerbefragung die meisten Bergheimerinnen und Bergheimer. Damit im fortge-
schrittenen Lebensalter und/oder nach Erkrankungen mit Mobilititsverlust so lange
wie moglich der Verbleib im bisherigen Wohnumfeld sichergestellt ist, bedarf es oft
nur geringer Veranderungen. Eine Wohnberatung kann in solchen Fillen hilfreich
sein, Wohnraum barrierefrei und unfallsicher umzugestalten. Durch gezielte Anpas-
sung von Hausern und Wohnungen konnen Eigentiimer einen erheblichen Beitrag zu

einer aktiven Quartiersentwicklung leisten. Mehr zum Thema Wohnberatung verglei-
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che Kapitel ,,5.2.10 Wohnberatung®; zum Thema Wohnraumanpassung sieche Kapitel

,»4.3 Wohnraumanpassung®.

Um das kostenintensive Thema ,,Wohnraumanpassung® langfristig weitgehend zu re-
lativieren regt das Team ,,Wohnformen* an, Baugesellschaften, Bauherrn und sonstige
Investoren zu motivieren, kiinftig ,,Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitit®, ver-
gleiche Kapitel ,,5.3.3 Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitit”, zu realisieren.
Zwar sind die Baukosten um etwa 2% der Bausumme hdher als bei sogenannter ,,kon-
ventioneller Bauweise®, jedoch handelt es sich um eine Investition, die sich in spéteren
Jahren rechnet. Sind die Kinder erwachsen und ,,aus dem Haus“, eventuell der/die
Partner/-in verstorben, ist die Haushaltsgrofle erheblich geschrumpft. Zu viel Wohn-
raum, nicht selten auf mehreren Etagen, werden mit zunehmendem Alter und mogli-
chen Mobilititseinschrankungen héufig zum Problem. ,,Einfamilienhduser mit Grund-
rissflexibilitdt™ bieten zu gegebener Zeit bei geschickter Planung die Moglichkeit, mit
geringem baulichen Aufwand aus dem bisherigen ,,groen Einfamilienhaus* ein Zwei-

familienhaus mit gutem Zuschnitt, nutzbar fiir mehrere Generationen, zu gestalten.

Auch konnte das Etablieren von ,,Multifunktionshdusern®, sogenannten Dienstleis-
tungshédusern, vergleiche Kapitel ,,5.4.4 Multifunktionshéuser fiir verschiedene Bergh-
eimer Stadtteile®, in verschiedenen Stadtteilen Bergheims zur besseren Quartiersent-

wicklung beitragen.

Auf dem Weg zur ,,Generationenstadt® setzt die Kreisstadt Bergheim durch die Teil-
nahme am Forschungs- und Entwicklungsprojekt ,,Partizipation im Alter in den Kom-
munen NRW’s (PiA)“ bereits einen deutlichen Akzent. Der im Rahmen des Projektes
gebildete Arbeitskreis (AK) ,,Intergeneratives Wohnen — Eine Idee fiir Bergheim?* hat
nach Auffassung der Studierenden die Moglichkeit, die Anregungen der Teilnehme-
rinnen und Teilnehmer aus der Bergheimer Bevolkerung aufzunehmen und unter Be-
teiligung von Politik und Verwaltung gegebenenfalls entsprechende Rahmenbedin-
gungen zur Realisierung alternativer Wohnmoglichkeiten zu schaffen. Hierbei konnten
Informationen und Ergebnisse der jeweiligen Themenbereiche der Projektarbeit ,,Die
Kommunen des Rhein-Erft-Kreises vor den Herausforderungen des demografischen

Wandels/Schwerpunkt: Wohnen im Alter®, beispielsweise die Ergebnisse der Auswer-
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tung der Biirgerbefragung und der Experteninterviews, hilfreich sein. Wichtig schien
dem Team ,,Wohnformen* dariiber hinaus, konkrete Mdglichkeiten fiir die Umsetzung
alternativer Wohnmdglichkeiten auf dem Gebiet des Stadtgebietes Bergheim zu unter-
breiten. In diesem Zusammenhang bestand Einvernehmen im Team, hinsichtlich kon-
kreter potenzieller Standorte das Fachwissen der zustindigen Mitarbeiter des Pla-
nungsamtes der Kreisstadt Bergheim in Anspruch zu nehmen. Anldsslich eines
Termins im Rathaus der Stadt bezeichneten die zustindigen Mitarbeiter konkrete F14-
chen, die sich als Moglichkeiten zur Umsetzung verschiedener Wohnformen eignen
konnten. Bei den angegebenen Standorten/Grundstiicken handelt es sich beispielswei-
se um das Gebiet an der Heerstrale/Neusser Strale in Bergheim sowie im weiteren
Verlauf der Heerstralle, das Grundstiick Gemarkung Bergheim, Flur 10, Flurstiick 91
(am Wiedenfelder Weg/Waldweg), Grundstiicksflichen in Ahe im Anschluss an die
vorhandene Bebauung der Straflen ,,Am Kapellenkreuz*“ und ,,Wiedenaustrafie®, das
Gebiet angrenzend an die Weststrale in Thorr, das Gebiet zwischen Verlédngerung
,@aringiirtel“ und ,,In Langen Benden* in Thorr, das Gebiet zwischen NiederauBBem
und Oberauflem an der L 91 (Ndhe REWE Markt), die Flache in Quadrath-Ichendorf,

Domackerstral3e, Ecke Graf-Otto-Stralle sowie in Glessen an der Dansweilerstralie.

Laut Auskunft des Planungsamtes der Kreisstadt Bergheim handelt es sich ausschlie$3-
lich um private Grundstiicke. Ein entsprechender Bebauungsplan miisste gegebenen-

falls noch aufgestellt werden.

Grundsatzlich wiirden sich die Grundstiicke aufgrund ihrer Gro8e fiir die Umsetzung
verschiedener Wohnformen, wie das Mehrgenerationenwohnen, das ,,Bielefelder Mo-
dell” oder das Wohnen im Quartier, anbieten. Fraglich ist jedoch, ob die Flachen den
Wiinschen und Vorstellungen der Bergheimer Bevdlkerung entsprechen. Im Rahmen
der Biirgerbefragung hatten die Probanden Gelegenheit zu &uflern, ,,was ihnen beim
Wohnen im Alter wichtig ist. Die Auswertung der Biirgerbefragung ergab, dass bei-
spielsweise weit liber 50% der befragten Biirgerinnen und Biirger gute Erreichbarkeit
von Geschiften, Arzten und weiteren ,.alltiglichen Einrichtungen® als ,,sehr wichtig*

bzw. ,,wichtig” einstufen. Des Weiteren ist fiir die Mehrheit der Befragten eine zentra-

le Wohnlage und gute Erreichbarkeit des dffentlichen Personennahverkehrs von gro-

225



Rhein-Erft-Kreis
—

Ber Bedeutung, vergleiche Kapitel ,,3.2.1 Biirgerbefragung® — Abschnitt ,,Auswertung
der Biirgerbefragung®.

Das Team ,,Wohnformen* hat die Auswertungsergebnisse der Biirgerbefragung mit
den konkreten Moglichkeiten, die die Mitarbeiter des Planungsamtes der Kreisstadt
Bergheim vorgeschlagen haben, abgeglichen. Ausnahmslos handelt es sich um Orts-
randflachen. Lediglich das Gebiet zwischen NiederauBBem und OberauBiem an der L 91
— Néhe REWE Markt — bietet je nach Auswahl der konkreten Flache eine befriedigen-
de Losung. Einkaufsmoglichkeiten bieten der nahe gelegene REWE-Markt sowie die
Discounter ALDI und Lidl. In mittelbarer Néhe befindet sich eine Apotheke; die me-
dizinische Grundversorgung ist ebenfalls sichergestellt. Das Stadtzentrum von Berg-
heim ist jedoch einige Kilometer entfernt — konnte also nur mit einem PKW oder unter
Nutzung der offentlichen Verkehrsmittel erreicht werden. Wird beispielsweise an ex-
ponierter Stelle ein kleinteiliges Wohnprojekt nach dem ,,Bielefelder Modell, verglei-
che Kapitel ,,4.1.3 Bielefelder Modell®, realisiert, konnte durch den zu etablierenden
Servicestiitzpunkt auch fiir die Stadtteile Hiichelhoven, Rheidt, Biisdorf, Fliesteden,
Niederaulem, Oberauflem und Glessen eine optimale Versorgung sichergestellt wer-
den. Ob fiir das geplante Baugebiet bereits ein Investor oder Bautrdger gefunden wur-
de, ist den Studierenden derzeit nicht bekannt. Das Baugebiet erscheint dem Team
»Wohnformen* jedoch geeignet, hier die ,,Quartiersentwicklung von Morgen* zu er-
proben. ,Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitit® (vergleiche Kapitel
,»J.3.3 Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitdt®), die im Erdgeschoss barrierefrei
sind, konnten eine denkbare Alternative darstellen. Der ldngere Aufenthalt im ge-
wohnten Lebensumfeld ist hier auch bei mobilititseingeschrinkten Personen durchaus
realistisch. Das Projektteam regt daher an, zu gegebener Zeit Gespriache entsprechen-

den Inhalts mit dem kiinftigen Bautréger, Investoren bzw. Bauwilligen zu fiihren.

Die Flidchen Heerstralle/Neusser Strale und Wiedenfelder Weg/Waldweg bieten nahe
gelegene Moglichkeiten der korperlichen Fitness in Form der Parksauna, Sportmdg-
lichkeiten des MediVital und der Praxis fiir Physiotherapie und Osteopathie Gross.
Gute Erreichbarkeit von Geschiften, Arzten, Apotheken und des Stadtzentrums ist an

diesen potenziellen Standorten jedoch nicht gegeben.
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Um den Wiinschen und Vorstellungen der Befragten entgegen zu kommen, wurde im
Rahmen von Ortsbegehungen weiter nach geeigneten Grundstiicken fiir die Realisie-
rung neuer Wohnformen gesucht. Zielfiithrend erscheint den Studierenden im Hinblick
auf die Kriterien von WohnQuartier* eine zentral gelegene Fliche in der Nihe der
Bergheimer Fullgingerzone. Es handelt sich um die Grundstiicke Gemarkung Berg-
heim, Flur 22, Flurstiick 333, 334, 335 und 278. Zur Zeit wird die Fliche als proviso-
risch angelegter 6ffentlicher Parkplatz ,,Am Jobberath* genutzt. Es ist davon auszuge-
hen, dass sich die Grundstiicke im Eigentum der Kreisstadt Bergheim befinden (im
Bedarfsfall ist eine ndhere Priifung hilfreich). Die Fldche, ,,im Herzen des Bergheimer
Zentrums* gelegen, wiirde sich optimal fiir ein Wohnprojekt nach dem ,,Bielefelder
Modell* anbieten. Von hier sind Arzte, Apotheken, Lebensmittelgeschéfte (Kaufland,
HIT), Bickereien, Metzgereien, Restaurants, das Medio (Stadtbibliothek, kulturelle
Veranstaltungen), Stadtverwaltung, Krankenhaus, zwei Bushaltestellen (Am Knii-
chelsdamm und Rathaus), Amtsgericht, Finanzamt, Polizei u.v.m. in kurzen Wegen
fuBléufig erreichbar. Selbst der etwas weiter entfernte Bahnhof konnte durch die Fuf3-

gingerzone bequem erreicht werden.

Nach Einschitzung der Studierenden eignet sich dieser Standort fiir die Errichtung
eines etwa zwei- bis dreigeschossigen Wohnprojektes mit separaten Wohneinheiten
unterschiedlicher Grofle, die im Wege der Vermietung an Interessierte vergeben wer-
den konnten. Um alle Bevolkerungsschichten beriicksichtigen zu konnen, wire ein
Mix aus frei finanzierten und o6ffentlich geférderten Wohnungen hilfreich. Die Beson-
derheit des ,,Bielefelder Modells* ist die Versorgungssicherheit ohne Betreuungspau-
schale. Das ,,Bielefelder Modell*“ bzw. die Wohnanlage verfiigt {iber einen Service-
stiitzpunkt, der rund um die Uhr mit einer Pflegefachkraft besetzt ist. Alle Mieter
haben die Moglichkeit, auf die Hilfs- und Betreuungsangebote zuriickzugreifen, miis-
sen diese aber nur dann vergiiten, wenn sie tatsdchlich von ithnen Gebrauch machen.
Da Wahlfreiheit gewihrt wird, konnen selbstverstidndlich auch andere Dienstleister in
Anspruch genommen werden (vergleiche Kapitel ,,4.1.3 Bielefelder Modell*). Der
Anbieter des Servicestiitzpunktes konnte dariiber hinaus durch den Betrei-

ber/Eigentiimer vertraglich verpflichtet werden, seine Dienstleistungen in einem zu
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vereinbarenden Radius, z.B. auf die umliegenden Stadtteile (Glesch, Paffendorf,

Thorr, Ahe, Quadrath-Ichendorf) im Umkreis von etwa 5 bis 6km auszuweiten.

Das Team ,,Wohnformen* hat sich dariiber hinaus fiir ein ,,Bielefelder Modell“ an
diesem Standort entschieden, da jede dieser Einrichtungen nicht nur tiber einen Servi-
cestiitzpunkt sondern dariiber hinaus iiber ein ,,Wohncafé* verfiigt, das nicht nur den
Bewohner/-innen zur Verfiigung steht sondern auch fiir die Nachbarschaft gedftnet ist
(vergleiche Kapitel ,,4.1.3 Bielefelder Modell*). Die Wohncafés werden von den Be-
wohner/-innen in eigener Regie betrieben. Sie dienen der Kommunikation und begeg-

nen der Vereinsamung dlterer und behinderter Menschen.

Entfallen wiirde im Falle der Umsetzung einer alternativen Wohnform an diesem
Standort die derzeitige Nutzung als Parkplatz. Eine geschickte Planung konnte jedoch
vorsehen, ausreichenden, gebiihrenpflichtigen Parkraum in mehreren Untergeschossen
zu realisieren. Sicher sind kiinftige Besucherinnen und Besucher kultureller Veranstal-
tungen im Medio und/oder Kundinnen und Kunden der in der FuBBgéingerzone anséssi-
gen Geschifte bereit, fiir nahen Parkraum zu zahlen. Ein einheitlicher (kostengiinsti-
ger) ,,Medio-Tarif* konnte hier beispielsweise einen Anreiz fiir optimale Auslastung
bieten. Planungsrechtlich ist in jedem Fall zu beriicksichtigen, dass die Erschliefung
der Grundstiicke ,,Beisselstrale* auch weiterhin gewéhrleistet ist. Vorteilhaft ist, dass
der Verkauf der Grundstiicke in exponierter Lage einen lukrativen Betrag ,,in die

Stadtkasse spiilen* konnte.

Eine weitere denkbare Moglichkeit im ,,Herzen von Bergheim® ist eine Freifldche in
der Kennedystrafle, in mittelbarer Ndhe des Amtsgerichtes und der FuBBgéngerzone. Es
handelt sich um die Grundstiicke Gemarkung Bergheim, Flur 1, Flurstiicke 1823,
1824, 1833, 1819 und 1820. Diese Fliache zeichnet sich ebenfalls durch eine ideale
Lage und gute Infrastruktur aus, so dass sich auch hier die Umsetzung einer der vorge-
stellten ~ Wohnformen (z.B. Mehrgenerationenwohnen, vergleiche Kapitel
,»4.1.5 Mehrgenerationenwohnen (Frau Krings-Leufgen)“ oder Betreutes Wohnen,
vergleiche Kapitel ,,4.1.2 Betreutes Wohnen* etc.) anbieten wiirde. Es ist davon aus-
zugehen, dass sich die Parzellen ebenfalls im Eigentum der 6ffentlichen Hand befin-

den, da sich an dieser Stelle bis vor einiger Zeit ,,das alte Schwimmbad* der Kreisstadt
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Bergheim befand. Aus datenschutzrechtlichen Griinden war eine ndhere Priifung der
Eigentumsverhéltnisse jedoch nicht moglich. Durch geschickte Architektur konnte
sich ein Projekt harmonisch in die Wohngegend eingliedern. Ein Mix aus Eigentums-
bzw. Mietwohnungen, frei finanzierten und 6ffentlich geférderten Wohnungen wire
hilfreich, um auch an diesem Standort alle Bevolkerungsschichten beriicksichtigen zu

konnen.

Fiir eine weitere alternative Wohnform in geeigneter Lage, z.B. das ,,Mehrgeneratio-
nenwohnen® oder ,,Betreutes Wohnen wiirde sich bedingt die seitens des Planungs-
amtes der Stadt ins Gesprach gebrachte Mdglichkeit in Glessen an der Dansweiler
StraBBe eignen. Fiir dieses Grundstiick ist bereits ein Bautrdger vorhanden. Geplant ist,
hier die kiinftige Nahversorgung fiir den Raum Glessen anzusiedeln, da im Glessener
Ortskern (Hohe Straf3e) bereits Geschifte geschlossen wurden bzw. kurzfristig wegen
mangelndem Umsatz schlieBen werden.'® Das Team »Wohnformen* regt an, auch
hier, wie iiberall im Bergheimer Stadtgebiet, die Quartiersentwicklung voranzutreiben.
Eventuell ist es noch nicht zu spdt, den bekannten Bautrdger auf die Moglichkeit der
,Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitat™ (vergleiche Kapitel
,»J.3.3 Einfamilienhduser mit Grundrissflexibilitidt®), im Erdgeschoss selbstverstind-
lich barrierefrei, aufmerksam zu machen. Gelingt es langfristig, die Wiinsche und Vor-
stellungen aller Generationen realisieren zu kdnnen, wird auch der Nordkreis wieder

an Attraktivitit gewinnen.

Weiter regt das Team ,,Wohnformen* an, dass die einzelnen Anbieter vorhandener
Einrichtungen und ambulanter Pflegedienste ihr Augenmerk auf Einsparpotenzial von
Zeit und Kosten richten. Zeit — in Form personeller Ressourcen — ist Geld und Treib-
stoff in der heutigen Zeit ein kostspieliges Gut. Nicht unerwihnt bleiben sollen in die-
sem Zusammenhang die notwendigen Fahrzeuge und die hiermit weiter verbundenen
Nebenkosten (Abschreibung, Versicherung, Steuer etc.). Einvernehmen hinsichtlich
der ortlichen Zustdndigkeiten beispielsweise konnte Vorteile fiir alle Beteiligten brin-

gen. Hierdurch sollte selbstverstindlich die Wahlfreiheit der Kunden in keinem Fall

129 http://www.glessen-gazette.de/2009 07 08_ksta.htm, http://www.glessen-

2020.de/docs/Ergebnisprotokol1022009.pdf, abgerufen am 14.12.2009
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beeintrachtigt werden. Erfahrungsgemal ist jedoch in den meisten Féllen im Falle be-
stehender Disharmonie zwischen Pfleger/-in und zu pflegender Person bereits ein

Wechsel des/der Pfleger/-in hilfreich.

Wie alle Handlungsansitze sind auch die Ausfiihrungen dieses Abschnittes lediglich
als Anregungen zu betrachten. Letztendlich entscheidet die Kreisstadt Bergheim, in-
wieweit die planungsrechtlichen Voraussetzungen geschaffen werden, um alternative
Wohnprojekte zum Thema ,,Wohnen im Alter” zu realisieren. Wichtig bei der Ent-
wicklung von Standorten fiir neue Wohnformen im Alter ist jedoch die Kooperation
von Politik, Verwaltung, Wohnungsunternehmen, Investoren, Dienstleistern sowie

interessierten Biirgerinnen und Biirgern.

4.1.13. Fazit (Frau Krings-Leufgen und Frau Ulhaas)

,,Jede individuelle Ansicht eroffnet eine einzigartige Perspektive auf eine grofiere Rea-
litat. Wenn ich die Welt ,,mit lhren Augen** sehe, und Sie die Welt ,,mit meinen Au-
gen‘ sehen, werden wir beide etwas erkennen, was wir allein niemals entdeckt hat-

ten «130

Es ist zu beobachten, dass die immer ,,weniger, élter und bunter” werdende Bevolke-
rung auch in der Kreisstadt Bergheim verstdrkt alternative Wohnmdglichkeiten im
Alter wiinscht. In der heutigen Zeit ist es nicht mehr notwendig, dass Seniorinnen und
Senioren ihren Lebensabend ausschlieflich in einem Senioren- oder Pflegeheim
verbringen miissen, wenn ein Wohnen in den ,,eigenen vier Wanden* nicht mehr mog-
lich ist. Die Angebote fiir ein Wohnen im Alter sind zwischenzeitlich nahezu uner-
schopflich. Vorgestellt wurden das Betreute Wohnen, das Bielefelder Modell, Wohn-/
Hausgemeinschaften, das Mehrgenerationenwohnen, Senioren- und Pflegeheime, das
Wohnen im Quartier, Seniorenresidenzen/Wohnstifte, das Wohnen bei Kindern oder
Angehorigen im Haushalt, die private Wohnung mit Pflege sowie das Konzept

WohnQuartier*. Viele dieser Wohnformen sind im Kreisgebiet noch nicht vorhanden

130 Ppeter Senge, Die fiinfte Disziplin 1996
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und daher den Biirgerinnen und Biirgern nur aus den Medien bekannt. Ziel der Kom-
munen sollte sein, zum einen den ,,Horizont* der Biirgerinnen und Biirger in Bezug
auf die Vielfalt der Wohnformen zu erweitern und zum anderen die Zusammenarbeit
der verschiedenen Akteure (Politik, Verwaltung, Wohnungsbaugesellschaften, Biirger-
schaft etc.) zu fordern, damit es langfristig gelingt, ein breites Spektrum unterschiedli-
cher Wohnformen im Rhein-Erft-Kreis anzusiedeln. Es gilt, aus dem ,,Nebeneinander*
ein ,,Miteinander* aller Beteiligten zu machen. Nur auf diese Weise konnen die Kom-
munen der demografischen Entwicklung gerecht werden. Die Menschen sind ihrerseits
aufgefordert, Interesse zu zeigen und selbstbestimmt auf ihre Zukunft einzuwirken,
indem sie die Wohnform wihlen, die am besten auf ihre individuellen Bediirfnissen
zugeschnitten ist. Im folgenden Kapitel ,,Demenz* werden nicht nur Unterbringungs-
moglichkeiten fiir Demenzerkrankte vorgestellt, sondern u.a. auch das Krankheitsbild

u.v.m. ausfihrlich beschrieben.

4.2. Demenz (Frau Oziemkiewicz)

4.2.1. Einleitung

,Erinnerungen wecken wie Végel im Winter,damit sie noch einmal singen.«"*!

In Nordrhein-Westfalen leben zurzeit ca. 300.000 Menschen, die an Demenz leiden. In
Deutschland sind es rund 1,2 Millionen Demenzkranke und im Jahr 2040 wird es in
Deutschland Prognosen zufolge mehr als 2.000.000 Menschen mit Demenz-
Erkrankung geben.'*? Im Jahr 2006 betrug die Zahl der Demenzkranken im Rhein-
Erft-Kreis 6.065 und fiir das Jahr 2025 prognostiziert man, dass es 7.632 Menschen

Bl Ulla Hahn

2 yel. Ein kleiner Ratgeber fiir Angehdrige von Demenz-Patienten, S. 3; vgl. Focus 32/2009,

S. 50ff.
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geben wird, die an Demenz erkranken. Dies entspricht einer Steigerung von

ca. 26%.'
Trotz dieser Fakten und Aussichten ist Demenz immer noch ein Tabu-Thema.

Demenz ist keine normale Alterserscheinung, sondern eine Krankheit, die mit zuneh-
mendem Alter auftritt, die, wie jede andere Krankheit auch, ernst zu nehmen ist und
nicht bagatellisiert oder verschwiegen werden darf. Sie verdndert nicht nur das Leben
der/des Betroffenen, sondern auch das Leben der Angehorigen. Mehr als 80% der
Demenzkranken werden von ihren Angehorigen zu Hause betreut.”>* Somit bediirfen
auch die pflegenden Angehdrigen der Unterstlitzung bei der schwierigen Aufgabe. Das
Verschweigen dieser Krankheit verschlimmert jedoch die Lebenssituation der Er-

krankten und ihrer Familien.

,unsere Gesellschaft wird immer élter, seit 1840 ist in Mitteleuropa die Lebenserwar-
tung um durchschnittlich 40 Jahre gestiegen.“'* Der demografische Wandel macht
deutlich, dass der Anteil der Alteren zunimmt und aufgrund dessen werden sich zu-

kiinftig immer mehr Menschen mit dem Thema ,,Demenz‘ auseinander setzen miissen.

Ziel dieses Kapitels ist, fiir Interessierte und betroffene Angehorige Aufklarung zu
bieten, Verstindnis fiir Demenz zu wecken und intergenerative Begegnung mit De-
menzerkrankten zu fordern, denn die Auswertung der Befragung in der Kreisstadt
Bergheim hat ergeben, dass die mit Abstand meisten Personen, 62,34% — dies ent-
spricht 351 Nennungen — als kiinftige Wohnform die private Wohnung mit Pflege
wiinschen. Da die meisten Erkrankten von ihren Angehorigen so lange wie moglich zu
Hause versorgt und gepflegt werden beschiftigt sich dieses Kapitel mit der Erkran-
kung, ihren Ursachen, Erkennungsmerkmalen und Stadien, der medizinischen und
therapeutischen Behandlung, der Erkennung von Symptomen, dem Umgang mit Er-

krankten, der Gestaltung des Alltags und des Wohn- und Lebensraumes. Zur Unter-

133 Rhein-Erft-Kreis, Amt fiir Familien, Senioren und Soziales, 50/3, Bereich Pflege

3% ygl. Focus 32/2009, S. 50-60

5 http://www.hronline.de/website/fernsehen/sendungen/index jsp?rubrik=39758&

key=standard _document 38333979&seite=2, abgerufen am 10.11.2009
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stiitzung pflegender Angehoriger beschreiben zusétzliche Abschnitte die Auswirkun-
gen der Krankheit auf Angehorige und Moglichkeiten der Entlastung pflegender An-
gehoriger. Angebote flir Demenzkranke und Angehdrige runden das Bild ab. Ist eine
Pflege im vertrauten Wohnumfeld nicht mehr moglich, unterbreitet der Abschnitt
»Neue Handlungsanséitze im Umgang mit Demenz* alternative Wohn- und Unterbrin-
gungsmoglichkeiten fiir Demenzerkrankte. Abschlieend sind niitzliche Adressen und

Tipps, wie beispielsweise richtige Erndhrung als Praventivmalnahme, sicher hilfreich.

Das Thema ,,.Demenz* sollte als Herausforderung fiir unsere Gesellschaft gesehen
werden, der es sich zu stellen gilt. Pflege und Betreuung Betroffener sollte zur ge-

meinschaftlichen Aufgabe werden.

4.2.2. Diagnose Demenz

Um eine Demenz genauer zuordnen zu konnen, ist eine Untersuchung der geistigen
Leistungsfahigkeit, des korperlichen Gesundheitszustandes und der psychischen Be-

findlichkeit der betroffenen Person notwendig.

,Die Diagnose Morbus Alzheimer wird gestellt, wenn Gedéchtnisstérungen vorliegen,
andere Erkrankungen ausgeschlossen werden konnen und mindestens eines der fol-

genden Symptome zutriftt:

e Aphasie: Sprachstorungen aufgrund fehlerhafter Hirnfunktion.

e Apraxie: Unfdhigkeit, erlernte Handlungen auszufiihren.

e Agnosie: Erkennungsstdrung trotz intakter Sinne (z.B. Prosopagnosie).

e  Storungen der Exekutivfunktionen, also der Selbstregulation.*'*

Steht die Diagnose fest, bedeutet dies grundlegende Verdnderung des Lebens und der
Bediirfnisse fiir die Betroffenen sowie ihre Angehorigen. Es stellt sich die Frage, wie

das weitere Leben geplant und gestaltet werden kann.

136

http://www.onmeda.de/krankheiten/alzheimer-diagnose-1474-6.html, abgerufen am 09.11.2009
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Die Demenzerkrankten reagieren oft mit Unruhe und Angst; die Familienmitglieder
mit Unsicherheit. Betroffene und Angehorige sind sehr belastet, drohen zu vereinsa-
men und sich von Freunden und Bekannten zu distanzieren und im schlimmsten Fall
zu isolieren. Es ist jedoch sehr wichtig, dass sie weiterhin am sozialen und gesell-
schaftlichen Leben partizipieren konnen und von den Mitmenschen respektiert wer-

den.

Definition der Erkrankung

Demenz (lat. de = weg + mens = Verstand, Denkvermdgen, Geist) bedeutet aus dem

Lateinischen iibersetzt: ,,Weg vom Denkvermdgen/ohne Denken/ohne Geist®.

Demenz ist die Bezeichnung fiir einen Prozess, der sich normalerweise iiber Monate
und Jahre erstreckt. Diejenigen, die an Demenz erkrankt sind, verlieren spiirbar ihr
Gedéchtnis, ihre geistige Leistungsfiahigkeit und ihr Gehirn hat zunehmende Schwie-
rigkeiten bei der Aufnahme, Speicherung und dem Abruf von Informationen. Die kog-
nitiven Funktionen wie Denken, Erinnerung, Wahrnehmung, Erkennen und Verstand

schwinden nach und nach."’

Ursachen der Erkrankung

Es gibt bis zu 100 verschiedene Ursachen fiir die dementielle Zerstorung des Gehirns.

. . . , 138
Man unterscheidet zwischen priméren und sekundédren Formen der Demenz.

Die sekundédren Formen der Demenz sind Folgeerscheinungen anderer Erkrankungen,
die sich auBerhalb des Gehirns angesiedelt haben, z.B. Vitaminmangel, Vergiftung
durch Alkohol oder Medikamente und Stoffwechselerkrankungen. Diese Formen sind
also behandelbar und teilweise auch heilbar. Sekundéire Demenzerkrankungen bilden
ca. 10% aller Krankheitsfalle."*® 90% machen die primiren Formen, die irreversiblen

und unheilbaren Demenzen, aus. Darunter fallen als Ursache die vaskulére (gefal3be-

137

http://de.wikipedia.org/wiki/Demenz, abgerufen am 09.11.2009

B8 http://www.deutsche-alzheimer.de/index.php?id=26, abgerufen am 11.11.2009
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dingte) Demenz durch Schlaganfille, die Lewy-Korperchen-Krankheit und die Fronto-

139
temporale Demenz.

Den grofften Anteil mit 60-70% macht die Alzheimer-Krankheit aus.'*" Alzheimer-
Krankheit tritt in ihrer haufigsten Form bei Personen tliber dem 65. Lebensjahr auf und

ist fiir ca. 60% der weltweit etwa 24 Millionen Demenzerkrankungen verantwort-

lich."!

Genetische Faktoren spielen bei der Entstehung von Alzheimer eine untergeordnete
Rolle. Der Hauptrisikofaktor fiir das Auftreten der Demenzformen ist das Alter. In der
Altersgruppe der 65- bis 70-jdhrigen erkranken weniger als 3%. Im Alter von 80 Jah-
ren ist jedoch ca. jeder Fiinfte und mit 90 Jahren jeder Dritte von der Alzheimer-

Demenz betroffen, '*?

Wer geistig aktiv ist, erkrankt seltener als Personen, die intellektuellen Tétigkeiten
kaum nachgehen. In der Demenzforschung gelten geistige Aktivitdt, Bewegung, ge-
sunde Erndhrung und soziale Kontakte als vorbeugende Mallnahme gegen das Erkran-

kungs-Risiko.'*

Erkennungszeichen Gedachtnisstdrungen

Demenz macht sich zum einen durch die Storung des Gedéchtnisses und des geistigen
Leistungsvermogens bemerkbar. Diese zeigt sich beispielsweise dadurch, dass die
dementiell erkrankten Menschen in der Kindheit erlernte Fertigkeiten verlernen, sich
schon nach kurzer Zeit nicht mehr an Gesehenes oder Gehortes erinnern konnen,

Schwierigkeiten bei der Verarbeitung von Informationen haben, nur schwer rechnen

13 vgl. Demenz, Hilfe fiir Angehérige und Betroffene, Stiftung Warentest, Verbraucherzentrale

NRW, S. 41ff.

149" vgl. Handbuch der Betreuung und Pflege von Alzheimer-Patienten, Alzheimer Europe, 2. Auflage,

S. 1

1 http://de.wikipedia.org/wiki/Alzheimer-Krankheit, abgerufen am 11.11.2009

142 ygl. Demenz, Hilfe fiir Angehorige und Betroffene, Stiftung Warentest, Verbraucherzentrale

NRW, S. 12ff,
3 yal. Apothekenzeitschrift Linda Ritsel, Ausgabe 11/2009, S. 6-9
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oder schreiben konnen, Bewegungsabldufe durcheinander bringen, ihre Namen und
die der Angehorigen vergessen, gestortes Zeit- und Ortsgefiihl sowie gestorte Orientie-

rung haben, Schwierigkeiten beim Sprechen haben oder schnell ermiiden.

Erkennungszeichen Verhaltensstérungen

Zu weiteren typischen Erscheinungen der Demenz gehoren Verhaltens- und Wesens-
stérungen. Diese konnen sich z.B. in Form von Angstlichkeit, Reizbarkeit, Misstrauen
und Unruhe duBlern. Weiterhin durch Aggression, Depression, Apathie, Stimmungs-
schwankungen, Halluzinationen, Wandern, Nach- und Weglaufen. Beide Erkennungs-
zeichen fiihren zur Einschrinkung der Selbststindigkeit und zur Pflegebediirftigkeit.

Das Bewusstsein des Erkrankten ist jedoch nicht getriibt, sondern immer intakt.

Stadien der Demenz

Ein menschliches Gehirn besteht aus ca. 100 Milliarden Nervenzellen, die bis zu
10.000 Synapsen (Informationsverbindungen) zu anderen Hirnzellen aufrecht halten.
Das gesunde Denkorgan besitzt eine verhdltnismaBig glatte Hirnrinde. Es gibt keine
Hohlrdume oder tiefe Furchen. Die Alzheimer-Demenz beginnt mit der Bildung von
Plaque, die aus fehlerhaft gefalteten Beta-Amyloid-(AB-)Peptiden besteht und das er-
krankte Gehirn nicht mehr abbauen kann. Die Ansammlung dieses toxischen Stoffes

unterbricht die Verbindungen zwischen den Hirnzellen und lisst diese absterben.'*!
Die Demenz verlduft meistens in drei Stadien:

Frihstadium (leichte Demenz)

Friihsymptom der Demenz vom Alzheimer-Typ sind Gedéchtnisliicken und Stim-
mungsschwankungen sowie beginnende Unfahigkeit, Neuinformationen aufzunechmen
und zu speichern. Die Personen verfligen iiber eine in der Regel ausreichende Einsicht

der Krankheit.

144 ygl. Focus 32/2009, S. 50-60
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Mittelstadium (mittlere Demenz)

Das Kurzzeitgedéchtnis ist am stirksten beeintrdchtigt, wobei das Langzeitgedichtnis
noch intakt ist. Nach und nach kommen andere Schwierigkeiten hinzu: erste Unsicher-
heiten zeigen sich in der Feinmotorik, z.B. beim Schreiben oder Ankleiden. Die Pati-
enten bendtigen zunehmend Hilfe bei der Durchfiihrung von alltéglichen Tatigkeiten

wie essen, trinken, anziehen, zur Toilette gehen.

Spates Stadium (schwere Demenz)

Die angeborenen Reflexe wie greifen und schlucken gehen zuriick, erlernte Fertigkei-
ten werden verlernt, die Sprache wird undeutlich, Zeit- und Ortsgefiihl geht verloren,
der Gang wird unsicher. Die Betroffenen erkennen Angehdrige, ihnen bekannte Perso-
nen sowie Gegenstinde nicht wieder, das Sprechen fillt schwerer, von abnehmender
Mobilitdt fiihrt es zur Bettldgerigkeit. Organische Funktionen werden beeintrichtigt,
so dass die Kontrolle iiber Darm- und Blasentdtigkeit versagt. Das Kauen, Schlucken
und sich bewegen fillt den Erkrankten sehr schwer bis die Reflexe vollstindig aus-
bleiben. Deshalb benédtigen die Betroffenen Pflege und Betreuung rund um die Uhr.
Die Bettlagerigkeit erhoht die Gefahr von Infektionen und die Kranken sterben héufig

an einer Lungenentziindung.

MULTI SIFE  SAVE  HELF MULTI SFF  SAVE  HELP

HHIT: T0EHE OOM T 2 I-.-_-‘ 5
Brain with A.D

Abbildung 103: Aufnahmen eines Gehirns; links: Gehirn eines Alzheimererkrankten,

rechts: gesundes Gehirn

237



Rhein-Erft-Kreis
—

Medizinische und therapeutische Behandlung

Die Heilung der Mehrzahl der Demenzerkrankungen ist zurzeit nicht moglich. Bei der
Fritherkennung lésst sich der Verlauf der Krankheit jedoch positiv beeinflussen. Me-
dikamente werden zur Linderung der Erkrankung und zur Verzogerung des Krank-
heitsverlaufs eingesetzt, aber nur so lange wie es unbedingt nétig ist. Derartige Medi-
kamente mindern Begleitsymptome wie Angst, Schlafstérungen, Unruhe und

Sinnestduschungen und fordern die Konzentrationsfahigkeit.

Hauptziel einer erfolgreichen Demenz-Behandlung muss sein, die Lebensqualitit des
Erkrankten moglichst lange zu erhalten. Neben der medikamentdsen Behandlung ist
eine psychosoziale Therapie sinnvoll. Dabei sollen die Betroffenen ihre verbliebenen
Fahigkeiten trainieren, das Gedichtnis stirken, ihr Empfinden durch Sinnesiibungen
spiiren. Die erkrankten Seniorinnen und Senioren sollten moglichst aktiv und mobil
gehalten werden. Dies gelingt gut mit Musik und Tanz, so dass sich ihr Selbstgefiihl
und begleitende Symptome bessern. Genauso wichtig ist eine gute und liebevolle
Betreuung der betroffenen Person. Neben der psychosozialen Betreuung kann eben-
falls eine sogenannte ,,Millieutherapie* hilfreich sein. Hierbei geht es um die Einbin-
dung der erkrankten Person in das Familienleben so weit es moglich ist, Aktivitdten im
Alltag und in der Freizeit zu fordern und eine wiirdevolle sowie einfiihlsame Bezie-
hung zwischen den Pflegenden und der/dem Kranken aufzubauen. Zurzeit wird zu
solcher Therapie ein Modellprojekt ,,.Betreutes Wohnen in Familien* (BWF) in Bayern
mit Erfolg erprobt (vergleiche Kapitel ,,4.2.8 Neue Handlungsansétze im Umgang mit

Demenz®).

Als ,,Therapeut* kann auch ein Tier dienen, z.B. Hund oder Katze. Tiere haben hédufig
eine sehr positive Wirkung auf Menschen: sie bringen Freude, horen geduldig zu, rea-

gieren auf Beriihrungen, beruhigen, bringen Aktivitdt ins Leben der Kranken.

4.2.3. Die Demenz bewaltigen

Mit der Feststellung der Demenz kommen auf die erkrankte Person und ihre Angeho-
rigen groBBe Belastungen zu. Die gesamte Familie ist gefordert hinsichtlich des Einfiih-

lungsvermogens, des Verstindnisses und der pflegerischen Zusténdigkeit. Die Famili-
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enmitglieder miissen das Wissen bewiltigen, dass ihr geliebter Mensch eine schwere
und unheilbare Krankheit hat. Des Weiteren miissen sie Entscheidungen zur zukiinfti-

gen Pflege und Betreuung des erkrankten Familienmitglieds treffen.

Den Kranken verstehen

Vergessene Erinnerungen fithren oft zu unverstindlichem Verhalten der erkrankten
Person. Der Schliissel zum Verstehen des erkrankten Familienmitglieds liegt in der
Biografie dieser Person sowie im Einfiihlen des Angehorigen. Demenz beeinflusst
nicht nur die geistigen Féhigkeiten, sie beeintrichtigt auch das Erleben, die Wahrneh-
mungen und das Verhalten der kranken Person — das ganze Sein des Menschen. Damit
die Angehorigen die/den Betroffene/-n verstehen kdnnen, miissen sie wissen, dass ,,die
Welt der Dementen verschoben zur Realitit der Gesunden liegt.“'* Ereignisse und
Dinge haben eine andere Bedeutung fiir die/den Demenzkranke/-n als fiir die Gesun-

den.

Im Anfangsstadium der Krankheit kann die kranke Person sich selbst mitteilen. In
spaterer Phase miissen die Familienmitglieder erfiihlen, wie es dem geliebten Famili-
enmitglied geht, was er braucht, was er mag, was ihm gut tut. Es ist wichtig, dass die
pflegenden Angehorigen immer in Kontakt mit der/dem Kranken bleiben und sich in
deren/dessen Lage hineinversetzen, um zu verstehen. Wenn der Demente abends noch
nicht schlafen gehen will, konnte es z.B. zweierlei signalisieren: sie/er vermisst z.B.
ithren/seinen Schlaftrunk, den sie/er fiir gewohnlich vor dem Schlafengehen immer zu
sich genommen hatte oder sie/er vermisst ihren/seine Ehemann/-frau beim Schlafen-
gehen. Durch Biografiearbeit (Charaktereigenschaften, Gewohnheiten, Stirken, Angs-
te, Erlebnisse der kranken Person) konnen die Pflegenden die Verhaltensweisen des

Kranken noch besser verstehen.

145 ygl. Demenz, Hilfe fiir Angehérige und Betroffene, Stiftung Warentest, Verbraucherzentrale

NRW, S. 140ff.
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Symptome erkennen und richtig reagieren

Ruhelosigkeit

Rastlosigkeit, Unruhe und Wandern sind ein typisches Phdnomen bei Demenz-
Kranken. Sie haben das Bediirfnis, ununterbrochen etwas zu tun oder erledigen zu
missen. Ein Grund fiir dieses Verhalten kann z.B. Unbequemlichkeit, das Gefiihl an
einem falschen Ort zu sein oder Langeweile sein. Mit Wandern driickt der Kranke oft
aus, dass er auf der Suche nach dem Verlorenen ist, z.B. nach Menschen aus seiner
Vergangenheit, nach einem Gegenstand. Um dem entgegen zu wirken, sollten die An-
gehorigen versuchen, den Kranken sinnvoll zu beschéftigen. Spaziergdnge mit dem
Familienmitglied sowie eine entsprechende Gestaltung des Gartens erlauben dem

Kranken gefahrlos zu wandern.

Schlaflosigkeit

Viele Demenz-Kranke leiden unter Schlafstéorungen. Da das Gefiihl fiir die Zeit
schwindet, wird auch der Schlaf-Wach-Rhythmus des Kranken gestort, so dass er zwi-
schen Tag und Nacht nicht mehr unterscheiden kann. Néchtliches Wandern im Dun-
keln kann zu Unfillen und Verletzungen fiihren, und fiir die Angehdrigen kann der
gestorte Schlafrhythmus zu einer gesundheitlichen Belastung werden. Die Angehori-
gen sollten versuchen, eine sichere Umgebung zu schaffen und dafiir zu sorgen, dass
nachts alle Tiiren nach drauBlen verschlossen sind. Weiterhin ist wichtig, dass die
Kranken tagsiiber aktiv und in Bewegung gehalten werden, z.B. in Form von Spazier-
gingen, Teilnahme am Familienleben oder Besuch von Beschiftigungsgruppen. Der
Schlaf am Tag sollte begrenzt bzw. nicht zugelassen werden. Aufputschende Getridnke
wie Tee oder Kaffee ab Nachmittag und aufregende Fernsehsendungen am Abend

sollte der Kranke vermeiden.

Orientierungsstorungen

Verwirrtheit, Orientierungslosigkeit und Vergesslichkeit belasten den Kranken und
seine Familie. Es kommt haufig vor, dass Betroffene den Bezug zur Realitdt, Zeit und
zum Ort verlieren, nahe stehende Personen nicht mehr erkennen und den Weg nach
Hause nicht mehr finden. Hierbei sollten die Angehdrigen dafiir sorgen, dass die

Kranken nicht allein das Haus verlassen konnen. Feste Regeln fiir den Tagesablauf

240



Rhein-Erft-Kreis
—

und ein fester Zeitplan fiir alltdgliche Téatigkeiten helfen den Kranken, sich zu gewoh-

nen und besser zu orientieren.

Misstrauen

Die Erkrankung kann dazu fiihren, dass die Kranken den Angehorigen nicht mehr ver-
trauen, sie beschuldigen, ihnen etwas weggenommen zu haben. Die Angehdrigen soll-
ten dem Kranken Geborgenheit und Zartlichkeit vermitteln, ihn in den Arm nehmen,
Korperkontakt halten, damit das erkrankte Familienmitglied das Gefiihl hat, dass je-

mand fiir ithn da ist, dem er vertrauen kann und sich um ihn kiimmert.

Angste, Wahnvorstellungen und Halluzinationen

Betroffene merken, dass aufgrund der Demenz-Erkrankung ,.irgend etwas® mit ihnen
nicht stimmt. Thre Umwelt und Umgebung verdndern sich, was Angst auslost. Sie er-
kennen ihr Spiegelbild nicht wieder. Manche entwickeln Wahnvorstellungen aufgrund
von Verwirrung. Sie fiirchten bestohlen zu werden, arm zu sein, fiir ihren Lebensun-
terhalt nicht mehr sorgen zu konnen. Hinzu kommt, dass die Betroffenen Dinge sehen
und/oder Gerdusche horen, die in Wirklichkeit nicht da sind. Bei diesen Symptomen
sollten die Angehdrigen dem Demenzkranken ruhig erkldren, dass alles in Ordnung
ist. Geborgenheit und Beriihrung wirken beruhigend auf den Kranken. Weiterhin kann
eine gute Raumbeleuchtung und Vermeidung von ,,dunklen Ecken* die Situation mil-

dern.

Aggressionen

Das aggressive Verhalten wird durch die Krankheit, nicht durch den Kranken selbst
verursacht. Griinde dafiir sind Angste oder frustrierende Erlebnisse. Auch ein Mensch,
der fiir gewohnlich ruhig und zuriickhaltend gewesen ist, kann plotzlich aggressive
Verhaltensweisen zeigen. Moglicherweise wird der Betroffene wiitend, dass er um
etwas bitten muss, was er friiher selbststdndig erledigen konnte. In solchen Situationen
ist es hilfreich, wenn die Angehorigen solche Attacken nicht persénlich nehmen und
gelassen bleiben. Man sollte den Kranken mit etwas Positivem ablenken, damit er

wieder zu guter Stimmung zurilickfindet.
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Depression

Depressive Verstimmungen treten haufig auf, weil der geistige Abbau zunimmt. Die
Kranken nehmen wahr, dass sie anders sind als friiher, dass sich ihr Verhalten und ihre
Umwelt dndern und sie nichts dagegen unternehmen konnen. Es ist ein Gefiihl von
Ohnmacht, denn sie sind auf die Hilfe von Anderen angewiesen. Die Kranken fiihlen
sich deshalb traurig und niedergeschlagen. Ein gewisses Mal} an Traurigkeit ist in dem
Zustand verstindlich, doch sollten die Angehorigen die Haufigkeit der depressiven
Stimmungen beobachten und Warnsignale fiir eine ernsthafte Depression ernst neh-
men und einen Arzt konsultieren. Um der Depression entgegen zu wirken sollten die
Angehorigen den Kranken auf positive Gedanken bringen, ihm lustige und nette Er-
lebnisse ins Gedéchtnis rufen, ihn mit Dingen beschiftigen, die er mag, Erinnerungen

wecken beim Anschauen von Fotos und personlichen ,,Schitzen®.

Umgang mit dem Kranken

Das Wichtigste im Umgang mit der dementiell erkrankten Person ist Geduld und Re-
spekt. Der kranke Mensch bleibt Mensch und seine Gefiihle gehen nicht verloren, des-
halb ist die Verbindung zwischen der/dem Kranken und ihrem/seinem Pflegenden sehr
wichtig. Der betroffenen Person Geborgenheit schenken, sie wertschitzen, ihr das Ge-
fiihl geben, angenommen zu sein und geliebt zu werden, mit der Person sanft sprechen
und sie beriihren vermittelt, dass sie trotz der Krankheit weiterhin auf Hilfe ihrer Fa-

milie zahlen kann.

Kommunikation

Die Angehdrigen sollten viel mit dem erkrankten Familienmitglied sprechen. Die
Kommunikation sollte in einfacher Sprache stattfinden. Da das Denkvermdgen des
Betroffenen beeintrichtigt ist, ist das Verstdndnis langer Sdtze nicht mehr bzw. nicht
immer gegeben. Deshalb sollten die Sétze kurz, pragnant sein und deutlich ausgespro-
chen werden, wobei das Gesagte mit Mimik, Gesten und Beriihrungen unterstrichen
werden kann. Diskussionen und unnétige Streitereien sollte die/der Pflegende vermei-
den, denn ein Streit wiirde nur das Gefiihl der Unzufriedenheit und Verwirrtheit bei
der/dem Kranken verstirken. Weiterhin sollten die Angehorigen darauf verzichten,

Fehlleistungen zu korrigieren, da dies die/den Pflegebediirftige/-n beschimt. Die An-
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gehorigen miissen ferner akzeptieren, dass die Dementen aufgrund ihrer zunehmenden
Gedédchtnisstorungen nur bedingt lernfahig sind und sie das Gesagte kurze Zeit spéter

wieder vergessen.

Korperpflege

Demenzkranke bendtigen mit der Zeit bei der Korperpflege immer mehr Hilfe. Es
kann vorkommen, dass sie vergessen sich zu waschen oder denken, sie hitten es be-
reits getan. Im fortgeschrittenen Stadium der Krankheit konnen sie die Fahigkeit ver-
lieren, Gegenstdnde der Hygiene, wie z.B. Zahnbiirste oder Rasierer zu benutzen, weil
sie ithren Verwendungszweck vergessen. Weil die Kranken auf die Hilfe von Dritten
angewiesen sind, heiflt es jedoch nicht zwangsldufig, dass sie die Hilfe gerne anneh-
men. Es kommt vor, dass Demente aggressiv werden, da sie sich schdmen und das
Gefiihl haben, dass die pflegenden Angehdrigen ihre Intimsphédre verletzen. Deshalb
ist es ratsam, eine professionelle Pflegekraft zu engagieren, da zu ihr Distanz besteht.
Hilfeleistungen sollten immer unter Beriicksichtigung der Wiirde der kranken Person
besonders taktvoll und vorsichtig angeboten werden. Bei der Korperpflege sollten die
Pflegenden folgendes beachten: Riicksicht auf Intimsphire des Kranken nehmen, fiir
Sicherheit im Bad sorgen, Badetemperatur kontrollieren, Selbstbewusstsein der kran-
ken Person z.B. durch neue Frisur oder Manikiire stirken, gleich bleibenden Ablauf

der Pflege beibehalten.

Ankleiden

Auch beim An- und Ausziehen ist es wichtig, dass die Pflegenden Riicksicht auf die
Intimsphére des Kranken nehmen und die Hilfestellungen sich deshalb auf das Not-
wendigste beschrianken. Solange der Betroffene kann, sollte er sich selbststindig an-
und ausziehen diirfen, damit seine Selbstbestimmung gewahrt bleibt. Der Angehorige
sollte weiterhin den Kranken bei der Auswahl der Bekleidung involvieren und diese
zusammen mit ihm heraussuchen. Mit dem Verlauf der Krankheit wird es fiir den
Kranken jedoch schwieriger, diese alltigliche Tatigkeit auszufiihren. Haufige Schwie-
rigkeiten liegen beim Zukndpfen, Reiflverschluss schlieBen, Schniirsenkel binden oder
der Kranke verwechselt die Reihenfolge der Kleidung. Der Angehorige kann insofern

Unterstiitzung leisten, indem die Bekleidung in der richtigen Reihenfolge zurechtge-
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legt und der Kranke ermutigt wird, sich selbst anzuziehen. Es ist ratsam, als Pflegen-
de/-r auf folgendes zu achten: Man sollte der kranken Person Zeit beim An- und Aus-
ziechen geben. Bequeme Kleidung mit groflen Reil- oder Klettverschliissen, locker
sitzende Kleidung mit weiten Armeln, Schuhe zum Hineinschliipfen (ohne Schniirsen-

kel) mit rutschfester Sohle und elastische Biinde an Hosen und Récken sind sinnvoll.

Essen und Trinken

Mahlzeiten bedeuten fiir Demenzkranke bekannte Abldufe, mit denen sie den Tag
strukturieren konnen. Weiterhin ist das Essen in Gesellschaft der Angehorigen ein
wichtiges und gemeinschaftsbildendes Ritual. Trotz auftauchender Schwierigkeiten,
wie z.B. nicht richtige Handhabung von Besteck oder ,,kleckern®, sollte das gemein-
same Essen so angenehm wie moglich gestaltet werden. Dazu gehort, dass der Kranke
bei der Nahrungsaufnahme unterstiitzt wird, z.B. durch mundgerechte Darreichung der
Mabhlzeiten. Kritik sollte in jedem Fall unterlassen werden, da dies den betroffenen
Menschen beschamt. Im Verlauf der Krankheit kann es zu Appetitlosigkeit oder Ge-
wichtsverlust kommen. Ursdchlich konnten z.B. Zahnschmerzen, Kau- und Schluck-
beschwerden sein. Bei anhaltender Nahrungsverweigerung sollte der Arzt konsultiert
werden. Folgende Punkte sollten die Pflegenden beachten: Gesunde und ausgewogene
Nahrung dem Kranken bieten; dafiir sorgen, dass der Kranke geniigend Fliissigkeit zu
sich nimmt (mindestens 1,5 1 pro Tag), um Austrocknung und Verstopfung zu vermei-
den, mit dem Kranken zu festgelegten Zeiten zusammen speisen, auch in Gesellschatft,
Temperatur der Mahlzeit tiberpriifen, auf ausreichende Bewegung achten, da dies den

Appetit steigert.

4.2.4. Das Leben weiter leben

Trotz der schwierigen Lebenssituation fiir den an Demenz Erkrankten und seine An-
gehorigen, ist es wichtig, die Dinge zu akzeptieren und das Beste daraus zu machen.
Deshalb ist es ratsam, den Alltag und das Leben trotz schwieriger Umstdnde nach Be-

diirfnissen der erkrankten Person zu gestalten und Zufriedenheit als Ziel zu setzen.
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Auf Wohlbefinden des Demenzkranken achten

Die Demenzerkrankung nimmt den Betroffenen nach und nach die Moglichkeit, all-
taglichen und gemochten Tétigkeiten nachzugehen und ihre Freizeit nach ihren Vor-
lieben zu gestalten. Aus Angst vor Ungeschicktheit und Versagen, ziehen sich die Be-
troffenen immer mehr zurlick, um nicht im Weg zu stehen. Gegen diese Passivitit
konnen die Angehdrigen jedoch etwas unternehmen. Sie sollten dem Familienmitglied
weiterhin ermoglichen, sich aktiv am Leben zu beteiligen. Dies tragt zum Wohlbefin-
den der kranken Person bei. Die Tétigkeiten sollten den Kranken nicht unter- und nicht
tiberfordern und der Person zeigen, dass sie gebraucht wird, z.B. beim Staub wischen,
bei der Gartenarbeit, beim Tischdecken. Monotonie in den Abldufen schreckt die
Kranken nicht ab. Mit Fortschreiten der Erkrankung konnen viele Aufgaben von den
Betroffenen nicht mehr fehlerfrei ausgefiihrt werden. Wichtiger als Perfektion sollte
fiir die Angehorigen immer sein, dass die kranke Person ,,Spal beim Tun* hat. Lob
und Ermunterung tut dem Kranken sehr gut und motiviert, aktiv zu bleiben. Die ,,Feh-

ler* konnen heimlich und zum spéteren Zeitpunkt korrigiert werden.

,Nichts ruft die Erinnerungen an die Vergangenheit so lebhaft wach, wie die Mu-

Sik.“146

Tétigkeiten, die die Erinnerungen an Menschen, Ereignisse und/oder Beziehungen aus
der Vergangenheit wiederbeleben, sind sehr gut zur Steigerung des Wohlbefindens
und zur Stirkung des Selbstbewusstseins der kranken Person. Dabei konnen alle Sinne

der Person stimuliert werden.

e Riechen: Der erkrankten Person ihr Lieblingsparfiim auftragen oder den bevor-
zugten Duft einer vertrauten Person, z.B. des Ehemannes/der Ehefrau auf das

Bettkissen spriihen;

e Schmecken: Lieblingsspeise oder Lieblingseis servieren und ein besonderes Er-

eignis, das man mit der Speise verbindet, erzidhlen (lassen).

146 Germaine Baronin von Stael-Holstein, (1766-1817)

245



Rhein-Erft-Kreis
—

e Sehen: Das Anschauen von Fotos, Erinnerungsstiicken und/oder personlichen
,»Schitzen* aus der Vergangenheit und dabei miteinander lachen, dient der Wie-

derbelebung der Biografie.

e Tasten: Lieblingssachen, Schmuck etc. der erkrankten Person zum Anfassen ge-

ben und schildern (lassen), wo sie die Dinge erworben hat.

e Horen: Lieblingslieder, Lieder aus der Jugend und aus den gesunden Lebenszei-
ten des kranken Menschen wecken die Erinnerungen wieder, denn ,,Nichts ruft die

Erinnerungen an die Vergangenheit so lebhaft wach, wie die Musik.'*°

Wohlbefinden-Profil

Um herauszufinden, ob sich die an Demenz erkrankten Personen wohl fiihlen, wurde
ein Profil entwickelt und in der Broschiire der Landesinitiative Demenz-Service NRW
,»Wie geht es Thnen? Konzepte und Materialien zur Einschédtzung des Wohlbefindens
von Menschen mit Demenz®, verdffentlicht. Die Einschitzung beruht auf regelmafi-
ger Beobachtung des Erkrankten und das Profil sollte mdglichst regelmifBig (verglei-
che nachfolgendes Beispiel) ausgefiillt werden (z.B. wochentlich).

Individuelles Profil fiir Wohlbefinden'*’

Wohlbefinden-Profil fir  ......ccoviiiiiiii....

Datum

Erstellt durch

147 vgl. ,,Wie geht es Thnen?*, Broschiire der Landesinitiative Demenz-Service NRW, S. 25-26
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Indikatoren fiir Wohlbefinden:'*

0 = Fehlende Anzeichen, 1 = Gelegentliche Anzeichen, 2 = Eindeutige Anzeichen

INDIKATOR 0 1 2
Kommuniziert Wiinsche, Bediirfnisse und Vorlieben
Nimmt Kontakte zu anderen auf

Zeigt Herzlichkeit und Zuneigung

Zeigt Freude und Vergniigen

Zeigt Wachsamkeit und Aktivititsbereitschaft

Nutzt verbliebene Fahigkeiten

Findet kreative Ausdrucksmoglichkeiten

Ist kooperativ und hilfsbereit

Reagiert angemessen auf Menschen/Situationen
Driickt der Situation entsprechende Gefiihle aus
Entspannte Korperhaltung und Korpersprache

Hat Sinn fiir Humor

Zeigt Handlungsfahigkeit

Hat Selbstrespekt

Summen der Profilpunkte

Profilpunktzahl

Tabelle 36: Wohlbefinden-Profil (Demenz)

148 Erklirungen der Indikatoren und Auswertungsverfahren vergleiche ,,Wie geht es Thnen?, Bro-

schiire der Landesinitiative Demenz-Service NRW, S. 27ff.
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Indikatoren fur Unwohlsein sind:'*

e anhaltende depressive Phasen (im Gegensatz zu zeitweiligen Tiefpunkten)
e anhaltende Verzweiflung

e anhaltende Wut

e anhaltende Aggressionen

e Angste

e  Erregung und Unruhe

e Riickzug oder Teilnahmslosigkeit

e korperliches Unwohlsein oder Schmerzen

e  Trauer und Verlustgefiihl

e korperliche Anspannung

e Passivitdt (von anderen leicht iibergangen werden)

e Aulenseiterrolle (sich psychisch, sozial oder kulturell als ,anders* empfin-

den/behandelt werden)

Gestaltung des Alltags

Demenzkranke erfahren Geborgenheit und Sicherheit durch bekannte und immer
gleich bleibende Strukturen. Maflnahmen, die den Tag regeln, konnen Unruhe, Ag-
gressionen und Angst abbauen und soziale Einbindung fordern. Demente kdnnen sich
durch gleichméBige Tagesstruktur besser orientieren und sich in ihrer Welt besser zu-

rechtzufinden.

Die Tagesplanung sollte sich immer an den Vorlieben und Gewohnheiten der kranken
Person orientieren und konnte fiir einen leicht bis mittel dementen Menschen in An-

wesenheit der pflegenden Person beispielsweise wie folgt aussehen:

248



Rhein-Erft-Kreis
—

Tagesablauf

07.00 Uhr:  Aufstehen

07.15 Uhr:  Korperpflege, Ankleiden

08.00 Uhr:  Friihstiick

09.00 Uhr:  Arztbesuch

10.00 Uhr:  Besuch eines Demenzcafés, Gruppe, etc.
11.00 Uhr:  Spaziergang mit vertrauter Person

12.00 Uhr:  Freizeit, z.B. ausruhen, bei Mittagessenvorbereitung helfen
13.00 Uhr:  Mittagessen

14.00 Uhr:  Mittagsruhe, Besuch der Angehorigen
15.00 Uhr: ,Klatschrunde* bei Kaffee und Kuchen

16.00 Uhr:  Biografiearbeit: Geschichten erzdhlen (lassen), in Erinnerungen schwel-

gen, Fotos und personliche ,,Schitze* anschauen, Musik horen, etc.
18.00 Uhr:  Abendessen
19.00 Uhr:  Fernsehen, Zeitung lesen, mit Angehorigen telefonieren, etc.

20.30 URL: coiiiieciieieeie ettt sttt e snbeebeessbeensaesaseenne Schlafengehen

Gestaltung des Wohn- und Lebensraumes

,Demenzerkrankungen stellen ganz besondere Anforderung an eine Wohnraumanpas-
sung (vergleiche Kapitel ,,4.3 Wohnraumanpassung*) [...]. Da jede Veranderung ei-
nen Menschen mit Demenz starker verwirren kann, sollten sich Wohnraumanpassun-

gen allerdings auf das erforderliche MindestmaR beschranken.«'*

Da mehr als 80% der Demenzkranken von ihren Angehdrigen zu Hause betreut wer-
den, sollte sich die Wohnungsanpassung auch an den Bediirfnissen der pflegenden
Angehdrigen orientieren, denn sie bewerkstelligen ohne jede Vorbildung eine Rund-

um-die-Uhr-Pflege, die kriftezehrend ist.

49 Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales, NRW, Broschiire: ,,Demenz-Service 10, Woh-

nungsanpassung bei Demenz®, S. 14
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Vertrautheit und Orientierung

Egal, ob in den eigenen vier Wénden oder in einem Pflegeheim, der Wohn- und Le-
bensraum einer demenzkranken Person sollte immer gewohnt und vertraut gestaltet
sein. Zwei Aspekte spielen bei der Gestaltung eine wichtige Rolle. Zum einen sollte
die Wohnung bzw. das Zimmer im Pflegeheim einfach und tibersichtlich eingerichtet
sein. Man kann dazu auf alle Hilfsmittel zuriickgreifen, die die Sinne der kranken Per-
son ansprechen. Kontrastreiche Markierungen, helle Raumbeleuchtung, verschiedene
Farben zum Kennzeichnen von Dingen, Piktogramme an Zimmertiiren und Schréinken,
die den Inhalt darstellen, z.B. eine Abbildung von Obst und Gemiise an der Kiichentiir
als Symbol fiir Kiiche; Zahnbiirste und Kamm als Symbol fiir das Badezimmer; ein
Foto der Lieblingshose am Kleiderschrank oder des Lieblingsschmucks auf der Kom-
mode. Weiterhin wird die Orientierung der Kranken unterstiitzt, wenn man die ver-
trauten Dinge und personliche ,,Schitze”, die einen emotionalen Wiedererkennungs-
wert haben, an einem Ort beldsst. Auch Raumdekorationen, wie z.B.
Weihnachtsschmuck, Osterdekoration oder Herbstverzierungen helfen der kranken
Person, einen Bezug zur jeweiligen Jahreszeit und zu einzelnen Festtagen herzustellen.
Daneben helfen auch ein Kalender mit groBen Zahlen und eine Wanduhr mit gro3en
Ziffern und Zeigern das Zeitgefiihl zu erhalten bzw. zu verbessern. Telefone mit gro-
Ben Tasten, die Rufnummern speichern und mit Bildanzeige sind hilfreich fiir die De-

menten, wichtige Telefonate problemlos durchfiihren zu kdnnen.

Abbildung 104: Telefon mit Bildanzeige
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Wenn die demenzkranke Person im Seniorenheim wohnt, sollte das eigene Foto der
Person an der Zimmertiir aufgehéngt werden, damit sie leichter ihr Zimmer findet.
Auch die Architektur eines Heimes kann demenzkranken Menschen helfen, sich zu
orientieren. Dies zeigt sich am Beispiel des Gerontopsychiatrischen Pflegezentrums in
Schmiedeberg bei Dresden, das in vielem den Erkenntnissen aus der Forschungsarbeit
der Architektin, Frau Dr. Gesine Marquardt von der Technischen Universitdt Dresden,

«150

159" Demenzkranke brauchen klare, durchschaubare Raumlichkeiten“'*’, so

entspricht.
die Architektin. Offene Aufenthaltsraume, aus denen die Patienten erkennen konnen,
ob noch jemand im Wohnzimmer ist, sich auf dem Flur authélt oder in der Kiiche am
Tisch sitzt. Die meisten Zimmertiiren liegen im Blickfeld. Das ist sinnvoll, denn was
die Kranken nicht sehen, existiert flir sie nicht. ,,Gute Architektur kann dazu beitragen,
die Landkarte im Kopf iiber einen liangeren Zeitraum intakt zu halten, sagt Frau
Dr. Marquardt und begann zu forschen, wie sich Architektur auf das Wohlbefinden
von Demenzkranken auswirkt. Nach Befragung von Pflegepersonal, Patienten und
Angehorigen in 30 Hiusern in Deutschland, erarbeitete sie eine Richtschnur fiir die
Planung von Pflegeeinrichtungen. Die Architektin erklért, bisherige Denkweise sei,
mit einem runden Endlos-Flur sei den Patienten geholfen, da Bewegung wichtig sei
und irgendwann jeder Kranke an seiner Zimmertiir vorbeikomme. Doch in Wirklich-
keit verstirke ein um Ecken gefiihrter Flur die Orientierungslosigkeit der Kranken.
Deshalb hat man einen geraden Flur, der sich zu Wohnzimmer und Kiiche hin 6ffnet,
gebaut.15 0 Weiterhin gibt ein groBer Mauerdurchbruch vom Gang den Blick auf die
Aufenthaltsrdume frei. ,,An den Zimmertiiren sollen grofle Bilder kleben, die auch
etwas mit dem Bewohner zu tun haben, vielleicht ein Foto aus der Jugend oder ein
Symbolbild, mit dem man sich identifizieren kann*, so Marquardt, ,,Die durchschau-
baren und unverwechselbaren Rédume erleichtern den desorientierten Menschen das
Leben. [...] Und zwischen den Rdumen gibt es Blickbeziehungen.“ Die Schichtauf-
nahmen des Gehirns eines Dementen zeigen, dass mit dem Fortschreiten der Krankheit
nur noch Fragmente aus der Zeit als junger Erwachsener im Gedéchtnis bleiben. Fiir
die Einrichtung und Dekoration der Wohnrdume bieten sich deshalb Gegenstidnde an,

«150

die die Erkrankten ,,an die Zeit ihres Lebens, als sie 20 bis 30 Jahre alt waren erin-

150 Apothekenzeitschrift: ,,Senioren Ratgeber”, Ausgabe 9/2009, S. 56-59
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nern. Das konnten z.B. bestickte Kiichentiicher auf Wischeleinen sein, eine uralte
Néhmaschine, ein alter Kachelofen, eine Anrichte aus den 50er-Jahren, ein Puppen-
wagen, der die erkrankten Frauen an das Erziehen des eigenen Kindes erinnert, etc.
»Schon ein vertrautes Stiick aus der fritheren Zeit wirkt wie ein Anker in der Gegen-

wart, der den Menschen ein wenig Identitit zuriickgibt.*'*

Sicherheit

Auch spielt die Sicherheit im Haushalt eine Rolle. Um Unfille zu vermeiden, sollten
Teppiche entfernt und glatte Boden mit rutschfesten Beldgen nachgebessert, freilie-
gende Kabel und andere mogliche Stolperfallen beseitigt werden. Da die Kranken hau-
fig die Konsequenzen ihres Handelns nicht vorhersehen kdnnen, miissen gefahrliche
Dinge im Voraus ,,prapariert werden. HeiBwasserhédhne sollten mit auffalligem roten
und Kaltwasserhdhne mit blauem Aufkleber markiert und die Temperatur des Heil3-
wasserboilers auf eine angemessene Hohe eingestellt werden, damit sich die Betroffe-
nen nicht verbrennen. Zeitschaltuhren konnen dabei helfen, nicht abgeschaltete Geréte
wie Wasserkocher, Kaffeemaschine, Fernseher oder Radio automatisch auszuschalten,
Kochherde, die sich eigenstindig ausschalten, wenn die Kochplatte zu lange an gewe-
sen ist, sind von Vorteil; Rauch-, Gas- und Wassermelder warnen frithzeitig und ver-
hindern gréBeren Schaden. ,,Grundséitzlich sollten fiir Demenzkranke dieselben Si-
cherheitsmaBnahmen in Erwédgung gezogen werden wie fiir Menschen mit

korperlichen Beeintrichtigungen. !

Auswahl der Farben

152 .
“>2 und machen unser Leben vitaler und freund-

,,Farben sind das Lacheln der Natur.
licher. Um ein Léicheln auf die Gesichter der Erkrankten zu ,,zaubern®, sollten Er-
kenntnisse aus der Farbenlehre bei der Gestaltung der Wohnbereiche hinzugezogen
werden, denn bestimmte Farben wirken sich positiv auf die Psyche und das Empfinden
des Menschen aus. Assoziationen und Erinnerungen werden geweckt. Auf dunkle Far-

ben sollte verzichtet werden, da diese eine negative Beeinflussung begiinstigen konnen

51 Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales, NRW, Broschiire: ,,Sicher und bequem zuhause

wohnen., S. 28

152 J. Hunt
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und ,,dunkle Bodenbeldge oder einzelne dunkle FuBbodenelemente von demenziell
erkrankten Menschen oft als Abgriinde aufgefasst und daher nicht betreten werden. '
Helle Farben haben meistens einen positiven Charakter. Die Farbe Gelb ist die Farbe
der Sonne. Dies konnte den Kranken an seine gesunden Zeiten erinnern, in denen er
Urlaub mit seiner Familie am Meer machte. Gelb vermittelt Freude, Heiterkeit und
Licht, was sich positiv auf das Verhalten des Menschen auswirkt; griin ist eine beruhi-
gende Farbe. Sie weckt Assoziationen an Natur und Wilder und symbolisiert Hoft-

nung; blau ist die Farbe des Himmels und vermittelt Ruhe.

Lichtgestaltung

,»Die Wohnbereiche sollten {iberall mit hellem, blendfreiem Licht versorgt sein. Eine
Ausleuchtung von 500 Lux mit Leuchten in einer Hohe von ca. 85cm sorgt fiir eine

schattenfreic Umgebung.«'**

Bewegung

Bewegung tut gut. Deshalb sollte der erkrankten Person ermdglicht werden, ihren Be-
wegungsdrang auszuleben. Ein geschiitzter Garten, der Innenhof oder gemeinsame
Spazierginge sind dafiir ideal (vergleiche Kapitel ,,4.2.3 Die Demenz bewiltigen™ —

Abschnitt ,,Symptome erkennen und richtig reagieren®).

4.2.5. Angehorige und Demenz

Fiir viele Menschen kommt die Verantwortung fiir die Pflege eines Demenzkranken
plotzlich und tiberraschend. Die Pflege von dem eigenen demenzkranken Familien-
mitglied ist eine duBerst anspruchvolle Aufgabe, physisch und emotional. Viele Pfle-
genden fiihlen sich in der neuen Rolle unsicher und bendtigen Hilfe. Auf den Schul-

tern der Angehorigen liegt eine schwere Last, die sie bewiltigen miissen. Doch

133 Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege, Ratgeber: ,,Gut versorgt im

Alter.”, S. 15

154 Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales, NRW, Broschiire: ,,Demenz-Service 10, Woh-

nungsanpassung bei Demenz*, S. 23
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wéhrend der Pflege, die hdufig einen langen Zeitraum ausmacht, miissen sie auch an

sich denken und fiir ihr Wohl sorgen.

Auswirkungen der Krankheit auf Angehdorige

Die Versorgung und Betreuung eines Demenzkranken kann sowohl korperlich als
auch seelisch zerstorend sein. Im fortgeschrittenen Stadium der Krankheit kann die/der
Kranke nicht mehr allein gelassen werden. Das kranke Familienmitglied benétigt Hil-
fe, Aufmerksamkeit, Kommunikation und Pflege rund um die Uhr. Es kann passieren,
dass die Pflegenden nicht genug Schlaf bekommen, da die/der Kranke oft nachts her-
umwandert. Auf Dauer ist es eine starke Beeintrachtigung der Gesundheit des gesun-
den Pflegenden. Weil die Pflege eine anstrengende Tétigkeit ist und manchmal auch
aus Scham, vernachlédssigen die Pflegenden ihre eigenen Interessen, Hobbies und
Freunde. Wenn sich zusétzlich die Familie zuriickzieht und der Hauptpflegeperson
Vorwiirfe macht oder ,,besserwisserisch* berit, gerit sie in eine zunehmende Isolation.
Deshalb ist es bedeutend, dass die pflegende Person schon zu Beginn Familie und
Freunde {iber die Situation informiert und die Krankheit nicht verheimlicht. Die Dau-
erbelastung kann die Abwehrkrifte gegeniiber Krankheiten schwichen, stressbedingte
Krankheiten oder auch Depressionen konnen auftreten. Deshalb ist es von groBer
Wichtigkeit, dass die/der Pflegende darauf achtet, auch fiir sich selbst zu sorgen. Ein
paar Augenblicke am Tag fiir sich, konnen der Person wie ein Luxus vorkommen.
Deshalb ist es ist nicht egoistisch, sondern im Gegenteil, notwendig, dass sich pfle-
gende Angehorige téglich eine kleine ,,Auszeit™ gonnen. Hierdurch kann sichergestellt
werden, dass sich die Qualitdt der Pflegeleistungen, die eigene Gesundheit, das Wohl-

befinden und soziale Kontakte nicht verschlechtern.

155

Die folgenden Punkte ™ zeigen auf, wie die Zufriedenheit pflegender Angehoriger,

aber auch des kranken Familienmitgliedes sichergestellt werden kann.

'35 ygl. Handbuch der Betreuung und Pflege von Alzheimer-Patienten, Alzheimer Europe,

2. Auflage, S. 72
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Eigene Grenzen erkennen und sich realistische Ziele setzen

Soll dem erkrankten Familienmitglied die bestmogliche Pflege zuteil werden, muss
die/der Pflegende herausfinden, was sie/er zu leisten vermag. Die eigenen Krifte und
die Gesundheit miissen realistisch eingeschétzt werden, ggf. mit professioneller Bera-
tung. Es sollte vermieden werden, unrealistische Ziele zu verfolgen. Die Belastung
kann vermindert werden, wenn Dinge mit einem gewissen Abstand betrachtet werden.
Die Worte des Gelassenheitsgebets'*® des Theologen Dr. Reinhold Niebuhr kénnen

helfen gelassener zu werden:

,,Gott, gib mir die Gelassenheit, die Dinge hinzunehmen, die ich nicht &ndern kann;
den Mut, die Dinge zu andern, die ich andern kann; und die Weisheit, das eine von

dem anderen zu unterscheiden.*

Auf Warnzeichen achten

Sollte es hdufiger vorkommen, dass Pflegende auf das Verhalten oder Fragen des de-
menzkranken Menschen mit Wut reagieren, die Person anschreien oder sogar korperli-
che Gewalt anwenden, so handelt es sich um Warnzeichen, die andeuten, dass die/der
Pflegende unter hohem Druck steht und mit der Pflege nicht mehr zu recht kommt.
Ehrenamtliche oder professionelle Unterstiitzung fiir pflegende Angehdrige kann in

diesen Fillen hilfreich sein.

Information und Rat holen

Es ist ratsam, sich bei entsprechenden Stellen {iber die Demenz und mdgliche Hilfen
zu informieren und falls notig, Rat einzuholen, damit der pflegebediirftigen Person
bestmogliche Betreuung zugute kommt (vergleiche Kapitel ,,4.2.5 Angehorige und
Demenz“ — Abschnitt ,,Entlastung fiir die pflegenden Angehorigen und Kapitel
,4.2.9 Niitzliche Adressen®).

Zeit fur sich selbst nehmen

Unbedingt notig ist, dass der Pflegende sich Zeit fiir sich selbst nimmt, in der er sich

von Belastung, die die Pflege mit sich bringt, erholt und neue Kréfte sammelt. In die-

156

http://de.wikipedia.org/wiki/Gelassenheitsgebet, abgerufen am 08.12.2009
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ser Zeit konnten sich andere Familienmitglieder oder Bekannte um die/den Kranke/-n
kiimmern. Alternativ konnte die Mdglichkeit von institutionellen Hilfen, wie z.B.
Kurzzeitpflege, Tagespflege, Betreuungsgruppen, etc. in Anspruch genommen wer-

den.

Kritik nicht zu Herzen nehmen

Sollten sich Familienglieder oder Bekannte, die zu Besuch kommen, {iber die Art und
Weise der Pflege beschweren oder ,,besserwisserische® Tipps geben, so sollte sich
die/der Pflegende nicht irritieren lassen. Derartige Kritik ist weder hilfreich noch ziel-
filhrend, wenn die ,,Ratgebenden* nicht stark in die Pflege involviert sind. Wichtig ist,
dass die demenzkranke und die pflegende Person mit der Vorgehensweise der Pflege

und Betreuung zu recht kommen und sich dabei wohl fiihlen.

Kontakt zu anderen Menschen halten

Die/Der Pflegende sollte sich mit der kranken Person nicht absondern. Das gesunde
Familienmitglied braucht sich fiir das nicht immer addquate Verhalten der/des Kran-
ken nicht zu schimen. Wird Bekannten und Freunden das Benehmen der demenzkran-
ken Person erkldrt, so werden diese grundsétzlich verstdndnisvoll reagieren. Auch soll-
te darauf geachtet werden, dass weiterhin Kontakt zu anderen Menschen gepflegt
wird. Aktivititen aufgreifen und/oder Besucher empfangen, stellt eine nette Abwechs-
lung fiir die/den Demente/-n dar, da sie/er die Mdglichkeit hat, sich mit anderen Per-

sonen zu unterhalten.

Lernen, mit Stress umzugehen

Den Umgang mit Stress zu lernen und diesen zu bewiltigen, kann in der Lage der/des
Pflegenden sehr niitzlich sein. Verschiedene Methoden wie z.B. autogenes Training,
Musik, Entspannungstechniken oder Sportarten wie Yoga, Gymnastik, etc. helfen
Stress abzubauen und sich fiir die/den Pflegebediirftige/-n zu regenerieren. Auch Hu-
mor ist wichtig, da er Leichtigkeit vermittelt, Freude bereitet, schwierige Situationen

entspannt und gesund hilt.
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Stresstest — Wie belastet sind Sie?*

Immer Oft = Manchmal
Ich mache mir Sorgen.

Ich fiihle mich schon beim
Aufstehen miide und erschopft.

Ich wiirde meine Freunde gern
haufiger sehen.

Ich schame mich fiir das
Verhalten der/des Kranken.

Ich weil} nicht mehr, wie es
weiter gehen soll.

Das Verhalten der/des Kranken
macht mir Angst.

Ich habe finanzielle Probleme.

Ich wiirde gern ofter unter Leute
gehen.

Meine Angehorige/mein
Angehoriger verlangt mehr von
mir, als ich geben kann.

Meine Familie kritisiert mich
haufig.

Niemand hat Verstdndnis fiir das,
was ich erlebe.

Ich fithle mich von meinen An-
gehorigen im Stich gelassen.

Ich fiihle mich von Arzten und
Pflegediensten im Stich gelassen.

Ich habe gesundheitliche
Probleme.
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Selten

Nie

vgl. Bundesministerium fiir Gesundheit, Broschiire: ,,Wenn das Gedachtnis nachlasst®, S. 72 f.
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Immer | Oft | Manchmal @ Selten Nie

Ich habe keine Zeit fir mich
selbst.

Ich fiihle mich allein und isoliert.

Ich drgere mich schnell {iber das
Verhalten der/des Kranken.

Ich breche oft in Trinen aus.

Es fallt mir schwer,
Entscheidungen zu treffen.

Tabelle 37: Stresstest — Wie belastet sind Sie?

Sofern mehr als 7 Fragen mit ,,0ft" oder sogar mit ,,immer* beantwortet wurden, ist
das personliche Stressniveau bereits um einiges zu hoch. Es wird empfohlen, sich
moglichst schnell um Hilfe zu bemiihen. Empfehlenswert ist, sich an Verwandte zu

wenden oder sich um professionelle Pflegekrifte zu bemiihen.

Sollten mehr als 14 aller Fragen mit ,,oft* oder ,,immer* beantwortet worden sein, ist
das Stressniveau alarmierend hoch angestiegen. Empfehlenswert ist, sich sofort in
arztliche Behandlung zu begeben, denn die depressive Stimmung der Seele strahlt
auch auf den Korper aus — die Gesundheit der pflegenden Person ist in ernsthafter Ge-
fahr. Die Situation kann und muss sich dndern: Kontakt nach ,,draulen ist zwingend
notwendig. Die Inanspruchnahme entsprechender Hilfsangebote wird dringend emp-

fohlen.

Entlastung fir die pflegenden Angehdrigen

Oft wissen die pflegenden Angehorigen nicht, welche Hilfen ihnen zustehen und wel-
che finanziellen Unterstiitzungen sie in Anspruch nehmen konnen. Es existieren viele

Entlastungsmdglichkeiten.
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Information und Rat holen

Den Pflegenden konnen folgende Stellen zur Seite stehen (vergleiche auch Kapitel
,»4.2.9 Niitzliche Adressen®):

o Tréger der freien Wohlfahrtspflege, Selbsthilfeverbiande, Selbsthilfegruppen

e Deutsche Alzheimer Gesellschaft, Pfarrgemeinden

e Professionelle Helfer (Arzte, Psychiater, Sozialarbeiter)

o Pflegestiitzpunkte, Senioren- und Angehdrigenberatungsstellen

e Sozialamt, Gesundheitsamt

e  Wohlfahrtsverbiande (z.B. Caritas, Deutsches Rotes Kreuz, Diakonie,
Arbeiterwohlfahrt)

e Krankenkassen, Pflegekassen

e  Gerontopsychiatrische Zentren, Psychiatrische Krankenhéuser

Ambulante Pflegedienste und (teil-)stationéare Einrichtungen,

die hausliche Pflege unterstitzen

e Essen auf Rddern

e Nachbarschaftshilfe

e Sozialstationen

e Pflegedienste und Pflegevereine
e Betreuungsgruppen

o Tagespflegeeinrichtungen

o Kurzzeitpflege, etc.

Betreuungskraft aus Osteuropa

Zur Unterstlitzung konnen die Angehorigen eine Betreuungskraft aus Osteuropa ein-
stellen (ndhere Informationen bei der Agentur fiir Arbeit), die mit im Haus wohnt und

hauswirtschaftliche Arbeiten erledigt, der pflegebediirftigen Person zuhort, mit ihr
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spricht, sie aufmuntert, mit ihr Spaziergédnge macht, etc. Sehr haufig ist es der Betreue-
rin und Haushélterin aus Osteuropa zu verdanken, dass die kranke Person wieder zu

Kriften kommt, Lebensfreude empfindet, vital und aktiv wird.

4.2.6. Hilfen und Unterstttzung durch die Pflegeversicherung

,,Die Pflegeversicherung hat die Aufgabe, Pflegebedurftigen Hilfe zu leisten, die we-
gen der Schwere der Pflegebedurftigkeit auf solidarische Unterstiitzung angewiesen

Sind.“158

Die Demenzerkrankung eines Familienmitglieds bringt meistens eine hohe finanzielle
Belastung mit sich. Wenn bestimmte Voraussetzungen erfiillt sind, kann man nach
dem Pflege-Versicherungsgesetz Hilfe finanzieller Art erhalten. Pflegeversicherung ist
eine Grundsicherung, was bedeutet, dass ihre Leistungen nicht in jedem Fall ausrei-
chen, um den Hilfe- und Pflegebedarf zu decken. Oft sind dann Eigenleistungen erfor-
derlich. Wenn man sich diese nicht leisten kann und bestimmte Voraussetzungen vor-
liegen, werden Leistungen nach dem Sozialhilferecht (SGB XII) sowie nach dem

Schwerbehindertengesetz gewihrt.

Antrag auf Leistungen bei der Pflegekasse (Trager der Pflegeversicherung)

Antragsformulare fiir Leistungen der Pflegeversicherung sind bei der Pflegekasse
(Krankenkasse) erhéltlich. Die Pflegekasse beauftragt den Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung (MDK) mit der Begutachtung zur Feststellung der Pflegebediirt-
tigkeit der betroffenen Person. Der MDK verschafft sich nach Terminvereinbarung
einen Uberblick vor Ort (Arzt oder Pflegekraft). Es wird ein gesundheitliches Gutach-
ten erstellt und der Pflegebedarf abgeschitzt. Daraus resultiert die Zuordnung der/des
Kranken in eine Pflegestufe: 0, I, IT oder III.

138 81 Absatz 4 Sozialgesetzbuch (SGB) XI
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Wer gilt als pflegebedurftig?

Leistungen der Pflegeversicherung kann nur erhalten, wer als pflegebediirftig im Sinne

des Gesetzes gilt:

,,Pflegebedurftig sind Personen, die wegen einer kdrperlichen, geistigen oder seeli-
schen Krankheit oder Behinderung fiir die gewohnlichen und regelméafiiig wiederkeh-

renden Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens auf Dauer oder flir mindestens

sechs Monate, in erheblichem oder héherem MaRe der Hilfe bediirfen.«'>
Bereich Gewohnliche und wiederkehrende Verrichtungen
Kérperpflece Waschen, Duschen, Baden, Zahnpflege, Kdmmen,
Tperprics Rasieren, Darm- oder Blasenentleerung
Erndhrung mundgerechtes Zubereiten und Aufnahme der Nahrung

selbststidndiges Aufstehen und Zu-Bett-Gehen, An- und
Mobilitét Auskleiden, Gehen, Stehen, Treppensteigen, Verlassen
und Wiederaufsuchen der Wohnung

Einkaufen, Kochen, Reinigen der Wohnung, Spiilen,
Wechseln und Waschen der Wische und Kleidung,
Beheizen

Hauswirtschaftliche
Versorgung

Tabelle 38: Gewshnliche und wiederkehrende Verrichtungen'®

13 814 Absatz 1 SGB XI
160" 814 Absatz 4, Nr. 1-4, SGB XI
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Stufen der Pflegebediirftigkeit'®'

Pflegestufe

Pflegestufe |

(erheblich Pfle-
gebediirftige)

Pflegestufe II

(Schwerpflege-
bediirftige)

Pflegestufe 111

(Schwerstpfle-
gebediirftige)

Taglicher Min-
destzeitaufwand®?

mindestens
90 Minuten

mindestens
3 Stunden

mindestens
5 Stunden

Tabelle 39: Stufen der Pflegebedirftigkeit

Pflegestufe 0

Zeitaufwand fur
Grundpflege®®

mehr als
45 Minuten

mindestens
2 Stunden

mindestens
4 Stunden

Rhein-Erft-Kreis
—

Pflegebedurftige Per-
son benotigt Hilfe

Bei min. zwei Verrich-
tungen bei Korperpfle-
ge, Erndhrung o. Mobi-
litdt mind. 1x tégl. u.
zusétzl. mehrfach wo-
chentl. bei hauswirt-
schaftlicher Versorgung

Bei Korperpflege, Er-
ndhrung o. Mobilitét 3x
tagl. zu verschied. Ta-
geszeiten u. zusétzlich
mehrfach wochentl. bei
hauswirtschaftlicher
Versorgung

Bei Korperpflege, Er-
nihrung o. Mobilitét
tégl. rund um die Uhr,
auch nachts, u. zusatzl.
mehrfach wochentl. bei
hauswirtschaftlicher
Versorgung

Personen mit erheblich eingeschrinkter Alltagskompetenz (auch Demenzkranke), die

ausschlieflich Hilfe bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bendtigen, aber noch

nicht die Voraussetzungen fiir eine Einstufung in die Pflegestufe I erfiillen, haben An-

spruch auf einen Betreuungsbetrag. Bei Demenz-Patienten besteht die Moglichkeit,

100 bis 200 Euro monatlich fiir erhéhte Betreuungsleistungen geltend zu machen.

161815 Absatz 1, Nr. 1-3, i.V.m. Absatz 3, Nr. 1-3, SGB XI
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Hartefall der Pflegestufe 111

Schwerstbediirftige, die einen auBergewohnlich hohen Pflegebedarf haben, der das
iibliche Mal3 der Pflegestufe III weit iibersteigt. Bei der Grundpflege miissen auch
nachts zwei Pflegekrifte benotigt werden oder téglich 7 Stunden Pflege nétig sein,

wovon mindestens 2 Stunden auf die Nacht entfallen miissen. '**

Leistungen der Pflegeversicherung im Uberblick (Stand Juli 2008)'®

Leistungsart Pflegestufe I Pflegestufe Il = Pflegestufe 111
Hausliche Pflege

Pflegesachleistung monatlich

) 440 Euro 1.040 Euro 1.510 Euro
bis zu
Hartefall Stufe 111
(Euro gilt ab 01.01.2010) 1.918 Euro
Pflegegeld monatlich 225 Euro 430 Euro 685 Euro

(Euro gilt ab 01.01.2010)

Pflegevertretung

Pflegeaufwendungen fiir bis zu 4 Wochen im Kalenderjahr

durch nahe Angehdrige bis zu 225 Euro 430 Euro 685 Euro

durch sonstige Personen bis zu
(Euro gilt ab 01.01.2010) 1.510 Euro 1.510 Euro 1.510 Euro

Kurzzeitpflege

Pflegeaufwendungen im Jahr
bis zu (Euro gilt ab 01.01.2010) 1.510 Euro 1.510 Euro 1.510 Euro

Teilstationare Tages- und Nachtpflege

Pflegeaufwendungen monat-
lich bis zu (Euro gilt ab 440 Euro 1.040 Euro 1.510 Euro
01.01.2010)

104 ygl. Stadtverwaltung Bergheim, FB Jugend, Bildung, Soziales, Ratgeber ,,Mitten im Leben®, S. 90

165 vgl. Stadtverwaltung Bergheim, FB Jugend, Bildung, Soziales, Ratgeber ,,Mitten im Leben*, S. 93

und Bundesministerium fiir Gesundheit, Broschiire: ,,Wenn das Gedéchtnis nachlésst, S. 90ff.
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Leistungsart Pflegestufe I Pflegestufe Il | Pflegestufe 111

Vollstationare Pflege

Pﬂegequfwe?ndungen 1.023 Euro 1.279 Euro 1.510 Euro
monatlich bis zu
Hartefall Pflegestufe 111 1.825 Euro

(Euro gilt ab 01.01.2010)
Leistungen flr Menschen mit eingeschrankter Alltagskompetenz (Pflegestufe 0)
jéhrlich

Grundbetrag (bis zu 1.200Euro)

monatlich bis zu 100 Euro

erhohter Betrag (bis zu

2.400Euro) monatlich bis zu 200 Euro

(Euro gilt ab 01.07.2008)

Pflege in vollstationaren Einrichtungen fir behinderte Menschen

Pflegeaufwendungen in Hoéhe 10% des Heimentgelts, hochstens
von 256 Euro monatlich

Hilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt sind

Aufwendungen monatlich bis
zu

31 Euro

Technische Hilfsmittel

Aufwenduneen in Hohe von 90% der Kosten, unter Beriicksichtigung von
& hochstens 25 Euro Eigenbeteiligung je Hilfsmittel
Malnahmen zur Verbesserung des Wohnumfeldes

Aufwendungen in Hohe von 2.557 Euro je Maflnahme, unter Beriicksichtigung
bis zu einer angemessenen Eigenbeteiligung

Zahlung von Rentenversicherungsbeitragen fir Pflegepersonen

Je nach Umfang der Pflegeti-

tigkeit monatlich bis zu 131,87 Euro 263,74 Euro 395,61 Euro
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Leistungsart Pflegestufe I Pflegestufe Il  Pflegestufe 111

Zahlung von Beitragen zur Arbeitslosenversicherung fir
Pflegepersonen bei Pflegezeit

(Euro gilt ab 01.07.2008), monat-

lich 8,20 Euro

Zuschusse zur Kranken- und Pflegeversicherung fur
Pflegepersonen bei Pflegezeit

monatlich

(Euro gilt ab 01,07.2008) durchschnittlich ca. 140 Euro

Tabelle 40: Leistungen der Pflegeversicherung im Uberblick

4.2.7. Demenzkrankheit im Rhein-Erft-Kreis'

Im Jahr 2006 betrug die Einwohnerzahl im Rhein-Erft-Kreis 462.862 (die Zahl hat
sich auf 464.209 erhdht, Stand 01.01.2008)'*”. Davon warem 86.642 Menschen iiber
65 Jahre und 17.362 uber 80 Jahre.

Die folgenden Zahlen basieren auf Schétzungen, da es keine Datenbank gibt, in der

Demenzkranke erfasst werden.

Rhein-Erft-Kreis
Im Jahr 2006 betrug die Zahl der Demenzkranken im Kreisgebiet 6.065 und fiir das

Jahr 2025 wird prognostiziert, dass es 7.632 Menschen geben wird, die an Demenz

erkranken. Dies entspricht einer Steigerung von 25,84%.

Kreisstadt Bergheim

In der Kreisstadt Bergheim waren im Jahr 2006 ca. 717 Einwohner/-innen demenz-
krank und fiir das Jahr 2025 werden Prognosen zufolge ca. 1.035 Menschen an De-

menz erkranken. Dies entspricht einer Steigerung von 44,35%.

166 Rhein-Erft-Kreis, Amt fiir Familien, Senioren und Soziales, 50/3, Bereich Pflege

17" http://www.rhein-erft-kreis.de/Internet/ Themen/wirtschaft-und-region/zahlen-daten-fakten/, abge-

rufen am 08.12.2009
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Pflege dementiell Erkrankter

e 70% aller Erkrankten sind Frauen
e 72% aller Erkrankten werden zu Hause gepflegt

e 28% aller Erkrankten werden in stationédren Einrichtungen gepflegt

Auswertung der Frage 5.4 des Fragebogens

,,Haben Sie etwas hiervon an sich in letzter Zeit beobachtet?*

1.650 Bergheimer/-innen wurden im Rahmen der Meinungsumfrage befragt, ob sie in
letzter Zeit bestimmte Erscheinungen an sich festgestellt haben. Von 563 zur Auswer-
tung zugelassenen Fragebogen gaben 103 Personen an, dass sie ,,schlechte Stimmung*
an sich beobachtet haben, 86 Biirgerinnen und Biirger haben ,,Ruhelosigkeit® bejaht,
,verschlechterten Orientierungssinn® bemerkten 33 Befragte, 114 Personen fiel ,,An-
triebslosigkeit™ auf, ,,Sinnestduschungen® bestétigten 6 Biirgerinnen und Biirger der
Kreisstadt Bergheim und ,nachlassendes Erinnerungsvermogen beobachteten

137 Bergheimerinnen und Bergheimer an sich.

Beobachtete Symptome
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140 137
120 1 114 DOschlechte Stimmung
c
2 103 B Ruhelosigkeit
S 100
E_” 86 Overschlechterter Orientierungssinn
= 80 1
5 . L
] O Antriebslosigkeit
=
S 60 B Sinnestauschungen
<
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40 33 Erinnerungvermégen
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6
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Abbildung 105: Beobachtete Symptome
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Angebote fir Demenzkranke und Angehoérige im Rhein-Erft-Kreis

(keine Gewdbhr fiir Vollstidndigkeit)

Wohnformen

s. Anlage

Weitere Angebote
Stadt Bedburg:

e  (Cafékranzchen, Seniorenheim Eleonore Weber

EifelstraBe 9, 50126 Bergheim

e Senioren Service Nicole Weitz
Feldstra3e 15, 50181 Bedburg
Tel.: (022 72) 80646 71

www.seniorenservice-weitz.de, e-mail@nicole-weitz.de

Kreisstadt Bergheim:

e Selbsthilfegruppe Alzheimer und Demenz im Kreishaus Bergheim (KT 1.27)
Willy-Brandt- Platz 1, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 83-4046

www.selbsthilfegruppen-rhein-erftkreis.de

e Demenz-Café Nostalgie, Alten- und Pflegeheim des Deutschen Roten Kreuzes
Zeppelinstralle 25, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 60 60

e Demenz-Café, Hiusliche Pflege im Erftkreis AWO gGmbH
Zeissstrafie 1, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 6 03 00

e Demenz-Café ,,Am Vogelwéldchen®, AWO Seniorenheim Kenten
Am Vogelwildchen 2, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 46 10 oder Tel.: (022 71) 42 45
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e Besuchs- & Begleitdienst, Entlastung fiir Angehorige von Demenzerkrankten
Schiitzenstrafle 10, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 42 45

e Fiireinander, Betreuungsangebot fiir Angehdrigengruppe fiir Alzheimer Erkrankte
Fischbachstralle 25 (Pfarrheim Heiligkreuz), 50127 Bergheim
Tel.: (022 71) 476 50

e  Gesprachskreis fiir pflegende Angehorige, Pflegeberatung der Kreisstadt Berg-
heim in Kooperation mit Anton-Heinen-Haus
Kirchstra3e 1b, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 89525

e (afé,Zeit“, AWO-Seniorenheim Quadrath in Kooperation mit Besuchs- & Be-
gleitdienst
Auf der Helle 38, 50127 Bergheim
Tel.: (022 71) 79 30

e Bistro ,,Augenblick®, Seniorenheim Haus Sandberg
Sandberg 6, 50129 Bergheim
Tel.: (022 71) 8 37 55 00

e PflegeBegleiter im Rhein-Erft-Kreis
Willy-Brandt-Platz 1, 50126 Bergheim
Tel.: (022 71) 83 40 46

e Alltagsbegleiter fiir Senioren, Caritasverband fiir den Rhein-Erft-Kreis e.V.
Tel.: (022 71)56 91 19

e  Zeit verschenken®, Leitung: Frau Hermine Rennecke (Seniortrainerin)

Tel.: (022 71) 6 57 66

Stadt Bruhl:

e  Alzheimer Selbsthilfegruppe ,,AUFWIND*, Seniorenwohnheim Briihl
Kolnstra3e 74-84, 50321 Briihl
Tel.: (01 63) 3 36 36 90 (Ansprechpartner: Frau Christa Dirks-Isselmann)

www.aufwind-bruehl.de
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Gemeinde Elsdorf:

e Freizeit- und Betreuungsprogramm, Ensemble Pflegezentrum Elsdorf
Zum Ostbahnhof 1, 50189 Elsdorf
Tel.: (022 74) 70 47 80

www.ensemble-gruppe.de

e  Weitere Auskiinfte bei Caritas und AWO

Stadt Erftstadt:

e Seecafé, Stella Vitalis, Seniorenzentrum fiir Menschen mit Demenz
Seestral3e 28, 50374 Erftstadt
Tel.: (0 22 35) 92 94 40

www.stellavitalis-erftstadt.de

Stadt Frechen:

e Demenz-,,Café Pause®, Caritas Altenzentrum Sebastianusstift
Hauptstra3e 124-126, 50226 Frechen
Tel.: (022 34) 27 47 76 (Ansprechpartner: Herr M. Wolter)

e Vergiss mein nicht-Treff, Elisa Seniorenstift
Arnikastralle 4, 50226 Frechen
Tel.: (022 34) 6 03 80

e (afé fiir Demenzkranke, Hospiz in Frechen e.V.
Johann-Schmitz-Platz 2, 50226 Frechen
Tel.: (022 34) 2 28 54 oder (0 22 34) 92 27 65

e Demenzwoche Mirz 2010, Stadt Frechen, Der Blirgermeister
Johann-Schmitz-Platz 1-3, 50226 Frechen
Tel.: (022 34) 50 13 31 (Ansprechpartner: Frau Sobetzko)
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Stadt Hurth:
Einrichtung:,,Fiireinander®, Angehdrigengruppe fiir Erkrankte an Alzheimer im Rhein-

Erft-Kreis

e Informations- und Kommunikationsnachmittage, Kontakt- und Tanzcafé
Tel.: (022 33) 7 72 71 (Ansprechpartner: Dr. Sibylle Schreckling)
Tel.: (0 22 33) 94 30 31 (Ansprechpartner: Kerstin Wolff-Mdhlenbein)
info@schreckling.eu

e Betreuungsgruppe fiir Menschen mit Demenzerkrankungen, Gemeindehaus der
ev. Kirchengemeinde Hiirth-Gleuel; Betreuungsgruppe fiir Menschen mit De-
menzerkrankungen, Sozialpsychiatrisches Zentrum

Tel.: (0 22 34) 20 79 69 (Ansprechpartner: Elisabeth Garz)

e Betreuungsgruppe fiir Menschen mit Demenzerkrankungen, Appartementhaus des
Betreuten Wohnens, Hiirth-Hermiilheim unter fachérztlicher Begleitung

Tel.: (01 72) 7 71 70 68 (Ansprechpartner: Hans Haensch)

Stadt Kerpen:

o . Zick fiir uns®, Kerpener Pflegedienst Feist GmbH
Hahnenstraf3e 45-47, 50171 Kerpen
Tel.: (022 37)9 74 77 99

www .kerpener-pflegedienst.de

e  Mittendrin-Treffpunkt, Mittendrin e.V. — Helfen bereichert unser Leben
Beisselstrafle 9-11, 50169 Kerpen
Tel.: (022 73)4 06 19 47

www.mittendrin-rheinerft.de

e Veranstaltungen des Seniorenbeirates der Stadt Kerpen

Tel.: (022 37) 5 83 24 oder Tel.: (022 37) 5 81 45

e Tanzcafé im ,,Maximilians*

Maximilianstrale 21, 50169 Kerpen
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e Tanzcafé im ,,Landhauscafé Schldsser*

Zum Parrig 1, 50171 Kerpen

Stadt Pulheim:

o  Café Atempause®, ev. Gemeindehaus Brauweiler
Friedhofsweg 4, 50259 Pulheim
Tel.: (022 34) 8 36 16 oder Tel.: (0 22 34) 96 72 76

e , Eine Stunde Zeit schenken*
Angebot der kath. Kirche St. Martinus Stommeln, Pulheim
Tel.: (022 38) 1 34 26 oder Tel.: (0 22 38) 21 42

Stadt Wesseling:
e Demenz Marktcafé, CBT-Wohnhaus St. Lucia
Pontivystra3e 10, 50389 Wesseling

4.2.8. Neue Handlungsansatze im Umgang mit Demenz

Damit die Demenzkranken neben derzeitigen guten Angeboten auch weiterhin ihr Le-
ben so gut wie moglich leben kdnnen und ihre Angehorigen entlastet werden, kdnnten

folgende realisierbare Ideen helfen, dieses Ziel zu erreichen:

Modellprojekt ,,Betreutes Wohnen in Familien (BWF)*, Kaufbeuren, Bayern'®®

Der sozialpddagogische Fachdienst des Bezirkskrankenhauses Kaufbeuren vermittelte
bisher 10 Senioren mit Demenz, Depressionen, kognitiven Beeintrdchtigungen oder

chronisch psychisch kranke éltere Personen in Gastfamilien.

Ziel
Familien und &hnliche Bezugssysteme nehmen einen dlteren Menschen bei sich auf
und integrieren ihn im Familiensystem, stellen ihm Wohnraum zur Verfligung und

sorgen flir einen geordneten Tagesablauf. Kommt es, nach erstem Kennenlernen und

168

vgl. Sozialarbeiterbrief/September 2009
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einem evtl. Probewohnen, zum Einzug bei der Gastfamilie, so wird diese durch regel-
méfBige Hausbesuche des Fachdienstes unterstiitzt. Gastfamilie und Bewohner haben

bei Unstimmigkeiten und Problemen immer einen Ansprechpartner.

Vergutung
Die Gastfamilie erhilt eine steuerfreie Aufwandsentschidigung von ca. 800 Euro mo-
natlich (bei einer vorhandenen Pflegestufe erhoht sich die Aufwandsentschiddigung um

das Pflegegeld).

Forderer
Das Projekt wird von dem Bayerischen Sozialministerium fiir Arbeit und Sozialord-
nung, Familien und Frauen in Zusammenarbeit mit der Arbeitsgemeinschaft der Pfle-

gekassenverbinde gefordert.

Beispiel

Am Beispiel von Frau S., die in eine Gastfamilie kam, zeigt sich, wie erfolgreich die
Idee ist. Frau S. lebte in der Gastfamilie auf, besucht regelmifBig die Kirche, nimmt an
verschiedenen Veranstaltungen der Gemeinde teil, hat Kontakt zu anderen Nachbarn;
auch im hiuslichen Bereich kommt sie mit Unterstiitzung der Familie wieder gut zu-

recht.

Fazit
Kleine Gruppen und familidres Umfeld tun den alten Menschen gut, die Angehdrigen
sind entlastet, die Senioren erfahren Herzlichkeit und Hilfsbereitschaft von Menschen,

die sie mit ihnen teilen. Das Modell ist finanzierbar.

Informationen

Dipl. Sozialpddagogin Frau Starkmann
Tel.: (0 83 41) 72 22 00 oder Tel.: (0 83 41) 72 21 90
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Modellprojekt aus Schottland und dem Main-Kinzig-Kreis:

Geschulte Haushalte nehmen Demenzkranke gegen Honorar als Géaste auf'®

Die Dementia Initiative in Falkirk arbeitet seit 1992 erfolgreich mit dem Konzept
,»QGastfreundschaft”. Geschulte Haushalte nehmen vier bis fiinf pflegebediirftige, aber
mobile Senioren gegen Honorar als Géste auf. Vertreter der deutschen Pflegekassen
sahen sich das Projekt an und starteten 2007 ein Modellprojekt im Main-Kinzig-Kreis:
,.,SOwie DAheim*®.

Ziel

Interessierte und hilfsbereite Personen werden zu Gastgebern ausgebildet, die (nicht
nur) demenzkranke Senioren bei sich ein paar mal in der Woche fiir einen Tag auf-
nehmen, um ihnen Gastfreundschaft anzubieten, Zuwendung zu schenken, mit ihnen
den Alltag zu teilen und gemeinsame Beschéftigungen, Spaziergéinge, Reden bei Kaf-

fee und Kuchen zu ermdéglichen.

Vergutung
Das Projekt zahlt 50 Euro pro Tag plus Verpflegungsgeld.

Forderer

Spitzenverbinde der deutschen Pflegekassen.

Fazit
Kleine Gruppen und familidres Umfeld tun den alten Menschen gut, die Angehorigen

sind entlastet und das Modell ist bezahlbar.

Informationen

Sowie DAheim Main-Kinzig-Kreis
Barbarossastral3e 24, 63571 Gelnhausen
Tel.: (060 51) 8 51 61 60
barbara.gregor@mkk.de

169 vgl. Apothekenzeitschrift ,,Senioren Ratgeber®, Ausgabe 1/2008, S. 66-69
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Berliner Modell'"™

Das Berliner Modell wurde ausdriicklich fiir Menschen entwickelt, die eine Rund-um-

die-Uhr-Betreuung bendétigen und die demenzkrank sind.

Voraussetzung
Eine Gruppe, die aus mindestens 6 Personen besteht, in der jede Person mindestens
der Pflegestufe I zuzuordnen ist. Notwendig ist, dass tagsiiber zwei Personen in der

Wohngruppe anwesend sind. In der Nacht reicht die Anwesenheit einer Person.

Ziel

Normalitidt des Wohnens aufrechterhalten, noch vorhandene Féhigkeiten stirken, in-
dem die Betroffenen die alltidglichen Tatigkeiten selbst ausfithren und sich am Grup-
pengeschehen beteiligen. ,,Nicht der optimale Ablauf der Pflege bestimmt den Tages-
ablauf, sondern pflegerische Leistungen werden an die Gewohnheiten der einzelnen

Bewohner angepasst und in den Tagesablauf integriert.«'”°

Kosten
Die Wohngruppen des Berliner Modells werden hauptséchlich aus den individuellen
Pflegeleistungen, die der betreuende ambulante Pflegedienst den einzelnen Bewohnern

in Rechnung stellt, finanziert.
Ausbau der Tagespflegeangebote fiir Demenzkranke auch an Wochenenden und
Feiertagen

Die Tagespflege ist sinnvoll, um pflegende Angehorige zu entlasten und um den De-
menzkranken eine addquate Betreuung und Pflege tagsiiber zu geben, z.B. auch wenn

Angehorige berufstitig sind.

Ausbau der Kurzzeitpflegeangebote fliir Demenzkranke

In der Kreisstadt Bergheim stehen in acht Einrichtungen insgesamt 27 Kurzzeitpflege-

plitze'”" zur Verfiigung. Aufgrund des geringen Angebots, wiirde es sich anbieten, die

170

http://www.schader-stiftung.de/wohn_wandel/1001.php#2., abgerufen am 08.12.2009

17 vgl. Stadtverwaltung Bergheim, FB Jugend, Bildung, Soziales, Ratgeber ,,Mitten im Leben*, S. 79
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Kapazititen zu erweitern und weitere Pléitze fiir Kurzzeitpflege einzurichten, so dass
die pflegenden Angehorigen sich erholen und neue Kréfte fiir weitere Pflege schopfen

konnen.

Schulungskurse flir pflegende Angehorige

So lange wie moglich in den eigenen vier Wianden und vertrauter Umgebung wohnen
zu bleiben, ist der Wunsch vieler Menschen. Um diesen Wunsch zu erfiillen, wére es
sinnvoll, Schulungen fiir pflegende Angehdrige anzubieten, wo ihnen ndher gebracht
wird, wie sie ihr erkranktes Familienmitglied in der Wohnung/im Haus pflegen kon-
nen, welche Dinge zu beachten sind, wie sie die Pflege bewéltigen, welche Hilfen ge-

nutzt werden kOnnen, etc.

Urlaubsangebote/Ausflige nur fur Demenzkranke und
Angehorige von Demenzkranken

(Kurz-)Urlaube oder Ausfliige ausschlieBlich fiir Demenzkranke und Angehdrige von
Demenzkranken, die beispielsweise von der Kreisstadt und den {ibrigen kreisangehdri-
gen Kommunen organisiert/angeboten werden kdnnten, wiirden der Zielgruppe zeigen,
dass sie mit der Krankheit nicht alleine sind, sie trotz Krankheit zusammen Urlaub
machen konnen, sich iiber das Leben mit der Krankheit und iiber die Pflege mit ande-
ren Teilnehmerinnen/Teilnehmern austauschen konnen, sie die sozialen Kontakte stér-

ken kénnen, Freude verspliren, etc.

Flachendeckendes Gesamtnetzwerk ,,Demenz‘ im Rhein-Erft-Kreis

Ein flichendeckendes Gesamtnetzwerk ,,Demenz® ist im Rhein-Erft-Kreis noch nicht
etabliert. Verschiedene Institutionen, Arzte, Unternechmen, Wohlfahrtsverbinde,
Kommunen, etc. konnten ein Netzwerk bilden, wodurch die Krankheit Demenz popu-
larer gemacht und gleichzeitig als ,,normale Krankheit* empfunden wird. Vorteilhaft
wire die Erleichterung des Zugangs zu Informationen iiber Demenz, wie z.B. mogli-
che Wohnformen, Hilfen und Unterstiitzungen, Angebote, Einrichtungen und Stellen
etc., die mit Demenz zu tun haben. Als wichtigstes Kriterium ist zu nennen, dass die

Kranken und ihre Angehdrigen mit der schweren Last nicht allein gelassen werden.
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Den Familienbereich starken

In anderen Léindern ist es selbstverstiandlich, dass sich die Kinder um die kranken El-
tern oder GroB3eltern kiimmern und sie im eigenen Haus oder in dem der kranken Per-
son betreuen, pflegen, im Haushalt helfen, Einkdufe erledigen, etc. Das Leben mit
mehreren Generationen unter einem Dach ist von Solidaritidt zwischen Jung und Alt
und Respekt gegeniiber den Alteren geprigt. Um diese traditionelle Lebensform auf-
recht zu erhalten bzw. wieder aufzubauen und die pflegebediirftigen Menschen in ih-
ren eigenen vertrauten Wianden weiter leben lassen zu konnen, ist es notwendig, dass

der Familienbereich gestirkt und unterstiitzt wird.

Hausgemeinschaft fur Demenzkranke am Beispiel der Alexianer

vergleiche Kapitel ,,4.1.4 Wohn-/Haushaltsgemeinschaft* — Abschnitt ,,Gute Beispiele
auBerhalb des Rhein-Erft-Kreises*

Ausgewahlte Architektur, Ausstattung und Gestaltung
der Pflegeheime fir Demenzkranke

Wie unter Kapitel ,,4.2.4 Das Leben weiter leben* — Abschnitt ,,Gestaltung des Wohn-
und Lebensraumes* am Beispiel des Gerontopsychiatrischen Pflegezentrums in
Schmiedeberg bei Dresden bereits dargestellt, spielt Architektur, Ausstattung und Ges-
taltung der Betreuungseinrichtungen, in denen die Demenzkranken untergebracht sind,
eine groBBe Rolle fiir ihr Wohlbefinden und Verhalten. Einheitliche Standards, die bei
Planung und Realisierung von neuen Einrichtungen, Wohnhiusern, etc. zu beachten

sind, konnten hilfreich sein.

Silviahemmet — ein Projekt am Maltester Krankenhaus St. Hildegardis in Kéln

Konigin Silvia von Schweden engagiert sich fiir Demenzpatienten und griindete 1996
eine Stiftung, die der Offentlichkeit einen Zugang zur Thematik Demenz erméoglichen
und den Angehodrigen den Umgang mit den Erkrankten erleichtern soll. Am
17.10.2009 eroffnete sie im Malteser Krankenhaus St. Hildegardis in Koln die erste
Demenzstation, welche das Konzept der Silviahemmet-Stiftung (libersetzt: Silvia-

Heim) umsetzt.
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Silviahemmet ist ein Projekt fiir..."' "

... dementiell erkrankte Patienten

In den besten Handen — zu Hause und im Krankenhaus
e  durch Schulungen fiir Angehorige

e mit speziell ausgebildetem Personal

e in bedarfsgerecht gestalteten Radumlichkeiten

... Angehdrige dementiell erkrankter Patienten

In den Silviahemmet-Schulungen wird vermittelt:

e Sicherheit im Umgang mit dem dementiell erkrankten Familienmitglied

e welche Unterstiitzungsmoglichkeiten in Anspruch genommen werden kénnen

e wie die hdusliche Umgebung angepasst werden kann

... Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
Schulungen fiir unterschiedliche Berufsgruppen, die mit dementiell

erkrankten Patienten arbeiten
e Umsetzung des Silviahemmet-Konzeptes im Krankenhaus

e Beratung von Angehorigen

e Silviahemmet-Touch

Popularisation der Demenz

Aufkldrung und Verstdndnis fiir Demenz schaffen durch Werbung, weitere Angebote,
weitere Ideen, etc.; die Demenz publik machen, damit sie als ,,normale” Krankheit
gesehen wird und Betroffene und Angehorige sich nicht schdmen und ,,verstecken*

brauchen; Demenz populédr machen.

2 http://195.227.11.236/Malteser Krankenhaus St Hildegardis/01.Patienten/01.02 Kliniken
Zentren/Altersmedizin/Plakat Silviahemmet 9-2009.pdf, abgerufen am 10.12.2009
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4.2.9. Nutzliche Adressen

Alzheimer Gesellschaft Rhein-Erft-Kreis

Bonnstralle 195a, 50354 Hiirth
Mittwoch: 10.00-12.00 Uhr
Tel.: (01 71) 9 38 88 00

Koordinierungsstelle der Landesinitiative Demenz-Service NRW

An der Pauluskirche 3, 50677 Koln
Tel.: (02 21) 93 18 47 27

www.demenz-service-nrw.de

Demenz-Servicezentrum fur die Region Koéln und das stdliche Rheinland

Kolner Stral3e 64, 51149 Koln
Tel.: (02203)36911 1170

demenz-servicezentrum(@alexianer-koeln.de

Das Alzheimer-Telefon der Deutschen Alzheimer Gesellschaft

Montag-Donnerstag: 9.00-18.00 Uhr, Freitag: 9.00-15.00 Uhr,
Tel.: (0 18 03) 17 10 17 (0,09 Euro/Minute aus dem dt. Festnetz)'"

'3 http://www.hr-online.de/website/fernsehen/sendungen/index.jsp?rubrik=39758 &key=

standard_document 38333979&seite=7, abgerufen am 10.12.2009
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4.2.10. Tipps: Vergesslichkeit vorbeugen und fit im Kopf bleiben

Abbildung 106: Ein Licht geht auf

Nusse

Niisse sind reichhaltig an Vitamin B,
was flir bessere Konzentration sorgt und
enthalten Cholin, einen Baustoff fiir den
Neurotransmitter Acetylcholin. Durch
diesen Botenstoff wird der Informations-

fluss zwischen den Zellen begiinstigt.'™*

174

09.12.2009

»Wer rastet, der rostet”, sagt das Sprich-
wort und meint, dass man stets in Bewe-
gung bleiben sollte, sowohl korperlich als
auch mental, damit die geistige Leistungs-
fahigkeit lange Zeit erhalten bleibt. Eine
giinstige Lebensweise kann das Erkran-
kungsrisiko an Demenz verringern. Den
Schutz vor dem Vergessen bietet gesunde
Erndhrung, Sport, Denk- und Gedichtnis-

training.

Abbildung 107: Nusse

http://www.machmit-Samtag.de/cms/www.machmit.de/index.php?StoryID=1274, abgerufen am
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Obst und Gemiuse

Paprika, Trauben, Rosinen, Brombeeren,
Erdbeeren, Himbeeren, Spinat, Brokko-
li, Kiwi, Knoblauch, wirken als Radikal-
fanger zum Schutz der Gehirnzellen vor

schiidlichen freien Radikalen.'”

Abbildung 108: Obst und Gemiise

Gingko biloba

Das Institut fiir Qualitdt und Wirtschaftlich-
keit im Gesundheitswesen (IQWiG) belegt
die Wirksamkeit von Gingko-Priparaten.
Entscheidend ist jedoch die Dosierung.

,aingko wirkt selbst bei Menschen, die an

Alzheimer erkrankt sind.“'”> Die Einnahme

Abbildung 109: Gingko biloba

der chinesischen Heilpflanze verbessert das
Gedéichtnis und wirkt sich ,,besonders positiv
auf die Faktoren ,kognitive Leistungsfahig-
keit* und ,,Aktivitdten des tdglichen Lebens*

aus.« 175

Omega 3

Fischol z.B. enthidlt wertvolle Omega-3-Fettsduren, die das Herz-Kreislaufsystem vor

Ablagerungen schiitzen. Lebensmittelchemiker und Pharmakologe Dr. Gunter Eckert

' http://www.focus.de/gesundheit/gesundleben/gehirnleistung-gingko-verbessert-das-

denkvermoegen_aid 347281.html, abgerufen am 09.12.2009
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von der Universitdt Frankfurt fand heraus, ,,dass mit einem groBeren Angebot an

,Omega-3-Fettsiuren die Hirnzellen besser arbeiten, mehr Energie haben.*'”°

Artischocke und Thymian

Im Rahmen eines EU-Projekts fanden Dr. Gun-
ter Eckert und sein Team Hinweise darauf, dass
mediterrane Kost vor Alzheimer und anderen
Demenzformen schiitzen kann.'”® Von vielen

Nutzpflanzen aus dem Mittelmeerraum schnitten

Artischocke und Thymian am besten ab. Andere

Abbildung 110: Artischocke

Studien haben ebenfalls gezeigt, ,,dass éltere
Menschen, die fiinf Jahre lang Mittelmeerkost
essen, ein um 40% reduziertes Demenz-Risiko

haben «176

Gehirnjogging und Bewegung

Man kann das Gehirn als einen Muskel sehen, der schrumpft, wenn er nicht trainiert
wird. Das Gedéchtnis wird gestérkt z.B. durch Zahlen, Namen, Telefonnummern mer-
ken, Kopfrechnen, ,,Eselsbriicken bauen, verschiedene Gedichtnisspiele wie Sudoku,
Kreuzwortritsel, etc. Auch Bewegung, Sport und Tanzen beugen Vergesslichkeit vor,
weil durch bessere Durchblutung mehr Néhrstoffe und Sauerstoff zu den ,,hungrigen*
Gehirnzellen gelangen und sie mit Energie versorgen. Mehr Botenstoffe und Hormone
werden gebildet, die das Absterben von Nervenzellen verhindern und neue Verbin-
dungen zwischen den Neuronen ermdglichen. Folge: Nervenzellen kdnnen besser und
schneller miteinander kommunizieren und Informationen werden schneller aufge-

nommen. 177

176

http://www.hr-online.de/website/fernsehen/sendungen/index.jsp?rubrik=39758 &key=
standard_document 38333979&seite=5, abgerufen am 10.12.2009

7" http://www.hr-online.de/website/fernsehen/sendungen/index.jsp?rubrik=39758 &key=

standard document 38333979&seite=7, abgerufen am 10.12.2009
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Gifte vermeiden

Alkohol, Nikotin, Drogen, etc. schidigen das Gehirn. Wie bereits unter Kapitel
»4.2.4 Das Leben weiter leben* — Abschnitt ,,Gestaltung des Wohn- und Lebensrau-
mes‘ beschrieben, ist die Gestaltung des Wohn- und Lebensraumes von Demenzpati-
enten von enormer Bedeutung. Zahlreiche weitere Informationen zur Wohnrauman-
passung nicht nur fiir Demenzpatienten werden ausfiihrlich im anschlieBenden Kapitel

dargestellt.

4.3. Wohnraumanpassung

4.3.1. Kunftige Anforderung an den Wohnungsbau im Rhein-Erft-Kreis —
Wohnraumanpassung (Frau Gunther)

Das Wohnen ist ein zentraler Baustein fiir die Lebensqualitét. Gerade éltere Menschen
halten sich durch steigende Mobilititseinschrinkungen ldanger in ihren Wohnungen
auf.'”® Die meisten dlteren Menschen wollen so lange wie moglich selbststindig in
einer eigenen Wohnung, moglichst in der vertrauten Umgebung wohnen bleiben.'”
Diese Aussage bestitigte sich durch die im Rahmen des Projektes durchgefiihrte
Biirgerbefragung am Beispiel der Kreisstadt Bergheim (vergleiche Ausfiihrungen in
Kapitel ,,3.2.1 Biirgerbefragung® — Abschnitt ,,Auswertung der Biirgerbefragung®).
Wohnung und unmittelbares Wohnumfeld werden folglich die wichtigsten Lebens-
rdume fiir den dlteren Menschen. Viele Wohnungen sind jedoch baulich nicht seni-
orengerecht und machen den oftmals gewlinschten Verbleib in der eigenen Wohnung
unmoglich. So schitzen auch in der Kreisstadt Bergheim rund 54% aller Befragten die

eigene Wohnung im Hinblick auf Barrierefreiheit als nicht geeignet ein.

78 http://www.mbv.nrw.de/Wohnen/foerderung/Wohnen_im_Alter/index.php abgerufen am

02.12.2009

7" http://www.mags.nrw.de/04_Soziales/1_Pflege/wohnen-im-alter/informationen-fuer-

planer/planungshinweise/index.php abgerufen am 02.12.2009
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Die Wohnraumanpassung begegnet dem meist verbreiteten Wunsch, im Alter einer
selbststdndigen und unabhingigen Lebensfiihrung in der bisherigen Wohnung nach-
kommen zu konnen, da MaBnahmen der Wohnraumanpassung der Verbesserung, des
Erhalts und der Wiederherstellung der Selbststindigkeit und Mobilitét in der eigenen
Wohnung dienen und eine gegebenenfalls notige, hdusliche Pflegesituation erleichtern,
indem Hilfe- und Pflegebedarf verringert werden und menschliche Bindungen erhalten
bleiben. Der Begriff Wohnraumanpassung kann als ,,Anpassung der Wohnung an die
spezielle Situation des Ratsuchenden unter Beriicksichtigung von baulichen, rehabili-
tativen, therapeutischen und sozialen Aspekten® definiert werden.'® Schon aus wirt-
schaftlichen Griinden sollte jede Wohnungsanpassung ganz individuell auf die jewei-

lige Einschrinkung der Bewohnerin/des Bewohners zugeschnitten sein.'®'

Bei den Anpassungsmalinahmen handelt es sich iiberwiegend um kleine bis mittlere
technische und bauliche Mallnahmen, die dazu dienen, die vorhandene Wohnung den
verdnderten Bediirfnissen eines Menschen anzupassen. Die Wohnraumanpassung fiihrt
einerseits zu mehr Komfort, liefert andererseits aber auch mehr Sicherheit. So steht
zundchst immer die Beseitigung moglicher Gefahrenquellen, wie beispielsweise rut-
schiger Boden oder unnétiger Stolperschwellen im Mittelpunkt. Das Spektrum mogli-
cher Anpassungsmalinahmen, das in Kapitel ,,4.3.3 Merkmale barrierefreien Wohn-
raumes — Notwendigkeit & Moglichkeit noch ndher beleuchtet werden soll, reicht
von einfachsten Eingriffen wie z.B. dem Anbringen von Haltegriffen oder rutschsiche-
rer Matten im Bad bis hin zu umfangreicheren Umbauten wie der Verbreiterung von
Tiiren oder dem Einbau eines Treppenlifts.'® Eine gut angepasste Wohnung bringt
letztlich mehr Lebensqualitit fiir alle Beteiligten und kann einen Umzug ins Pflege-

. . . . 180
heim hinausschieben, oder gar verhindern.

Die in Kapitel ,,2.2.1 Entwicklung im Rhein-Erft-Kreis* dieser Projektarbeit themati-
sierte demografische Entwicklung im Rhein-Erft-Kreis wird die Bedeutung der Wohn-

180 http://www.wohnraumanpassung.info/ abgerufen am 02.12.2009

81 http://www.kompetenznetzwerk-wohnen.de/sub/de/wissenspool/1 1 planenUNDbauen/

11BaulicheAnforderungen/ abgerufen am 02.12.2009

82 http://www.wohnforumplus.de/index.php?option=com_content&

task=view&id=75&Itemid=199 abgerufen am 02.12.2009
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raumanpassung und des barrierefreien Bauens weiter steigen lassen. Die zunehmende
Alterung unserer Gesellschaft wird zu einer kiinftigen Erhdhung der Nachfrage nach
barrierefreien Wohnungen beitragen.'®! Nicht nur die éltere Generation, sondern Men-
schen in allen Lebenssituationen und Lebensphasen werden in Zukunft barrierefreien
Wohnraum nachfragen, da nicht nur alte Menschen eingeschrinkt mobil sind. Uber
dreiflig Prozent aller Menschen haben laut Schitzungen in bestimmten Lebensphasen
Mobilititseinschrankungen, so zum Beispiel Riickenkranke, Verletzte, aber auch Fa-
milien mit Kleinkindern. Barrierefreies Wohnen bietet allen Haushalten einen hoheren
Wohnkomfort und kann somit auch als ,,altengerechtes Wohnen" bezeichnet werden.
Ein Zitat des Ministeriums fiir Stidtebau und Wohnen, Kultur und Sport des Landes
Nordrhein-Westfalen bringt es auf den Punkt:

,»Ein in den normalen Bestand integriertes Angebot an barrierefreien Wohnungen ist
die Voraussetzung fur das Zusammenleben von Jung und Alt, Behinderten und Nicht-

behinderten.«'®!

Barrierefreies bzw. barrierearmes Bauen sollte daher im Wohnungsbau ganz allgemein
zum Standard werden. Aus wohnungswirtschaftlicher Sicht sollte Barrierearmut ein
Gebot der Zukunft sein — nicht nur bei Neubauvorhaben sondern soweit wie moglich

auch bei Sanierungsprojekten.

Das Erfordernis, das Thema Wohnraumanpassung in den Mittelpunkt offentlicher
Diskussionen zu riicken und wohnungspolitisch als Herausforderung aktiv anzugehen,
verdeutlicht eine aktuelle, reprasentative Befragung von 1.000 Seniorenhaushalten, die
das Kuratorium Deutsche Altershilfe (KDA) im Auftrag des Bundesbauministeriums
durchgefiihrt hat. Die Umfrage ergab, dass in knapp 23% dieser Haushalte Menschen
mit Bewegungseinschrinkungen leben. Hochgerechnet auf die insgesamt elf Millionen
Seniorenhaushalte in Deutschland miissten somit rund zweieinhalb Millionen Wohn-
einheiten altersgerecht ausgestattet sein. Da aber nur etwa 175.000 dieser Haushalte in

Wohnungen leben, die keine Barrieren aufweisen, besteht aktuell eine erhebliche Ver-
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sorgungsliicke.'® Um dieser Versorgungsliicke entgegen zu wirken, stellen Bund und
Lander Fordermittel fiir den Neu- und Umbau barrierefreien Wohnraumes bereit. Von
den 950 Millionen Euro Fordermitteln des Landes NRW wurden 2009 barrierefreie
Mietwohnungen und Wohnheime mit einem Kreditvolumen in Hoéhe von

350 Millionen Euro zinsgiinstig unterstiitzt.'®*

In den folgenden Abschnitten dieses Kapitels werden der Begriff und die konkreten
MafBnahmen des Barrierefreien Wohnens sowie die ang