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Liebe Leserinnen und Leser,

im Dezember 2024 fiihrten der Arbeitskreis ,Stadte und Regionen” der Deutschen Gesellschaft fiir Demogra-
phie e. V. und das Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung gemeinsam die DGD/BBSR-Dezember-
tagung zum Thema,Demografische Alterungsprozesse. Chancen und Herausforderungen fiir die Regionalent-
wicklung” durch. Wie in den Jahren zuvor wurde auch dieses Tagungsthema im Rahmen einer Online-Umfrage
unter den vielen Interessierten an dieser Tagung ausgewahlt.

Wesentliche Ursache der demografischen Alterung ist zum einen das niedrige Geburtenniveau, das den Ersatz
der Elterngeneration in fast keinem Kreis Deutschlands mehr sichert. Die Alterung resultiert aber auch aus
der kontinuierlich steigenden Lebenserwartung der Bevolkerung, in deren Ergebnis ein neugeborenes Kind
immer alter wird. Die altersselektiven Effekte der Wanderungen kénnen die demografische Alterung in den Re-
gionen umkehren, mindern oder auch weiter forcieren, je nachdem wie sich die regionale Wanderungsbilanz
gestaltet. In Regionen mit anhaltenden Wanderungsgewinnen wird die demografische Alterung gemindert, in
seltenen Fallen sogar umgekehrt. In Regionen mit langfristig relativ einseitigen Wanderungsverlusten wird sie
dagegen weiter forciert.

Die Palette der Vortrage und Themen der Dezembertagung reichte dabei von Analysen und Prognosen zur
regionalen Entwicklung der Alterung der Bevélkerung in Deutschland und Europa tber die Auswirkungen auf
die Gesundheits- und Pflegeversorgung bis hin zu den spezifischen Auswirkungen auf die regionalen Woh-
nungs- und Arbeitsmdrkte. Auch die Auswirkungen auf das zivilgesellschaftliche Engagement, die Stadtent-
wicklung, die Mobilitat oder die Altersarmut wurden diskutiert. Die abschlieBende Podiumsdiskussion unter-
mauerte die Erkenntnis, dass zu diesem Themenfeld bereits viel Wissen und Erfahrungen vorliegen. Es gilt, sich
noch besser auf die vielfaltigen Herausforderungen der Alterung einzustellen, die die Regionen heute und in
Zukunft durchaus unterschiedlich betreffen.

Wir wiinschen lhnen eine praxisorientierte wie hilfreiche Lektiire.

Dr. Peter Jakubowski Dr. Steffen Maretzke
Stellvertretender Leiter des Bundesinstituts fur Sprecher des DGD-Arbeitskreises
Bau-, Stadt- und Raumforschung ,Stadte und Regionen”
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Die Regionen Europas im Spiegel
demografischer Alterungsprozesse.

Frank Heins und Dr. Steffen Maretzke

1. Einleitung

Langfristig sind Bevolkerungsveranderungen und das demografische Altern sowohl fiir Linder und Regionen von
groBer Bedeutung. In den Landern und Regionen Europas fiihren die historischen demografischen Trends wie das
Beharrungsvermdgen demografischer Prozesse und Strukturen fast automatisch zu einem weiteren Bevolkerungs-
riickgang und einer zunehmenden demografischen Alterung. Die Bedeutung und Auswirkung dieser Prozesse
auf die jeweiligen Lander und Regionen hangt stark von deren sozio-6konomischer Situation, also von deren wirt-
schaftlicher Starke oder Schwache, ab. Die Erfahrung in Deutschland zeigt, dass strukturstarke Regionen meist eine
Bevolkerungszunahme und eine relativ jlingere Bevolkerung aufweisen, wahrend die strukturschwachen und oft
peripher gelegenen Regionen mit demografischen Schrumpfungsprozessen und einer relativ hdheren Intensitat
der demografischen Alterung konfrontiert sind.

Unterschiedliche demografische Verdanderungen sind auch in Europa Normalitdt, bei einem Nebeneinander von
Landern mit wachsender oder schrumpfender Bevolkerungszahl. Von besonderem Interesse in diesem Beitrag ist
die Frage, ob sich auch im Kontext der EU-27-Lander zeigt, dass strukturstarkere Lander eine vergleichsweise jin-
gere Bevolkerung aufweisen als strukturschwéchere und welche demografischen Einflussfaktoren diese Strukturen
maBgeblich pragen.

Um die demografischen Alterungsprozesse in Europa und seinen Regionen in ihrer Vielfalt beschreiben und dis-
kutieren zu kdnnen, folgen wir der folgenden Struktur: basierend auf einer kurzen Darstellung der diesem Beitrag
zugrundeliegenden statistischen Quellen und Methoden folgt im Weiteren eine differenzierte landerbezogene
Analyse der Strukturen und Trends der demografischen Alterung in Europa, wofiir die Linder nach ihrer Wirtschafts-
kraft klassifiziert bzw. typisiert werden. Im Weiteren werden die wesentlichen Komponenten der demografischen
Entwicklung in Europa diskutiert, wobei die aktuellen Prozesse der nattirlichen Bevolkerungsbewegung den Wan-
derungsbewegungen gegeniibergestellt werden - die Komponenten der slow and fast demography. Diese Ausfih-
rungen leiten zu einer Diskussion wesentlicher Trends der kiinftigen europdischen Bevolkerungsentwicklung tber.
Im abschlieBenden Fazit wird zusammengefasst, dass sich auch auf der europaischen Ebene die demografische
Entwicklung in messbarer Abhangigkeit von der wirtschaftlichen Leistungsfahigkeit eines Landes entwickelt, was
sich u. a. auch im Niveau der demografischen Alterung zeigt.

2. Quellen und Methode

Die wichtigste Quelle statistischer Daten fiir Europa, seiner Lander und Regionen, ist das Statistische Amt der Eu-
ropaischen Union (EuroStat). Verschiedene europdische Institutionen bearbeiten das Thema Demografie weniger
oder mehr detailliert. Dies reicht von den von Eurostat verantworteten Datenbanken und Jahrblichern bis zu den
periodischen Berichten einzelner Generaldirektionen der Europaischen Union oder des Joint Research Centres (JRC)
(siehe das Literaturverzeichniss).

Um die Forschungsfrage nach dem Einfluss der wirtschaftlichen Starke bzw. Schwéche eines EU-27-Landes auf die
Intensitat der demografischen Alterung beantworten zu kénnen grenzen die Autoren fiinf Typen europaischer Lan-
der, differenziert nach ihrer wirtschaftlichen Leistungsfahigkeit (Bruttoinlandsprodukt je Einwohner) ab. Diese Typi-
sierung wird im Weiteren den landerspezifischen Analysen dieses Beitrages zugrunde gelegt. Nattirlich kdnnen bei
dieser relativ groben Betrachtungsweise kleinrdumige, intranationale Unterschiede verloren gehen. Dennoch se-
hen die Autoren diese Landertypen als ein probates Instrument an, um auf der Ebene der EU-27-Lander wesentliche



Zusammenhdnge zwischen der wirtschaftlichen Stérke einerseits und der demografischen Struktur und Entwick-
lung und damit auch der demografischen Alterung andererseits, zu diskutieren. Die Richtung des Einflusses bzw.
die Richtung des kausalen Zusammenhanges ist dabei von nachgeordneter Bedeutung, da bei der Betrachtung
von demografischen und 6konomischen Strukturen und Prozessen von einem wechselseitigen Wirkungszusam-
menhang ausgegangen werden kann.

Weil sich hinsichtlich der zu analysierenden Strukturindikatoren, basierend auf den Erfahrungen regionaler Entwick-
lungsprozesse in Deutschland, die grof3ten Struktur- und Entwicklungsunterschiede zwischen strukturstarken und
strukturschwachen EU-Ldndern zeigen sollten, wird hier deren Vergleich in den Mittelpunkt der Diskussion gestellt
werden.

3. Strukturen und Trends der demografischen Alterung in den EU-27-Landern

Die Bevolkerungsstruktur verdndert sich nur langfristig, sei es in demografischer Hinsicht (Geschlecht, Alter und
Staatsangehdrigkeit) oder nach anderen Kriterien wie Bildungsabschluss, Erwerbstatigkeit etc. Das Beharrungsver-
mogen demografischer Strukturen wird besonders deutlich beim Betrachten der Bevolkerungspyramide. Von ei-
nem zum nachsten Jahr fallen diese Verdanderungen nur sehr gering aus, da die Bevolkerung lediglich um ein Jahr
altert und die wesentlichen verandernden Einflussgrof3en, das sind die Salden der Geborenen und Gestorbenen
bzw. der Zu- und Fortzlige, nur eine relativ geringe Wirkung entfalten. Erst im langfristigen Vergleich zeigt sich, dass
die Bevolkerung Europas altert, weil die Lebenserwartung der Bevélkerung kontinuierlich steigt und der Ersatz der
Elterngeneration aufgrund des niedrigen Geburtenniveaus nicht mehr gesichert ist. Grenziiberschreitende Wan-
derungen konnen diesen Trend in den einzelnen EU-Landern aufgrund ihrer Altersselektivitat (Gatzweiler, 1975)
abschwachen oder verstarken. So fiihren langfristig relativ stabile Wanderungsgewinne generell zu einer Zunahme
der jungen Erwachsenen in den profitierenden Ziellandern Europas wahrend stabile Wanderungsverlusten genau
das Gegenteil in den betroffenen Landern bewirken. Diese Zusammenhange sollen im Folgenden etwas differen-
zierter fiir die EU-27-Lander diskutiert werden.

3.1 Niveau und Entwicklung des Medianalters der Bevolkerung

Das Medianalter der Bevélkerung im Jahr 2023

Das Medianalter beschreibt das Lebensalter der Bevolkerung in einer Region oder einem Land. Es teilt diese in zwei
Halften: 50 % sind jlinger, 50 % sind alter als dieser Wert. Das Medianalter kann zur Quantifizierung der demografi-
schen Alterung genutzt werden und darf nicht mit dem Durchschnittsalter der Bevolkerung verwechselt werden,
das anders berechnet wird.

Der Blick auf Tabelle 1 zeigt, dass sich das Medianalter der einzelnen EU-27-Lander erheblich unterscheidet. Die Un-
terschiede zeigen sich sowohl zwischen, als auch innerhalb der einzelnen europdischen Lander. Am 1. Januar 2023
lag das Medianalter der Bevolkerung in der Europdischen Union bei 44,5 Jahren. Wahrend es in den Landern Zypern
und Irland im Jahr 2023 noch deutlich unter 40 Jahren lag, erreicht das Medianalter in den Landern Bulgarien, Por-
tugal und Italien bereits Werte, die weit tiber 45 Jahren liegen.
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Tabelle 1

Wirtschaftskraft, Bevolkerungsentwicklung und Medianalter 2010 bis 2023, differenziert nach EU-27-Landern
EU-27-Léinder/Landertypen* Einl\gnlli:\ier Bevolkerungszahl Medianalter
nach der Wirtschaftskraft/
EU-27 2023 2023 2013-2023 2010 2023 2010-2023

1000 Euro Millionen Prozent Jahre Prozent

Danemark 63.451 59 59 40,5 42,2 4,2
Irland 96.739 53 14,4 34,0 39,1 15,0
Luxemburg 120.019 0,7 23,0 389 39,7 2,1
Niederlande 59.939 17,8 6,1 40,6 42,5 4,7
Osterreich 51.976 9,1 7,7 40,9 41,9 24
Belgien 50.782 11,7 54 44,2 45,4 2,7
Deutschland 49.616 83,1 4,8 42,0 43,5 3,6
Finnland 49.123 5,6 2,5 41,6 43,5 4,6
Schweden 51.389 10,6 10,1 40,7 40,8 0,2
Frankreich 41.401 68,2 39 39,8 42,4 6,5
Italien 36.070 59,0 -2,1 43,3 48,4 11,8
Malta 38.097 0,5 28,6 39,7 40,1 1,0
Estland 27.958 1.4 35 40,1 42,3 55
Litauen 25.826 29 -3,9 40,3 44,2 9,7
Portugal 25.425 10,5 0,1 41,2 46,9 13,8
Slowakei 22.642 55 0,3 37,0 42,2 14,1
Slowenien 30.209 2,1 2,8 41,4 44,9 8,5
Spanien 31.160 48,1 2,9 39,9 45,3 13,5
Tschechien 29.313 10,8 3,0 39,6 43,7 10,4
Zypern 34.039 09 6,3 35,6 384 7,9
Bulgarien 14.689 6,5 -10,5 42,2 46,8 10,9
Griechenland 21.624 10,4 -5,4 411 46,5 13,1
Kroatien 20.268 3,9 -9,3 41,9 45,4 8,4
Lettland 20.750 1,9 -7,0 40,8 43,9 7,6
Polen 20.377 37,5 -3,4 379 42,6 12,4
Ruménien 17.023 19,1 -4,8 40,1 43,6 8,7
Ungarn 20.484 9,6 -3,0 39,8 44,2 11,1
sehr hohe Wirtschaftskraft ' 68.516 29,7 7.8 39,4 41,8 6,1
hohe Wirtschaftskraft 2 50.037 120,1 54 43,3 44,4 2,7
Durchschnittlich? 38.924 127,7 1,1 41,4 45,2 9,0
geringe Wirtschaftskraft* 29.388 82,2 2,2 39,8 44,9 12,7
sehr geringe Wirtschaftskraft® 19.396 88,9 -4,8 39,5 43,9 11,1
EU-27 38.310 448,6 1,6 411 44,5 8,1

' Luxemburg, Irland, Dénemark, Niederlande

2 Osterreich, Schweden, Belgien, Deutschland, Finnland

3Frankreich, Malta, Italien, Zypern

“Spanien, Slowenien, Tschechien, Estland, Litauen, Portugal, Slowakei, Griechenland

® Lettland, Ungarn, Polen, Kroatien, Ruménien, Bulgarien.

* berechnet aus den bevélkerungsgewichteten Durchschnittswerten der EU-27-Lander

Quelle: Eurostat-Database, eigene Berechnungen
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Analysiert man die Hohe des Medianalters auf der NUTS-3-Ebene Europas, die in Deutschland die Stadt- und Land-
kreise umfasst (vgl. Abb. 1), dann zeigen sich noch deutlich gr6Bere regionale Disparitdten (Eurostat, 2024: 19f).

In 56 NUTS-3-Regionen der EU lag das Medianalter 2023 noch unter 40,0 Jahren. Vergleichsweise niedrige
Werte des Medienalters beobachten wir in der Republik Irland, einigen nordfranzésischen Regionen und ein-
zelnen Regionen der Benelux Lander, in Island, einigen norwegischen Regionen und Montenegro sowie in
Albanien. Hervorhebenswert sind hier vor allem die dénische Hauptstadtregion Byen Kgbenhavn (34,0 Jahre),
die belgische Hauptstadtregion Arr. de Bruxelles-Capitale/Arr. Brussel-Hoofdstad (35,9 Jahre) wie die irische
Hauptstadtregion Dublin (37,3 Jahre).

In 158 Regionen in der EU betrug das Medianalter zu diesem Zeitpunkt dagegen bereits mindestens 50,0 Jahre.
Mit einem Medianalter von lber 50 Jahren findet sich unter den EU-27-Landern die alteste Bevolkerung in ei-
nigen Regionen der iberischen Halbinsel (nordéstliche Regionen im Grenzgebiet zwischen Portugal und Spa-
nien) sowie in Regionen Frankreichs, Deutschlands (insbesondere die neuen Bundesldnder), Griechenlands,
Bulgariens, Rumaniens und Finnlands.

Abbildung 1
Das Medianalter der Bevélkerung, 1. Januar 2023 (in Jahren)

Quelle: Eurostat 2024 (online data codes: demo_r_pjanind3 and demo_pjanind)



In drei Regionen der EU lag das Medianalter 2023 bereits Giber 55,0 Jahre, in der nordportugiesischen Region
Alto Tamega (56,5 Jahre), in der Region Arr. Veurne im Nordwesten Belgiens (56,2 Jahre) sowie in der Berg-
region Evrytania in Mittelgriechenland (56,2 Jahre).

Korreliert man das 2023er Medianalter der Bevélkerung in den EU-27-Landern mit Indikatoren der Wirtschafts-
kraft und der Einwohnerentwicklung, dann zeigt sich, dass das Medianalter der Bevolkerung 2023 umso nied-
riger lag, je hoher die Wirtschaftskraft eines Landes 2023 war (Korr +0,836) bzw. je glinstiger sich die Bevol-
kerungsentwicklung von 2013 bis 2023 gestaltete (Korr -0,450). Der hohe Korrelationskoeffizient von +0,758
unterstreicht, dass die Bevolkerungsentwicklung in diesem Zeitraum in starkem MafRe von den Wanderungen
geprdagt wurde.

Entwicklung des Medianalters der Bevélkerung von 2010 bis 2023

Von 2010 bis 2023 hat sich das Medianalter in allen EU-27-Landern erhoht. Der Durchschnittswert der EU-
27-Lander stieg in diesem Zeitraum von 41,1 Jahre auf 44,5 Jahre (+ 8,1%). Besonders hohe Wachstumsra-
ten wiesen die Lander Slowakei und Irland auf (> 14%). Das sind beides Lander mit einem vergleichsweise
niedrigen Medianalter. Die niedrigsten Zuwdchse (< 2,5%) erlebten dagegen die Lander Schweden, Malta und
Luxemburg. Diese Lander wiesen 2010 ein Medianalter auf, das eher in der Nahe des Durchschnittswertes der
EU-27-Lander lag.

Analysiert man die Entwicklung auf der Ebene der Landertypen, dann wird deutlich, dass sich das Medianalter
in einem EU-Land tendenziell umso starker erhéhte, je geringer dessen Wirtschaftskraft ausfiel. Diese Dynamik
fuhrte im Ergebnis dazu, dass sich die Disparitaten des Medianalters zwischen den EU-27-Landern - hier ge-
messen an der Differenz des hochsten und niedrigsten Landerwertes — etwas verringerten. Lag diese Differenz
im Jahr 2010 noch bei 10,9 Jahren, so verringerte sie sich bis 2023 auf 10,0 Jahre.

Die Unterschiede im Niveau, wie in der Entwicklung des Medianalters zwischen den EU-27-Landern resultieren
aus dem Wechselspiel von Fertilitat, Mortalitat, Migration und der historisch gewachsenen Altersstruktur der
Bevolkerung. Das gilt fiir die Vergangenheit wie fir die kiinftige Entwicklung.

3.2 Strukturen und Trends wesentlicher EinflussgroBen der demografischen Alterung

3.2.1 Geburten- und Sterblichkeitsniveau

Die naturlichen Komponenten - Geburten und Sterbefille — flihren zu den Zugdngen an der Basis der Bevol-
kerungspyramide und zu den Abgadngen (meist im hoheren Alter). Sie sind die beiden Komponenten der slow
demography (Billari, 2022), wahrend die fast demography alle Wanderungsbewegungen umfasst. Diese Wan-
derungsbewegungen (internationale und interregionale Zu- und Fortzlige) konzentrieren sich in der Regel auf
die Altersgruppe der jungen Erwachsenen und sind damit stark altersselektiv.

Bis in die 1990er Jahre hat die natiirliche Bevolkerungsentwicklung die Bevolkerungsveranderung in der Euro-
paischen Union bestimmt (vgl. Abb. 2). Der natirliche Saldo hat seit 1960 jedoch kontinuierlich abgenommen
und schwankt seit der Mitte der 1990er Jahre quasi um den Wert Null. Seit etwa 2015 ist der Saldo deutlich ne-
gativ. Demgegeniiber hat der Wanderungssaldo stetig zugenommen und pragt heute die Bevolkerungsdyna-
mik maB3geblich. Der Wanderungssaldo zeigt im Zeitverlauf zwar starkere Schwankungen auf, u. a. im Ergebnis
von Volkszdhlungen, Wirtschaftskrisen sowie der COVID-19-Pandemie. Tendenziell hat der Wanderungssaldo
seit Anfang der 1980er Jahre aber zugenommen.



Abbildung 2
Bevolkerungsentwicklung nach wesentlichen EinflussgroBen (jahrliche Wachstumsraten), EU, 1960-2024

Hinweis: Ohne franzésische Uberseedepartements bis einschlieBlich 1997.  Quelle: Eurostat 2024 (online data codes: demo_r_pjanind3 and demo_pjanind)
Briiche in der Zeitreihe: 1991, 1998, 2000-01, 2008, 2010-12, 2014, 2015,

2017,2019,2021-2023

2024: Eurostat-Schatzung

(1) 1960 nicht verfugbar

Dass sich diese Prozesse der Fertilitdts-, Mortalitdts- und Migrationsentwicklung in den europaischen Landern
sehr unterschiedlich auf das Tempo der demografischen Alterung ausgewirkt haben soll im Folgenden etwas
ausfihrlicher dargestellt werden.

Geburtennivau 2022

Die zusammengefasste Geburtenziffer bewegt sich in der Europaischen Union in den letzten Jahren um den
Wert von 1,5 Lebendgeborene je Frau, wahrend das mittlere Alter der Miitter bei der Geburt standig steigt.
2022 lag dieses Alter bei 31,1 Jahren.

Im Jahr 2022 war die Geburtenhdufigkeit insbesondere in den siideuropdischen EU-Landern (Malta, Spanien,
Italien, Litauen und Polen) besonders niedrig (< 1,3) (vgl. Tab. 2). Die Lander Bulgarien, Ruménien und Frank-
reich hatten dagegen europaweit das hochste Geburtenniveau zu verzeichnen (>1,65). Hervorhebenswert ist
in diesem Zusammenhang, dass die zusammengefasste Geburtenziffer in allen EU-27-Landern das Bestandser-
haltungsniveau von 2,1 Lebendgeborenen je Frau nicht mehr sichert, die Elterngeneration durch die nachfol-
gende Generation also nicht mehr ersetzt wird.
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Tabelle 2

Trends des Geburtenniveaus und der Sterblichkeit 2012 bis 2023, differenziert nach EU-27-Landern
EU-27-Léinder/Landertypen* Zusammengefasste Geburtenziffer ** Leber;;ig\z:ar:‘ltr\ g™
nach der Wirtschaftskraft/
EU-27 2013 2022 2013-2022 2012 2023 2012-2023

% Jahre %

Danemark 1,67 1,55 =72 80,2 81,9 2,1
Irland 1,93 1,54 -20,2 80,9 83,3 3,0
Luxemburg 1,55 1,31 -15,5 81,5 83,4 2,3
Niederlande 1,68 1,49 -11,3 81,2 82,0 1,0
Osterreich 1,44 1,41 -2,1 81,1 81,6 0,6
Belgien 1,76 1,53 -131 80,5 82,5 2,5
Deutschland 1,42 1,46 2,8 80,7 81,2 0,6
Finnland 1,75 1,32 -24,6 80,7 81,7 1,2
Schweden 1,89 1,53 -19,0 81,8 83,4 2,0
Frankreich 1,99 1,79 -10,1 82,1 83,1 1,2
Italien 1,39 1,24 -10,8 82,4 83,8 1,7
Malta 1,36 1,08 -20,6 80,9 83,6 33
Estland 1,52 1,41 -7,2 76,7 78,8 2,7
Litauen 1,59 1,27 -20,1 74,1 77,3 4,3
Portugal 1,21 1,43 18,2 80,6 82,4 2,2
Slowakei 1,34 1,57 17,2 76,3 78,1 2,4
Slowenien 1,55 1,55 0,0 80,3 82,0 2,1
Spanien 1,27 1,16 -8,7 82,5 84,0 1,8
Tschechien 1,46 1,64 12,3 78,1 80,0 2,4
Zypern 1,30 1,37 54 81,1 82,5 1,7
Bulgarien 1,54 1,65 71 74,4 75,8 19
Griechenland 1,29 1,32 23 80,7 81,6 1,1
Kroatien 1,46 1,53 4,8 77,3 78,6 1,7
Lettland 1,52 1,47 -3,3 74,1 75,9 24
Polen 1,29 1,29 0,0 76,9 78,6 2,2
Ruménien 1,46 1,71 17,1 74,4 76,6 3,0
Ungarn 1,35 1,56 15,6 75,3 76,9 2,1
sehr hohe Wirtschaftskraft ! 1,72 1,51 -12,3 81,0 82,2 1,6
hohe Wirtschaftskraft 2 1,51 1,46 -3,2 80,8 81,6 0,9
Durchschnittlich? 1,71 1,53 -10,4 82,2 83,4 1,4
geringe Wirtschaftskraft* 1,31 1,30 -0,7 80,8 82,5 2,1
sehr geringe Wirtschaftskraft® 1,36 1,45 6,6 76,4 78,1 2,2
EU-27 1,52 1,46 -4,0 80,4 81,6 1,6

*  berechnet aus den bevolkerungsgewichteten Durchschnittswerten der EU-27-Lander
**  Die zusammengefasste Geburtenziffer (Total Fertility Rate, TFR) beschreibt die relative Geburtenhaufigkeit der Frauen in einer Periode. Sie gibt die
durchschnittliche Kinderzahl an, die eine Frau im Laufe ihres Lebens hatte, wenn die Verhaltnisse des betrachteten Jahres von ihrem 15. bis zu ihrem

49. Lebensjahr gelten wiirden.

*** Der hier veroffentlichte Wert der Lebenserwartung quantifiziert die durchschnittliche Anzahl der Lebensjahre einer Person bei ihrer Geburt, basierend
auf einer Reihe altersspezifischer Sterberaten

Quelle: Eurostat-Database, eigene Berechnungen
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Abbildung 3 zeigt auf der NUTS-3-Ebene fiir das Jahr 2022 eine gro3e Spanne der zusammengefassten Gebur-
tenziffer. Wahrend die Gesamtfruchtbarkeitsrate in 471 Regionen (40,4 % aller Regionen) unter dem EU-Durch-
schnitt von 1,46 lag, realisierten 695 Regionen (59,6 %) ein Geburtenniveau zumindest in Hohe des EU-Durch-
schnitts oder sogar dariiber (Eurostat 2024: 22). Die héchsten Geburtenraten konzentrieren sich europaweit
auf Regionen Bulgariens, Frankreichs und Rumaniens, wobei die zusammengefasste Geburtenziffer in nur 13
dieser Regionen mindestens den Ersatz der Elterngeneration sicherte. Am anderen Ende der Skala gab es 14
NUTS-3-Regionen, in denen die Gesamtfertilitdtsrate im Jahr 2022 sogar unter 1,0 Lebendgeburten je Frau
lag. Diese Regionen konzentrieren sich auf die stidlichen EU-Lénder: neun in Spanien (im Nordwesten, auf den
Kanarischen Inseln oder den Balearen) und drei in Italien (alle auf Sardinien); dazu kamen einzelne Regionen in
Sudwestdeutschland (Heidelberg, Stadtkreis) und Mittelgriechenland (Fokida). Die niedrigste Geburtenrate in
der EU wurde auf Teneriffa (Spanien) mit 0,79 Lebendgeburten pro Frau verzeichnet.

Abbildung 3
Zusammengefasste Geburtenziffer, EU, 2022

Note: Montenegro and North Macedonia, 2021. Administrative boundaries ©EuroGeographics ©UN-FAO ©Turkstat
Albania and Turkiye: 2020. Ukraine: 2019. Carthography: Eurostat - IMAGE, 06/2024

Quelle: Eurostat 2024 (online data codes: demo_r_pjanind3 and demo_pjanind)



Auf der Ebene der flinf Landertypen zeigen sich keine gro3en Fertilitdtsunterschiede. In den Landern mit einer
sehr hohen Wirtschaftskraft lag das Geburtenniveau 2022 aber noch immer leicht héher als in den Landern mit
einer sehr niedrigen Wirtschaftskraft.

Entwicklung des Geburtenniveaus 2013 bis 2022

Von 2013 bis 2022 hat sich die zusammengefasste Geburtenziffer in den EU-27-Landern sehr differenziert ent-
wickelt. Europaweit verringerte sich die zusammengefasste Geburtenziffer von 1,52 auf 1,46 (-4,0%). Zwolf
Lander mit einem Anstieg des Geburtenniveaus stehen 15 Lander gegeniiber, in denen sich die zusammen-
gefasste Geburtenziffer verringerte. Besonders hohe Wachstumsraten wiesen die Lander Ungarn, Rumanien,
Slowakei und Portugal auf (> 15%). Das sind Lander mit einem im Jahr 2013 meist unterdurchschnittlichem Ge-
burtenniveau. Die starksten Riickgdnge des Geburtenniveaus (>20%) erlebten dagegen die Lander Finnland,
Malta, Irland und Litauen. Mit Ausnahme von Malta wiesen die anderen Léander 2013 ein Uberdurchschnittlich
hohes Geburtenniveau auf.

Auf der Ebene der Landertypen zeigt sich, dass sich die regionalen Disparitaten zwischen den EU-27-Landern
seit 2013 verringert haben. Wahrend die sehr wirtschaftsstarken Lander relativ hohe Rlickgénge der zusam-
mengefassten Geburtenziffer erlebten, hat sich das Geburtenniveau in den Landern mit einer sehr geringen
Wirtschaftskraft um 6,6 Prozent erhéht. Entsprechend hat die Entwicklung in den letzten Jahren in den Lan-
dern und Regionen Europas zu einer Angleichung des Geburtenniveaus gefiihrt. Selbst Lander und Regionen
mit einer traditionell hohen Geburtenhaufigkeit, wie Stiditalien, Irland oder Polen weisen heute ein Geburten-
niveau auf, das den Ersatz der Elterngeneration nicht mehr sichert. Auch familienpolitische Malnahmen zur
Férderung der Geburtenhaufigkeit scheinen immer geringere Effekte zu haben.

Sterblichkeitsniveau 2023

Die Lebenserwartung der Bevolkerung bei der Geburt, im Folgenden nur noch Lebenserwartung genannt,
lag in den EU-27-Landern im Jahr 2023 bei 81,5 Jahren. Wurden Frauen etwa 84,2 Jahre alt, so lag dieser Wert
bei den Madnnern lediglich bei 78,9 Jahren. Hochstwerte der Lebenserwartung fir die Bevolkerung insgesamt
fanden sich zu diesem Zeitpunkt in den Landern Malta, Italien und Spanien, mit Werten von tber 83,5 Jahren
(vgl. Tab. 2). In den Landern Bulgarien und Lettland lagen die Werte unter 76 Jahren.

Abbildung 4 zeigt auf der NUTS-2-Ebene fiir das Jahr 2022 die Lebenserwartung fiir Frauen und Manner (Eu-
rostat 2024: 25f.). In Deutschland handelt es sich bei NUTS-2-Regionen im Regelfall um Regierungsbezirke.
EU-27-weit lag die Lebenserwartung der Frauen bei ihrer Geburt (83,3 Jahre) zu diesem Zeitpunkt rund 5,4
Jahre Gber dem Wert der Manner (77,9 Jahre). Dabei war in allen Regionen die Lebenserwartung der Frauen
hoher als die der Manner, wobei die baltischen Lander sowie mehrere polnische und rumanische Regionen
die grofSten geschlechtsspezifischen Unterschiede aufwiesen. In Lettland lag die Lebenserwartung der Frauen
sogar 10,0 Jahre hoher als bei den Mannern.



Abbildung 4
Lebenserwartung der mannlichen und weiblichen Bevolkerung bei der Geburt, EU, 2022

Females (EU=83.3) Males (EU=77.9)

<730 730-<780 780-<805 805-<835 835-<850 >85.0
Note: Montenegro and North Macedonia, 2021. Albania: 2020. Georgia, Turkiye and Ukraine: 2019.

Quelle: Eurostat (online data codes: demo_r_mlifexp and demo_mlexpec)

Sowohl bei den Frauen als auch bei den Mannern zeigen sich in Europa in der Lebenserwartung sehr ausge-
pragte Unterschiede. Sie ist am hochsten in den Regionen Spaniens, Stdfrankreichs und Norditaliens, sowie in
einigen Regionen der nordeuropdischen Lander und am niedrigsten in Regionen der osteuropdischen Lander
(insbesondere bei den Mannern). Unter den NUTS-2-Regionen wurde im Jahr 2022 mit 74,4 Jahren die nied-
rigste Lebenserwartung fiir Frauen in der franzdsischen Randregion Mayotte verzeichnet. Bei den Madnnern
war dies in der bulgarischen Region Severozapaden (68,7 Jahre) der Fall. Die européischen Spitzenwerte der
Lebenserwartung konzentrierten sich bei den Frauen und Mannern demgegeniiber auf die spanische Haupt-
stadtregion Comunidad de Madrid. Wahrend der Wert der Frauen bei 87,7 Jahre lag, waren es bei den Mannern
82,4 Jahre.

Auf der Ebene der Landertypen zeigt sich, dass sich die niedrigsten Werte der Lebenserwartung auf die Lander
mit einer sehr geringen Wirtschaftskraft (78,1 Jahre) konzentrieren. In den dufBerst wirtschaftsstarken Landern
lag das Niveau der Lebenserwartung hingegen bei 82,2 Jahren, also mehr als vier Jahre héher. Die demografi-
sche Alterung wird in sehr wirtschaftsstarken Landern durch die Lebenserwartung demnach erheblich starker
vorangetrieben als in den sehr wirtschaftsschwachen.

Entwicklung der Sterblichkeit 2012 bis 2022

Die Lebenserwartung der Frauen und Manner ist in der EU von 2012 bis zum Jahre 2019 relativ kontinuierlich
angestiegen. Die COVID-19-Pandemie fiihrte jedoch 2020 und 2021 zu einem Riickgang, der seitdem langsam
wieder aufgeholt wird. Im Jahr 2023 lag die Lebenserwartung in den EU-27-Ladndern im Durchschnitt erstmals
wieder Gber dem 2019er Vor-Corona-Niveau. Das gilt allerdings nicht fiir alle EU-27-Lander, denn in Spanien,
Kroatien, Griechenland, Deutschland, den Niederlanden, Estland und Finnland lag die Lebenserwartung auch
2023 noch unter dem 2019er Wert. Alle anderen Lander in der EU-27 wiesen gegeniliber dem Jahr 2019 hinge-
gen wieder eine hohere Lebenserwartung der Bevolkerung auf, wobei die Lander Litauen, Malta und Rumani-
en héchste Zunahmen zu verzeichnen hatten.



Auf der Landerebene hatten die besonders wirtschaftsschwachen Lander im Zeitraum 2012 bis 2023 leicht
hohere Zuwéchse als die wirtschaftsstarken Lander zu verzeichnen.

3.2.2 Wanderungen

Die Wanderungen in Europa werden durch ein sehr vielfaltiges raumliches Muster gepragt. Neben den Wan-
derungen, die sich innerhalb eines EU-Landes vollziehen (interregionale Wanderungen) finden sich auch um-
fangreiche internationale Wanderungen zwischen den EU-Landern oder mit Nicht-EU-Staaten. Wanderungs-
bewegungen sind ein Element der fast demography. Sicherlich haben Personen ihren Wohnort schon immer
gewechselt, weil sie durch duBlere Anldsse gezwungen waren (Wirtschaftskrisen, politische Unruhen, Diskri-
minierung, Kriege, Klimawandel ...) oder einfach nur, weil es ihrer Lebensplanung entsprach (Bildungswande-
rung, beruflich motivierte Wanderung, Familienwanderung, etc.).

In den letzten Jahrzehnten sind die Motive von klein- und grof3rdaumigen Wanderungen erheblich vielfdltiger
geworden. Wenn im Rahmen der Gentrifizierung eines Gebietes die Wohnraumkosten steigen, werden Ge-
ringverdiener gezwungen ihr Wohnviertel zu verlassen. Die kleinrdumigen Wanderungen zur Verbesserung
des Wohnumfeldes oder zur Verkiirzung der Wege zum Arbeitsplatz sind dagegen zumeist freiwilliger Natur.
GroBraumige Wanderungen (interregional und international) vollziehen sich dagegen zumeist im Kontext der
Wahl eines attraktiveren Arbeitsplatzes bzw. der Suche nach besseren wirtschaftlichen Chancen. Gro3rdumige
Wanderungen sind immer haufiger auch das Ergebnis von Ruhestandswanderungen, z. B. an die spanische
Mittelmeerkiste oder in andere landschaftlich attraktive Rdume. Aufgrund des Prinzips der Freiziigigkeit von
EU-Birgern kann innerhalb der Europaischen Union der Wohnort frei gewahlt werden, und zwar unabhangig
von den Wanderungsmotiven. Als Nicht-EU-Biirger ist es deutlich schwieriger seinen Wohnort in ein EU-Land
zu verlegen, wobei die einzelnen Mitgliedstaaten durchaus unterschiedliche Einwanderungs- und Aufent-
haltsregelungen haben. Die COVID-19 Pandemie hat die groRe Unsicherheit bzw. Sprunghaftigkeit grof3rau-
miger oder internationaler Wanderungen unterstrichen. Zum einen war in vielen EU-Ldndern die Mobilitdt im
Zuge von COVID-19 generell eingeschrankt. Zum anderen, haben potenzielle Zuwanderer ihr Wanderungs-
projekt aufgeschoben bzw. verworfen. Nicht EU-Staatsangehérige sind in ihre Heimatlander zurlickgekehrt.
Im Ergebnis dieser Entwicklung mehrten sich in vielen Wirtschaftssektoren die Klagen tiber einen wachsenden
Arbeitskraftemangel.

Die Analyse der Wanderungen Uber die Staatsgrenzen der EU-27-Ldnder von 2011 bis 2022 belegt, dass die
EU-Lander sehr uneinheitlich von den Wanderungen betroffen waren (vgl. Tab. 3). Wiesen von 2011 bis 2016
dreizehn Lander mehr Fort- als Zuzlige gegeniiber dem Ausland auf (sicherlich auch bedingt durch die Welt-
finanzkrise 2007-2008 oder die Eurokrise), sie hatten also Wanderungsverluste zu verzeichnen, waren es von
2017 bis 2022 nur noch zwei Lander, Rumanien und Kroatien.
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Tabelle 3

Trends des grenziberschreitenden Wanderungen 2011 bis 2022 und Ausléanderanteil 2023, differenziert nach EU-27-Landern

EU-27-Linder/Lindertypen* Zuziige aus dem Ausland ** Saldo der Zu- und Fortziige mit dem Ausland Au‘:{;?;::i:**
nach der Wirtschaftskraft/
EU-27 2011-2016 2017-2022 2011-2016 2017-2022 2023-2045 *** 2023
je 1.000 Einwohner %
Danemark 11,6 12,5 3,5 2,6 2,4 13,6
Irland 15,6 20,3 -0,1 9,4 3.5 21,8
Luxemburg 40,6 41,2 19,6 16,9 9,8 50,4
Niederlande 838 12,7 2,2 6,5 33 15,6
Osterreich 13,6 14,0 7,0 6,5 3,6 21,6
Belgien 11,8 12,7 3,5 51 33 19,1
Deutschland 10,8 11,7 6,9 6,2 4,3 19,5
Finnland 58 6,5 3,0 3,5 3,0 83
Schweden 12,9 10,8 7,6 6,1 4,5 204
Frankreich 53 5,4 0,9 2,6 1,4 13,1
Italien 53 55 322 2,9 4,4 10,9
Malta 314 47,3 15,4 259 12,7 28,3
Estland 56 17,4 -0,8 8,6 3,2 17,2
Litauen 9,6 17,5 -7,0 6,0 0,7 8,1
Portugal 2,4 838 -2,0 6,0 2,2 16,5
Slowakei 1,1 1,2 0,5 0,6 1,0 39
Slowenien 7,2 13,8 03 54 3,1 14,6
Spanien 72 16,0 -1,6 74 56 171
Tschechien 34 11,0 -0,1 7,6 2,6 71
Zypern 18,4 28,5 -1,7 87 1.9 22,7
Bulgarien 2,7 53 -0,5 1,5 1,6 2,6
Griechenland 6,3 93 -3,6 09 0,2 11,3
Kroatien 2,5 8,8 25 =1,7 0,8 12,7
Lettland 4,9 8,1 -6,4 0,2 -2,0 12,8
Polen 54 6,0 =15 0,9 0,9 2,5
Rumanien 7,3 10,2 -1,9 -11 -0,8 2,8
Ungarn 4,5 8,4 1,2 2,7 2,5 6,7
sehr hohe Wirtschaftskraft ! 11,1 14,6 2,4 6,4 33 17,0
hohe Wirtschaftskraft 2 11,1 11,7 6,5 6,0 4,1 19,2
Durchschnittlich® 53 5,6 2,0 2,8 2,8 12,1
geringe Wirtschaftskraft* 58 13,6 -1,4 6,7 4,2 14,5
sehr geringe Wirtschaftskraft® 55 7,7 -1,6 0,6 0,6 4,8
EU-27 73 9,7 1,8 41 3,0 13,3

*  berechnet aus den bevélkerungsgewichteten Durchschnittswerten der EU-27-Lander
**  Die Zu- und Fortzlige der ausgewdhlten Zeitrdume von 2011 bis 2022 wurden jeweils als Durchschnittswert der Einzeljahre berechnet.
*** Durchschnittswert der Wanderungssalden der Jahre 2023, 2025, 2030, 2035, 2040, 2045

##%% Einwohner des EU-Landes mit einem Geburtsort, der auBerhalb des jeweiligen EU-Landes liegt

Quelle: Eurostat-Database, eigene Berechnungen
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Von 2011 bis 2022 wiesen die Lander Luxemburg und Malta im Durchschnitt die hchsten Wanderungsgewin-
ne je 1.000 Einwohner auf (+19,6 bzw. +23,5), wahrend die Lander Lettland und Kroatien je 1.000 Einwohner
die hochsten Wanderungsverluste aufwiesen (-3,1 bzw. -2,1). Differenziert nach den Landertypen wird deut-
lich, dass sich die Wanderungsbilanz der wirtschaftsstarken Lander erheblich besser gestaltet, als die der wirt-
schaftsschwachen. Wahrend die wirtschaftsstarken Lander in beiden hier analysierten Zeitfenstern héchste
Wanderungsgewinne auf sich vereinigen konnten, wiesen die sehr wirtschaftsschwachen Lander jeweils die
unglinstigste Wanderungsbilanz auf. Von 2011 bis 2016 hatten sie die hochsten Wanderungsverluste je 1.000
Einwohner zu verzeichnen. Von 2017 bis 2022 die niedrigsten Wanderungsgewinne. Die Intensitdt der Zuzi-
ge je 1.000 Einwohner zeigt, dass die sehr wirtschaftsschwachen Lander firr die Zugezogenen auch weniger
attraktiv sind. In beiden Zeitrdumen lag die Zahl der Zuziige in den wirtschaftsstarken Landern deutlich tiber
jener der Lander mit einer sehr geringen Wirtschaftskraft. Tabelle 3 zeigt zudem, dass Eurostat davon ausgeht,
dass diese raumlichen Muster des Wanderungssaldos der EU-27-Lander auch kiinftig erwartet werden.

3.3 Trends der demografischen Alterung 2023 bis 2050

Die demografische Alterung wird sich EU-weit bis 2050 weiter fortsetzen. Je niedriger das Medianalter der Be-
volkerung in einem der EU-27-Lander im Jahr 2023 lag, desto glinstiger wird sich dessen Bevolkerung bis 2050
tendenziell entwickeln (Korr -0,415).

Die Analysen zeigen zudem, dass die demografische Alterung in den EU-27-Ldndern mit einer sehr hohen Wirt-
schaftskraft auch 2050 eine erheblich geringere Intensitat aufweisen wird, als in jenen mit einer sehr niedrigen.
Dafiir sprechen zum einen die langfristige Veranderung der Bevélkerungszahl. Zum anderen die Entwicklung
des Altenquotienten (65-Jahrige und élter je 100 Erwerbsfahige (15 bis unter 65-Jahrige)). So korreliert der
Indikator,Bevolkerungsentwicklung 2023 bis 2050“ sehr stark mit dem Indikator ,BIP je Einwohner 2023 (Korr
+0,704). Auch die Entwicklung des Altenquotienten zeigt in diesem Zeitraum eine starke Abhdngigkeit vom
Niveau der 2023er Wirtschaftskraft eines Landes (Korr -0,632). Von 2023 bis 2050 wird sich der Altenquotient
EU-weit von 33,4 auf 50,9 erhohen, ein Anstieg von Uber 50 Prozent (vgl. Tab. 4).
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Tabelle 4
Trends der demografischen Alterung 2023 bis 2050, differenziert nach EU-27-Landern

EU-27-Liinder/ Lindertypen* Bevélkerung Altenquotient
nach der Wirtschaftskraft/
EU-27 2023 2050 2023-2050 2023 5050 2023-2050
Millionen % %
Danemark 59 6,3 58 32,3 42,1 30,3
Irland 53 6,2 16,7 23,2 43,2 86,2
Luxemburg 0,7 0,9 31,5 21,5 36,1 67,9
Niederlande 17,8 19,8 11,1 314 42,3 34,7
Osterreich 9,1 9,8 7.9 29,8 46,4 55,7
Belgien 11,7 12,7 79 30,9 42,3 36,9
Deutschland 83,1 83,4 0,4 34,7 45,7 31,7
Finnland 5,6 5,6 0,8 37,5 46,1 22,9
Schweden 10,6 12,0 14,0 32,7 38,5 17,7
Frankreich 68,2 72,0 57 34,5 48,0 39,1
Italien 59,0 55,7 -5,6 37,8 61,3 62,2
Malta 0,5 0,8 43,8 28,7 34,2 19,2
Estland 14 1.3 -3,8 31,9 46,2 44,8
Litauen 29 2,6 -8,0 30,7 534 73,9
Portugal 10,5 10,5 -0,5 37,7 62,9 66,8
Slowakei 55 5.2 -5,7 26,7 49,7 86,1
Slowenien 2,1 2,1 -0,3 338 53,7 58,9
Spanien 48,1 52,9 10,0 30,8 59,0 91,6
Tschechien 10,8 10,5 -3,0 31,8 47,2 484
Zypern 09 1,0 7,8 24,7 383 55,1
Bulgarien 6,5 5,6 -14,4 33,8 53,4 58,0
Griechenland 10,4 9,0 -13,7 36,0 67,9 88,6
Kroatien 3,9 33 -15,0 36,1 51,8 43,5
Lettland 1,9 14 -23,5 33,1 53,6 61,9
Polen 37,5 34,0 -9,4 29,7 50,5 70,0
Ruménien 19,1 17,0 -10,6 30,9 50,2 62,5
Ungarn 9,6 9,0 -6,1 31,9 45,5 42,6
sehr hohe Wirtschaftskraft ' 29,7 33,1 11,5 29,9 42,3 41,3
hohe Wirtschaftskraft 2 120,1 123,6 29 339 44,8 32,1
Durchschnittlich? 127,7 128,55 0,6 36,0 54,1 50,3
geringe Wirtschaftskraft* 82,2 86,1 4,8 31,6 56,6 79,2
sehr geringe Wirtschaftskraft® 88,9 79,3 -10,7 31,6 523 65,5
EU-27 448,6 450,6 0,5 334 50,9 52,6
*  berechnet aus den bevoélkerungsgewichteten Durchschnittswerten der EJ—27—L‘ander Quelle: Eurostat-Database, eigene Berechnungen

**  65-Jahrige und dlter je 100 Erwerbsfahige (15-65-Jahrige)

Die Regionen Europas im Spiegel demografischer Alterungsprozesse. BBSR-Online-Publikation Nr. 50/2025



Im Ergebnis der unterschiedlichen Entwicklung der demografischen Alterung in den EU-27-Landern von 2023
bis 2050 werden sich auch die regionalen Disparitaten im Niveau der demografischen Alterung verstarken. Lag
die Differenz zwischen dem EU-27-Land mit dem niedrigsten bzw. hochsten Wert des Indikators ,65-Jéhrige
und élter je 100 Erwerbsfahige” 2023 bei lediglich 16,3, so wird sich dieser Wert langfristig auf 33,7 erhéhen,
also mehr als verdoppeln. Die hochsten Wachstumsraten — mit tiber 85 Prozent — haben die Lander Slowakei,
Irland, Griechenland und Spanien zu erwarten. In den Landern Schweden, Malta und Finnland steigt der Wert
bis 2050 dagegen nicht einmal um 30 Prozent.

Angesichts der zuvor diskutierten Zusammenhange Uberrascht es nicht, dass auf der Ebene der Landertypen
die Lander mit einer sehr geringeren Wirtschaftskraft bis 2050 tendenziell starker von demografischer Alte-
rung betroffen sein werden als jene mit einer sehr hohen (vgl. Abb. 5). Die Beispiele Irland und Luxemburg
zeigen zudem, dass auch EU-27-Lander mit einer sehr hohen Wirtschaftskraft eine weit Giberdurchschnittliche
Zunahme der demografischen Alterung zu erwarten haben. Diese Entwicklung kann aus dem sehr niedrigen
2023er Ausgangsniveau des Indikators und/oder aus geringeren Wanderungsgewinnen im Prognosezeitraum
gegenuber den zurlickliegenden Jahren resultieren.

Abbildung 5
Wirtschaftskraft und Bevolkerungsalterung 2023 und 2050

- 65-Jahrige und élter je 100 Erwerbsfahige BIP je Einwohner in €
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4, Fazit

Die hier durchgefiihrten Analysen konnten zeigen, dass die demografische Alterung inzwischen ein Phano-
men ist, das alle EU-27-Lander mehr oder weniger erfasst. Die vorgestellten Ergebnisse bestatigen die Aus-
gangsthese der Autoren, dass sich selbst auf der groben regionalen Ebene der EU-Lander zeigt, dass Lander
mit einer hohen Wirtschaftskraft vergleichsweise weniger von demografischer Alterung betroffen sind bzw.
sein werden als jene mit einer geringen.



Zu dieser Entwicklung tragen sowohl das niedrige Geburtenniveau bei, das den Ersatz der Elterngeneration
inzwischen in keinem der EU-27-Lander mehr sichert. Diese Entwicklung resultiert aber auch aus der kontinu-
ierlich steigenden Lebenserwartung der Bevolkerung, mit dem Ergebnis, dass Neugeborene wahrscheinlich
immer langer leben. Bei den Wanderungen lie3 sich nahezu durchgangig beobachten, dass vor allem die EU-
27-Lander mit einer héheren Wirtschaftskraft von den altersselektiven Effekten der Wanderungen profitieren.
Die Zunahme der demografischen Alterung wird dadurch zumindest gemindert, in Ausnahmefallen sogar
umgekehrt. Die EU-27-Lander mit einer sehr geringen Wirtschaftskraft profitieren dagegen weit weniger von
diesen Effekten. Wenn sie Wanderungsgewinne realisieren, dann fallen diese meist deutlich niedriger als in
den wirtschaftsstarkeren Landern aus. Handelt es sich um Wanderungsverluste, dann wird die demografische
Alterung durch die altersselektiven Effekte sogar noch forciert.

Unsere Analysen signalisieren, dass es wichtig ist die Alterungsprozesse der Bevolkerung Europas, bzw. ihre
Bevolkerungsverdanderungen im Allgemeinen, in einer regionalen Perspektive zu betrachten. Wir haben ge-
zeigt, dass es nicht nur zwischen den EU-Landern beachtliche Disparitdten in den demografischen Strukturen
und Trends gibt, sondern auch innerhalb der einzelnen Staaten. Diese sollten zudem nicht isoliert betrachtet
werden, da die sozialen und insbesondere 6konomischen Bedingungen einen grof3en Einfluss auf die Mdg-
lichkeiten und Fahigkeiten einer Region haben, die aus den demografischen Entwicklungen resultierenden
Herausforderungen zu meistern. Je besser eine Region im wirtschaftlichen Sinne aufgestellt ist, oder je struk-
turstarker sie ist, desto leichter wird es fiir sie sein, Ldsungen fiir ihre demografischen Probleme zu finden.
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Demografische Alterungsprozesse in den Regionen
Deutschlands in der Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft

von Dr. Steffen Maretzke, Dr. Jana Hoymann und Dr. Claus Schlomer

Demografische Alterung ist ein schwieriges und sehr komplexes Phanomen. Die Altersstruktur der Bevolkerung
einer Region, sei es eine Gemeinde, ein Kreis oder ein ganzes Land, ist in der Regel ein eindrucksvolles Spiegelbild
historischer Ereignisse und regionaler Veranderungsprozesse. So haben nicht nur die zwei Weltkriege des 20. Jahr-
hunderts flichendeckend ihre Spuren in der Altersstruktur der Bevolkerung hinterlassen. Auch der extreme Gebur-
tenriickgang und die hohen Binnenwanderungsverluste, von denen nahezu alle ostdeutschen Regionen nach 1989
betroffen waren, sind in der Alterspyramide einer jeden Region identifizierbar. Gleiches gilt fiir die umfangreichen
Zuwanderungen aus dem Ausland in den letzten Jahren, von denen alle Kreise in Deutschland mehr oder weniger
profitierten (Maretzke/Hoymann/Schldomer 2024: 13). Neben solchen, historisch einmaligen Ereignissen, wirken sich
aber auch langfristige Trends der Bevélkerungsentwicklung mehr oder weniger stark auf die Altersstruktur der Be-
volkerung in den Regionen aus (vgl. Abb. 6).

Abbildung 6
Einflussfaktoren auf die Alterung der Bevolkerung
in den Regionen

Quelle: Eigendarstellung

Das gilt vor allem in Bezug auf das anhaltend niedrige Geburtenniveau seit Anfang der 1970er Jahre, fiir den
anhaltenden Anstieg der Lebenserwartung sowie fiir sich langfristig relativ einseitig gestaltende Wanderungs-
gewinne oder -verluste einer Region, die aufgrund ihrer Intensitat und Selektivitat auch kurzfristig beacht-
liche Wirkungen auf die Altersstruktur der Bevolkerung entfalten konnen (Maretzke 1998, S. 753). All diese
EinflussgroBen verstarken oder kompensieren sich in ihren Wirkungen auf die Altersstruktur der Bevélkerung
und kénnen in ihrem Wechselspiel eine Verjiingung oder Alterung der Bevolkerung bewirken. Nicht zuletzt
resultieren auch aus dem unregelmaBigen Altersaufbau der Bevolkerung selbst erhebliche altersstrukturelle
Schwankungen.

Wahrend ein Geburtenniveau, das langfristig den Ersatz der Elterngeneration nicht mehr absichert (TFR klei-
ner als ca. 2,1), oder eine steigende Lebenserwartung tendenziell zu einem wachsenden Anteil der dlteren



Jahrgange und damit zu demografischer Alterung fiihren, kdnnen altersselektive Wanderungsprozesse, wenn
sie langfristig relativ einseitig als Wanderungsgewinne oder -verluste auftreten, diesen Alterungsprozess der
Bevolkerung abschwachen oder sogar vollig ausgleichen.

In diesem Beitrag soll dargestellt werden, wie sich die demografische Alterung — hier gemessen am Durch-
schnittsalter der Bevolkerung - in den Regionen Deutschlands seit 1990 bis ins Prognosejahr 2045 entwickelt
hat bzw. verandern wird und welche Regionen mehr oder weniger von diesem Teilaspekt des demografischen
Wandels betroffen sind. Am Beispiel der kreisfreien Stadte Baden-Baden und Frankfurt/Oder, die 1990 unter
allen Kreisen Deutschlands die Extremwerte des Durchschnittsalters der Bevolkerung aufwiesen, sollen die ge-
waltigen altersstrukturellen Veranderungen dargestellt werden, von denen vor allem die ostdeutschen Regio-
nen betroffen waren. In diesem Zusammenhang sollen auch die spezifischen Effekte der Geburten-, Sterblich-
keits- und Wanderungsentwicklung auf die Veranderung der Altersstruktur der Bevolkerung in den Regionen
herausgearbeitet werden.

Die Altersstruktur der Bevolkerung in den Regionen Deutschlands 1990

Bereits zu Beginn des deutschen Einigungsprozesses wies die Altersstruktur der Bevolkerung erhebliche
West-Ost-Unterschiede auf. 1990 war die ostdeutsche Bevolkerung im Durchschnitt 1,5 Jahre jiinger als die west-
deutsche. Diese an sich eher vorteilhafte Situation resultierte insbesondere aus dem vergleichsweise héheren
Geburtenniveau in der ehemaligen DDR, das vor allem im Zeitraum Anfang der 1970er Jahre bis 1989 deutlich
Uber dem des friiheren Bundesgebietes, aber immer noch unter dem Bestandserhaltungsniveau lag (TFR < 2,1).
(vgl. Abb. 7). Wanderungen, zumindest die Auflenwanderungen, spielten fiir die Bevolkerungsentwicklung der
Kreise zu DDR-Zeiten dagegen eher eine untergeordnete Rolle. Die Binnenwanderungen waren in den 1970er
und 1980er Jahren stérker auf die groBeren Stadte, vor allem auf die Hauptstadt Berlin gerichtet. Die Mobilitat
an sich, gemessen an den Fortziigen Uber die Kreisgrenzen, war in der ehemaligen DDR zudem deutlich weniger
stark als im friiheren Bundesgebiet ausgepragt. Dieser Unterschied resultiert unter anderem aus dem limitier-
ten Zugang zu Wohnungen und Arbeitsplatzen. Wahrend in der friiheren DDR in den 1970er Jahren jahrlich ca.
ein bis zwei Prozent der Bevolkerung ihren Wohnsitz in einen anderen Kreis verlegten (Bonisch/Mohs/Ostwald
1982: 164f.) lag der jahrlich Giber Kreisgrenzen hinweg wandernde Bevélkerungsanteil in Deutschland seit 1991
weitestgehend konstant bei etwa drei Prozent (Stawarz/Rosenbaum-Feldbriigge 2020: 3).

Abbildung 7
Zusammengefasste Geburtenziffer in Ost- und Westdeutschland, 1950 bis 2022
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Analysiert man die regionalen Muster der demografischen Alterung dann zeigt sich, dass 1990 im bundes-
weiten Kontext vor allem die Bevolkerung der sehr zentral gelegenen und sehr strukturstarken Kreise ein
Uberdurchschnittlich hohes Durchschnittsalter aufwies (vgl. Tab. 5). Diese Strukturen resultieren u. a. daraus,
dass vor allem in den urbanen Raumen Westdeutschlands viele Familien regelmaBig in den suburbanen Raum
abwanderten, eine Entwicklung, die in Ostdeutschland erst Anfang der 1990er Jahre einsetzen konnte. Die
unterdurchschnittlichen Werte konzentrieren sich dagegen vor allem auf die sehr peripher gelegenen bzw.
sehr strukturschwachen Regionen. Auch diese rdumlichen Muster sind ein spirbarer Ausdruck der siedlungs-
strukturellen und insbesondere der wirtschaftlichen West-Ost-Unterschiede.

Tabelle 5
Ausgewabhlte regionale Strukturdaten der Bevolkerung 1990
Kreise mit Extre.mwerten Bevélkerun Durchschnitts- Bevélkerungsanteil **
des Durchschnittsalters 9 alter der 9
1990/ Lage- bzw. Struktur- Bevélkerung
::lp deshll(reljesNVestr-]/IOs:j- in 1.000 Anteil an (Jahre) unter 20-J5hrige 20 bis unter 65-Jahrige und
i el i : insgesamt * 9 65-Jahrige alter
Baden-Baden (KS) 51,8 0,06 47,6 14,2 57,2 28,6
Frankfurt/Oder (KS) 86,1 0,11 37,8 26,2 60,8 13,1
sehr zentral 36.543 45,9 43,6 17,6 61,8 20,6
zentral 22.866 28,7 42,6 19,8 59,9 20,3
peripher 17.480 21,9 42,2 21,2 58,3 20,5
sehr peripher 2.795 35 40,4 239 58,4 17,8
sehr strukturstark 19.230 24,1 43,6 17,1 62,4 20,5
strukturstark 14.101 17,7 43,1 18,6 60,8 20,6
durchschnittlich strukturiert 20.039 25,1 42,6 19,7 60,0 20,3
strukturschwach 11.800 14,8 42,6 20,0 59,7 20,2
sehr strukturschwach 14.515 18,2 42,3 21,5 58,2 20,3
Westdeutschland 61.523 77,2 43,2 18,4 60,8 20,8
Ostdeutschland, inkl. Berlin 18.161 22,8 41,7 22,0 59,0 19,1
Deutschland 79.684 100,0 42,9 19,2 60,4 20,4
* Bevolkerungsanteil des Teilraums an der Bevélkerungszahl Deutschlands Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen

insgesamt (%)
** Bevolkerungsanteil der Altersgruppe an der Bevolkerungszahl des Teil-
raums insgesamt (%)

Die starken West-Ost-Unterschiede in der Altersstruktur der Bevolkerung zeigen sich 1990 auch auf der Kreis-
ebene. So weist die Bevolkerung der kreisfreien Stadt Baden-Baden, die als sehr beliebter Altersruhesitz un-
ter den kreisfreien Stadten Westdeutschlands eigentlich einen Sonderfall darstellt, im Jahr 1990 mit 47,6 Jah-
ren bundesweit den Maximalwert des Durchschnittsalters der Bevélkerung unter allen Kreisen Deutschlands
auf, wahrend in der kreisfreien Stadt Frankfurt/Oder - einer relativ peripher gelegenen Kreisstadt im Osten
Deutschlands - die Bevolkerung am jiingsten ist. Hier war die Bevolkerung zu diesem Zeitpunkt im Durch-
schnitt nur 37,8 Jahre alt. Das sind fast zehn Jahre weniger! Diese beachtlichen Altersunterschiede duBern sich
auch in vollig unterschiedlichen Mustern der Altersstruktur der Bevolkerung (vgl. Abb. 8).

So waren die alteren Altersgruppen in der kreisfreien Stadt Baden-Baden wesentlich starker als in der kreisfrei-
en Stadt Frankfurt/Oder besetzt. Dagegen wies die Bevolkerung der kreisfreien Stadt Frankfurt/Oder einen we-
sentlich hoheren Anteil unter 20-Jahriger und Erwerbsfahiger auf. Auch Frankfurt (Oder) stellt einen Sonderfall
der Stadtentwicklung dar, denn in den 1970er und 1980er Jahren war diese Bezirksstadt ein Schliisselstandort
im Technologieprogramm der DDR - insbesondere im Bereich der Mikroelektronik. Ein zentrales Beispiel dafiir



Abbildung 8
Altersstruktur der Bevolkerung in Kreisen mit Extremwerten 1990
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Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen

ist das VEB Halbleiterwerk Frankfurt (Oder), das 1959 gegriindet wurde und sich in den folgenden Jahrzehnten
zu einem der wichtigsten Produzenten von Mikroelektronik in der DDR entwickelte. Da industrielle Entwick-
lung in der DDR immer auch mit Wohnungsbau einher ging, war diese Entwicklung mit einem starken Zuzug
junger Menschen und Familien verbunden.

Demografische Alterungsprozesse im Zeitraum 1990 bis 2022

Die demografische Entwicklung der Jahre 1990 bis 2022 war durch erhebliche Disparitaten der Entwicklung in
Ost- und Westdeutschland gepragt (vgl. Abb. 9). Einem Bevoélkerungszuwachs von 4,5 Prozent in Westdeutsch-
land stehen Bevdlkerungsverluste von 15,7 Prozent in Ostdeutschland gegentiber. Wahrend die westdeut-
schen Regionen in diesem Zeitraum nahezu durchgangig Wanderungsgewinne gegeniber Ostdeutschland
und dem Ausland realisierten, wiesen die ostdeutschen Regionen bis 2010 mehrheitlich Wanderungsverluste,
vor allem an die westdeutschen Regionen auf.
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Abbildung 9
Trends der Bevolkerungsentwicklung in West- und Ostdeutschland 1990 bis 2020
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Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen

Auch im Kontext der nattrlichen Bevolkerungsentwicklung hatten die westdeutschen Regionen eine vorteil-
haftere Entwicklung als die ostdeutschen zu verzeichnen. Wandelten sich in Westdeutschland die Geburten-
Uberschisse erst gegen Ende der 1990er Jahre in Sterbeuiberschiisse, so wiesen die ostdeutschen Regionen
regelmaRBig seit Anfang der 1990er Jahre Sterbeliberschiisse auf, die in den letzten 20 Jahren in der Tendenz
angewachsen sind und immer tber den westdeutschen Vergleichswerten lagen. Im Ergebnis dieser Entwick-
lung ist die Bevolkerungszahl Westdeutschlands seit 1990 mehrheitlich gestiegen, in Ostdeutschland mehr-
heitlich gesunken.

Die hier beschriebenen Trends der Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungsentwicklung haben sich sehr
unterschiedlich auf die Bevolkerungsentwicklung der Regionen in Deutschland ausgewirkt (vgl. Abb. 10).
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Abbildung 10
Trends der Bevolkerungsentwicklung in West- und Ostdeutschland 1990 bis 2022

Wahrend zentraler gelegene und strukturstarkere Regionen von 1990 bis 2022 weitere Bevolkerungszuwdachse
auf sich vereinigen konnten, verringerte sich die Bevolkerungszahl der peripherer gelegenen und/oder struk-
turschwdcheren Regionen weiter (vgl. Tab. 6).

Die beobachtbaren Anderungen der Intensitit der demografischen Alterung von 1990 bis 2022 korrelieren
sehr stark mit den hier beschriebenen regionalen Entwicklungsmustern. Je peripherer eine Region gelegen, je
strukturschwacher sie ist, desto starker erhhte sich das Durchschnittsalter der Bevolkerung in diesen Regio-
nen und vice versa.

Die kreisfreien Stadte Baden-Baden und Frankfurt/Oder illustrieren diese unterschiedlichen Entwicklungsmus-
ter seit 1990 sehr eindrucksvoll. Wahrend sich in der kreisfreien Stadt Bad-Baden die Bevélkerungszahl dank
hoher Wanderungsgewinne (vgl. Abb. 11) um vier Prozent erh6hte und das Durchschnittsalter der Bevélkerung
unverdndert blieb, schrumpfte in der kreisfreien Stadt Frankfurt/Oder die Bevolkerungszahl um 34,3 Prozent
und das Durchschnittsalter stieg um 27,3 Prozent. Ursachlich fir diese Entwicklung waren vor allem die star-
ken Wanderungsverluste aber auch die hohen Sterbeliberschiisse, die im Jahr 2020 in Frankfurt/Oder erstmals
Uber denen der Stadt Baden-Baden lagen. Diese Entwicklung wurde in den beiden Stadten zudem von voéllig
unterschiedlichen Dynamiken der Bevolkerungsentwicklung in deren Hauptaltersgruppen begleitet. Wahrend
die kreisfreie Stadt Baden-Baden von 1990 bis 2022 einen Zuwachs der unter 20-Jahrigen und leichte Verluste
der 65-Jahrigen und dlter erlebte war in der kreisfreien Stadt Frankfurt/Oder genau das Gegenteil der Fall. Hier
schrumpfte die Zahl der unter 20-Jahrigen um (ber ein Drittel wahrend sich die Zahl der 65-Jahrigen und alter
mehr als verdoppelte.

Tabelle 7 zeigt, wie stark sich die unterschiedlichen Verlaufe der Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungs-
entwicklung auf die Altersstruktur der Bevolkerung in den Regionen im Zeitraum 1990 bis 2022 ausgewirkt ha-
ben. Den ostdeutschen Regionen sind ihre altersstrukturellen Vorteile, die sie 1990 noch vorweisen konnten,
inzwischen véllig verloren gegangen. Waren die Ostdeutschen 1990 im Durchschnitt noch 1,5 Jahre jiinger als
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Tabelle 6
Trends der regionalen Bevélkerungsentwicklung 1990 bis 2022
Kreise mit Extremwerten Bevdlkerung Durchschnitts- Bevolkerungsanteil **
des Durchschnittsalters alter der
::pg (:I/etalg':;st;zs‘;vwsetsrtlﬂ(ct):: Zahl . Anteil an % pevolierang unter 20-Jahrige 20 bif ur.\ter 65-J5.I.1rige und
deutschland/Deutschland psgesamt 65-Jahrige dlter
1990 bis 2022 (%)

Baden-Baden (KS) 8,4 4,0 0,0 17,7 -1,7 -5,5
Frankfurt/Oder (KS) -34,3 -37,0 27,3 -37,0 -8,7 114,7
sehr zentral 7,5 3,1 0,5 59 -1,8 04
zentral 8,7 4,2 58 -5,3 -2,1 11,3
peripher -4,6 -8,6 9,8 -141 -2,0 20,2
sehr peripher -17,6 -21,0 19,3 -29,2 -4,0 52,2
sehr strukturstark 10,9 6,3 -1,7 89 -0,5 -6,0
strukturstark 838 43 2,7 2,6 -2,1 4,0
durchschnittlich strukturiert 9,6 50 50 =39 -1,7 89
strukturschwach 32 -1,1 7,7 -84 -3,0 17,3
sehr strukturschwach -15,2 -18,7 13,1 -19,4 -4,5 333
Westdeutschland 9,0 4,5 2,7 1,8 -1,8 3,6
Ostdeutschland, inkl. Berlin -11,5 -15,2 11,3 -20,1 -2,8 31,7
Deutschland 43 0,0 4,5 -3,6 -1,9 9,0

* Bevélkerungsanteil des Teilraums an der Bevolkerungszahl Deutschlands Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen

insgesamt (%)
** Bevolkerungsanteil der Altersgruppe an der Bevolkerungszahl des Teil-
raums insgesamt (%)

Abbildung 11
Trends der Bevolkerungsentwicklung in den kreisfreien Stadten Baden-Baden und Frankfurt/Oder 1991 bis 2020
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Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen
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die Westdeutschen, so waren sie 2022 bereits zwei Jahre alter. Auch auf der Ebene der hier analysierten Regi-
onstypen hat sich das regionale Muster der demografischen Alterung zwischenzeitlich véllig verandert. Fiel
das Durchschnittsalter der Bevolkerung 1990 noch umso héher aus, je zentraler die Region gelegen, je struk-
turstarker sie war, so haben sich die Strukturen inzwischen véllig umgekehrt. Im Jahr 2022 wiesen vor allem
zentraler gelegene und strukturstarkere Regionen ein niedriges Durchschnittsalter auf wahrend peripherer
gelegene und strukturschwachere Regionen Hochstwerte auf sich vereinten.

Besonders extrem stellt sich die Situation im Falle der kreisfreien Stadt Frankfurt/ Oder dar. Das Durchschnittsal-
ter der Bevolkerung ist in dieser Stadt seit 1990 um 10,3 Jahre gestiegen und lag 2022 bereits um 0,5 Jahre Uiber
dem Wert der kreisfreien Stadt Baden-Baden. Inzwischen leben in Frankfurt/Oder zudem fast ein Drittel weni-
ger Menschen, wobei man davon ausgehen kann, dass vor allem die Jiingeren die Stadt verlassen haben. Ein
sehr beeindruckendes Zeichen fiir die altersselektiven Wirkungen von Wanderungen.

Tabelle 7
Trends der regionalen Bevdlkerungsentwicklung 2022
Kreise mit Extremwerten 5
s B e e s Bevolkerung Durchschnitts- Bevolkerungsanteil **

1990/ Lage- bzw. Struktur- Bea\‘llitSTI::'z:\g

typ deshll(relses/Westr-‘/IOst- . Anteil an (Jahre) unter 20-J4hrige 20 bis unter 65-Jahrige und

deutschland/Deutschland . insgesamt * 9 65-Jahrige alter
Baden-Baden (KS) 56,1 0,1 47,6 16,7 56,2 27,0
Frankfurt/Oder (KS) 56,6 0,1 48,1 16,5 55,4 28,1
sehr zentral 39.297 47,3 43,8 18,7 60,6 20,7
zentral 24.846 29,9 45,0 18,8 58,7 22,6
peripher 16.668 20,1 46,3 18,2 57,2 24,6
sehr peripher 2.304 2,8 48,2 16,9 56,0 271
sehr strukturstark 21.323 25,7 42,9 18,6 62,1 19,2
strukturstark 15.345 18,5 44,3 19,1 59,5 21,4
durchschnittlich strukturiert 21.958 26,4 44,7 18,9 59,0 22,1
strukturschwach 12.176 14,6 45,8 18,3 57,9 23,7
sehr strukturschwach 12.314 14,8 47,8 17,3 55,6 27,1
Westdeutschland 67.045 80,7 44.4 18,8 59,7 21,5
Ostdeutschland, inkl. Berlin 16.070 19,3 46,4 17,6 57,3 25,1
Deutschland 83.115 100,0 44,8 18,5 59,2 22,2

* Bevolkerungsanteil des Teilraums an der Bevélkerungszahl Deutschlands
insgesamt (%)

** Bevolkerungsanteil der Altersgruppe an der Bevdlkerungszahl des Teil-
raums insgesamt (%)

Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen

Demografische Alterungsprozesse im Zeitraum 2022 bis 2045

Auch im Prognosezeitraum wird es deutschlandweit ein Nebeneinander von Bevdlkerungswachstum und
-schrumpfung geben (Maretzke/Hoymann/Schlémer 2024). Einem erwarteten leichten Bevélkerungszuwachs
von 1,2 Prozent in Westdeutschland stehen Bevolkerungsverluste ostdeutscher Regionen von 5,1 Prozent
gegeniber. Anhaltenden Wanderungsgewinnen stehen langfristig relativ stabile Sterbeliberschisse in Ost
und West gegeniiber (vgl. Abb. 12). Dabei sind die Sterbeliberschiisse im Osten etwa doppelt so hoch wie im
Westen.



Demografische Alterungsprozesse. Chancen und Herausforderungen fiir die Regionalentwicklung 33

Abbildung 12
Trends der Bevolkerungsentwicklung in West- und Ostdeutschland 2023 bis 2045
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Quelle: BBSR-Bevolkerungsprognose 2045/zensusbereinigt, eigene Berechnungen

Die Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungsentwicklung wird sich im Prognosezeitraum auf der Kreisebene
allerdings nicht einheitlich entwickeln. Im Kontext der Wanderungen haben zumindest alle Kreise von 2023 bis
2045 AuBenwanderungsgewinne zu erwarten. Bei der natiirlichen Bevolkerungsentwicklung wird es dagegen
ein regionales Nebeneinander von Sterbe- und Geburteniberschiissen geben, wobei sich letztere mehrheit-
lich auf kreisfreie Stadte, vor allem in Westdeutschland konzentrieren (vgl. Abb. 13).

Abbildung 13
Regionale Strukturen der Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungsentwicklung 2023 bis 2045
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Nach der aktuellen Bevolkerungsprognose des BBSR, die sich vor allem als Status-Quo-Prognose versteht und
identifizierbare Trends der natirlichen und rdumlichen Bevélkerungsentwicklung aus der Vergangenheit fort-
schreibt, werden sich die regionalen Muster der demografischen Alterung dhnlich wie im zurtickliegenden
Zeitraum verandern (vgl. Tab. 8).

Tabelle 8
Trends der regionalen Bevolkerungsentwicklung 2022 bis 2045
Kreise mit Extremwerten Bevdlkerung Durchschnitts- Bevolkerungsanteil **
des Durchschnittsalters alter der
:;szletalgrz;sl:zs‘;vwsegtlf/'((;g:: Zahl . Anteil an pevolierang unter 20-Jahrige 20 bif ur.Iter 65—J5.I‘\rige und
deutschland/Deutschland Lz 65-Jahrige élter
2022 bis 2045

Baden-Baden (KS) 2,5 2,5 -1,0 9,0 -4,3 3,4
Frankfurt/Oder (KS) -10,0 -10,0 -0,2 0,5 -3,6 6,9
sehr zentral 2,6 2,6 -0,1 4,8 -4,0 7.2
zentral -0,1 0,0 1,6 2,5 -6,2 14,0
peripher -4,7 -4,7 1,6 2,2 -6,3 13,1
sehr peripher -10,0 -10,0 2,6 -0,2 -7,8 16,3
sehr strukturstark 51 51 -0,5 50 -3,1 53
strukturstark 1,2 1.3 1,0 3,6 -5,6 12,4
durchschnittlich strukturiert 0,8 09 1,6 2,7 -6,2 14,3
strukturschwach -2,0 -2,0 1,7 2,8 -6,5 13,8
sehr strukturschwach -10,0 -10,0 1,2 2,0 -5,8 10,6
Westdeutschland 1,2 1,2 1,0 338 -5,7 12,4
Ostdeutschland, inkl. Berlin -5,2 -5,1 -0,2 2,2 -2,6 43
Deutschland 0,0 0,0 0,7 3,6 -5,1 10,5

*  Bevolkerungsanteil des Teilraums an der Bevélkerungszahl Deutschlands insgesamt (%)
**  Bevolkerungsanteil der Altersgruppe an der Bevolkerungszahl des Teilraums insgesamt (%)

Quelle: BBSR-Bevélkerungsprognose 2045/zensusbereinigt, eigene Berechnungen

Die Intensitat der demografischen Alterung wird bis 2045 vor allem in den peripherer gelegenen und struk-
turschwacheren Regionen weiter zunehmen, wahrend die sehr zentral gelegenen bzw. sehr strukturstarken
Regionen langfristig einen leichten Riickgang des Durchschnittsalters der Bevolkerung erwarten kénnen. Die-
se regional unterschiedlichen Entwicklungstrends resultieren zum einen aus der unterschiedlichen Verteilung
der selektiven Wanderungsgewinne auf die Regionen. Schaut man sich die Entwicklung der in Tabelle 8 darge-
stellten drei Hauptaltersgruppen der Bevolkerung an, dann ergeben sie sich zum anderen aber auch aus den
sehr unterschiedlichen Wachstums- bzw. Schrumpfungsraten dieser Altersgruppen.

Der Blick auf die kiinftige Dynamik der demografischen Alterung in den kreisfreien Stadten Baden-Baden und
Frankfurt/Oder zeigt, dass sich die Entwicklung des Durchschnittsalters der Bevolkerung zwischen diesen bei-
den Stadten langfristig nur noch wenig unterscheidet. In beiden Stadten wird sich das Durchschnittsalter der
Bevolkerung bis 2045 minimal verringern. In der kreisfreien Stadt Baden-Baden etwas starker als in Frankfurt/
Oder. Die Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungsentwicklung der Jahre 1990 bis 2045 hat vor allem in der
Altersstruktur der Bevolkerung von Frankfurt/Oder beeindruckende Spuren hinterlassen (vgl. Abb. 14).



Abbildung 14
Altersstruktur der Bevolkerung in ausgewahlten Kreisen 1990, 2022, 2045
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Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR; BBSR-Bevolkerungsprognose 2045/zensusbereinigt, eigene Berechnungen

In manchen Altersgruppen der Bevélkerung hat sich die Zahl der Personen um mehr als 60 Prozent verringert,
bei Mdnnern und Frauen. Das betrifft auch die Altersgruppen der Frauen im fertilen Alter, wodurch sich das Ge-
burtenpotenzial dieser Region natdirlich ebenfalls erheblich verringert hat. Die Unterschiede in den regionalen
Wanderungsbilanzen verschwinden hingegen bis 2045 nahezu vollstandig.

Diese enormen Unterschiede in der Altersstruktur der Bevolkerung zwischen den kreisfreien Stadten Baden-Ba-
den und Frankfurt/Oder, die im Prognosejahr 2045 zu erwarten sind, sind vor allem eine Folge der z.T. sehr ho-
hen Wanderungsverluste bis 2014. Aufgrund der hohen AuBenwanderungsgewinne Deutschlands seit 2015,
von denen auch Frankfurt/Oder profitierte, wurden in der BBSR-Bevolkerungsprognose auch fir Frankfurt/
Oder bis 2045 steigende AuBBenwanderungsgewinne unterstellt (vgl. Abb. 15). Im Ergebnis dieser Annahme ist
im Prognosezeitraum zu erwarten, dass die Wanderungen in der kreisfreien Stadt Frankfurt/Oder bis 2045 eher
keinen weiteren Anstieg des Durchschnittsalters beférdern. Das tiberdurchschnittlich hohe Durchschnittsalter
der Bevolkerung und dessen weiterer Anstieg resultieren langfristig, wenn tiberhaupt, hauptsachlich aus den
anhaltenden Sterbelberschiissen, die regelmafig weit iber dem Bundesdurchschnitt liegen.
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Abbildung 15
Trends der Bevélkerungsentwicklung in den kreisfreien Stadten Baden-Baden und Frankfurt/Oder 2023 bis 2045
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Quelle: BBSR-Bevolkerungsprognose 2045/zensusbereinigt, eigene Berechnungen

Im Ergebnis der kiinftigen Geburten-, Sterblichkeits- und Wanderungsentwicklung wird sich an den regionalen
Mustern der demografischen Alterung nichts Wesentliches andern. Auch 2045 werden die zentraler gelegenen
und strukturstarkeren Regionen bundesweit das niedrigste Durchschnittsalter der Bevolkerung aufweisen, das
sich mit zunehmender peripherer Lage bzw. Strukturschwéche erhoht (vgl. Tab. 9). Allerdings werden sich die

Tabelle 9
Ausgewabhlte regionale Strukturdaten der Bevolkerung 2045
Kreise mit Extremwerten .
Ty o Bevélkerung Durchschnitts- Bevélkerungsanteil **
1990/ Lage- bzw. Struktur- aIEer el
tvp des Kreises/West-/Ost Bevolkerung
gp eshl reljes & r'“ Sd- in 1.000 Anteil an (Jahre) unter 20-Jihrige 20 bis unter 65-Jahrige und
eutschland/Deutschlan . insgesamt * 9 65-Jahrige alter
Baden-Baden (KS) 57,5 0,1 47,1 183 53,8 28,0
Frankfurt/Oder (KS) 50,9 0,1 48,0 16,6 53,4 30,0
sehr zentral 40.304 48,5 43,7 19,6 58,2 22,2
zentral 24.829 29,9 45,8 19,2 55,0 25,7
peripher 15.887 19,1 471 18,6 53,6 27,9
sehr peripher 2.074 2,5 49,4 16,9 51,7 31,5
sehr strukturstark 22410 27,0 42,7 19,5 60,2 20,3
strukturstark 15.534 18,7 44,7 19,8 56,1 24,1
durchschnittlich strukturiert 22.144 26,7 45,4 19,4 55,3 253
strukturschwach 11.928 14,4 46,6 18,9 54,1 27,0
sehr strukturschwach 11.076 13,3 48,4 17,7 52,4 30,0
Westdeutschland 67.853 81,7 44,8 19,5 56,3 24,2
Ostdeutschland, inkl. Berlin 15.240 18,3 46,4 18,0 55,9 26,2
Deutschland 83.093 100,0 45,1 19,2 56,2 24,6

*  Bevolkerungsanteil des Teilraums an der Bevolkerungszahl Deutschlands insgesamt (%)

**  Bevolkerungsanteil der Altersgruppe an der Bevolkerungszahl des Teilraums insgesamt (%)

Quelle: Laufende Raumbeobachtung des BBSR, eigene Berechnungen
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regionalen Disparitaten im Niveau der demografischen Alterung verstarken. War die Bevélkerung in den sehr
peripher gelegenen Regionen im Jahr 2022 im Durchschnitt 4,4 Jahre alter als die aus den sehr zentral gelege-
nen Regionen, so wird sich dieser Unterschied bis 2045 auf 5,7 Jahre erhéhen. Im Vergleich der sehr struktur-
schwachen mit den sehr strukturstarken Regionen wird dieser Unterschied von 4,9 auf 5,7 Jahre steigen.

Fazit

Die demografische Alterung ist ein Prozess, der sich in allen Regionen Deutschlands mehr oder weniger stark
vollzieht. Sie vollzieht sich im Ergebnis des Zusammenwirkens vielféltiger Einflussfaktoren, wobei vor allem
altersselektive Migrationsprozesse diesen Prozess verstarken oder vollig kompensieren kdnnen, je nachdem,
ob man von Wanderungsverlusten oder -gewinnen betroffen ist. Die demografische Alterung zieht sich durch
alle Altersgruppen der Bevolkerung.

Die strukturelle Starke oder Schwéche einer Region ist im regionalen Kontext der gré3te Treiber fiir die Auspra-
gung regionaler Disparitaten der demografischen Alterung, weil diese so maf3geblich fiir die regionalen Mus-
ter altersselektiver Binnen- und AuBBenwanderungen sind. Da strukturstarkere Regionen in der Regel von den
altersselektiven Wanderungen am starksten profitieren, in Form langfristig relativ konstanter Wanderungsge-
winne bei den jiingeren Altersgruppen der Bevolkerung, weisen sie auch das geringste, die strukturschwache-
ren Regionen das hochste Niveau der demografischen Alterung auf.

Strukturstérkere Regionen, die sehr langfristig altersselektive Wanderungsgewinne auf sich vereinigen konn-
ten profitieren davon iber Bevolkerungszuwachse und eine vorteilhaftere Altersstruktur der Bevolkerung. Be-
stehende Sterbeliberschiisse fallen aufgrund der vorteilhafteren Altersstruktur zudem meist niedriger als im
bundesweiten Durchschnitt aus. Oft werden die Sterbeiiberschiisse in diesen Kreisen von den Wanderungsge-
winnen noch kompensiert, so dass im Ergebnis weiterhin Bevolkerungszuwachse erzielt werden. Einige Kreise
realisieren sogar noch Geburteniberschiisse. Deren Zahl sinkt aber kontinuierlich. In den strukturschwacheren
Regionen sind Sterbeliberschiisse schon lange die Regel. Diese paaren sich in diesen Regionen relativ regel-
mafig mit altersselektiven Wanderungsverlusten, woraus im Ergebnis relativ konstante und tGiberdurchschnitt-
lich starke Bevolkerungsverluste resultieren.

Die ostdeutschen Regionen, auf die sich strukturelle Schwachen aktuell noch immer vergleichsweise starker
konzentrieren, waren nach 1990 am starksten von der demografischen Alterung betroffen. Entsprechend sind
sie heute die Pioniere bei der Bewdltigung der Herausforderungen, die mit dieser Entwicklung einhergehen. In
der Mehrzahl der ostdeutschen Regionen geht die hohe Intensitat der demografischen Alterung schon lange
mit ausgepragten Bevolkerungsverlusten einher. Insbesondere bei der Pflege fiihrt dies zu herausfordernden
Entwicklungen (iiberdurchschnittlich hoher Anteil Pflegebediirftiger, geringes innerfamiliales Pflegepotenzi-
al, Arbeitskraftemangel).

Die mit der demografischen Alterung einhergehenden Herausforderungen unterscheiden sich im regionalen
Kontext in ihrer Quantitdt und Qualitat. Im Ergebnis des Nebeneinanders von wachsenden und schrumpfen-
den Bevolkerungszahlen insgesamt, sowie in einzelnen Altersgruppen der Bevolkerung, kann beispielsweise
die eine Region mit einer wachsenden Nachfrage nach Schulkapazitdten oder beruflichen Ausbildungsplétzen
konfrontiert sein, wahrend sich diese in einer anderen Region stark zurlickentwickelt. Solch unterschiedliche
Nachfragephdnomene lassen sich in den Regionen fiir alle Infrastrukturen identifizieren, die altersspezifische
Betreuungs- bzw. Ausbildungsleistungen bereitstellen (Kindertagesstatten, Schulen, Schulen der Berufsausbil-
dung, Pflegeeinrichtungen ...).

Weil sich die Intensitdt der demografischen Alterung in starker Abhdngigkeit von der strukturellen Starke oder
Schwache einer Region bewegt ist sie zugleich ein wichtiger Gradmesser fiir den Stand der Sicherung gleich-
wertiger Lebensverhaltnisse, einem herausragenden Leitbild deutscher Regionalpolitik. Vor allem in Regio-



nen mit einer hohen Intensitat der demografischen Alterung signalisiert dieser Wert, dass sich hier vielfaltige
O0konomische, soziale und/oder siedlungsstrukturelle Herausforderungen biindeln und die Attraktivitat/Wett-
bewerbsfahigkeit des Standortes gefdhrdet ist. Fiir alle Akteure — sei es aus der EU, dem Bund, den Landern
oder den Kreisen - die vorhandene regionale Disparitaten langfristig ausgleichen wollen, ist das Niveau der
demografischen Alterung daher eine sehr geeignete Orientierungsgrof3e fiir die Platzierung regionaler Forder-
initiativen.

Literatur

Bonisch, Rolf; Mohs, Gerhard; Ostwald, Werner (Hrsg.) 1982: Territorialplanung. Verlag die Wirtschaft, Berlin

Maretzke, Steffen, 1998: Regionale Wanderungsprozesse in Deutschland sechs Jahre nach der Vereinigung.
In: Informationen zur Raumentwicklung. Heft 11/12, S. 743-762.

Maretzke, Steffen; Hoymann, Jana; Schiémer, Claus, 2024: Raumordnungsprognose 2045. Bevolkerungspro-
gnose — aktualisiert anhand der Ergebnisse des Zensus 2022. BBSR-Analysen KOMPAKT 13/2024, Bonn.

Stawarz, Nico; Rosenbaum-Feldbriigge, Matthias 2020: Binnenwanderung in Deutschland seit 1991. Aktuelle
Analysen und Befunde. BEVOLKERUNGSFORSCHUNG AKTUELL 2|2020. Zugriff: https://www.bib.bund.de/
Publikation/2020/pdf/Binnenwanderung-in-Deutschland-seit-1991.pdf [abgerufen am 20.05.2025].

Dr. Steffen Maretzke Dr.Jana Hoymann Dr. Claus Schlémer
Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und
und Raumforschung im BBR Bonn Raumforschung im BBR Bonn Raumforschung im BBR Bonn

steffen.maretzke@bbr.bund.de jana.hoymann@bbr.bund.de claus.schloemer@bbr.bund.de



Die Rolle Alterer bei der Gestaltung
zukunftsfahiger Stadte und Regionen

von Nikolaus Teves

Im Rahmen meiner (ehemaligen) Tatigkeit als Geschaftsfiihrer einer Handwerkskammer und als Mitglied in Vorstan-
den von Seniorenvertretungen in einer Gro3stadt, einem Landkreis und einer Metropolregion sowie als Projektpart-
ner des Bundesministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend, als Mitglied im Lenkungskreis der Regional-
strategie demografischer Wandel einer Metropolregion und als Vortragender im Studium Generale einer Universitat
befasse ich mich seit tGiber 25 Jahren mit Fragen der altersgerechten Gestaltung von Lebensumgebungen.

Will man die Rolle Alterer bei der Gestaltung zukunftsfahiger Stadte und Regionen beschreiben und bewerten
um daraus Erkenntnisse fiir Planungen und Handlungen zu gewinnen, miissen zunéchst einige grundlegende
Uberlegungen angestellt werden, die ein mégliches Beobachtungsfeld eingrenzen:

1. Unter Alteren sollen alle Menschen verstanden werden, die sich jenseits der gesetzlichen Rentenalters-
grenze befinden.

2. Zukunftsfahige Stadte und Regionen sind dadurch gekennzeichnet, dass alle Generationen daran mitwir-
ken, firr alle Generationen die Erreichbarkeit von Zielen in bester Art und Weise zu ermdglichen.

3. Zu den Herausforderungen der Gestaltung zukunftsfahiger Stadte und Regionen zahlt es, Zielkonflikte zu
identifizieren und moglichst sozialvertrdaglichen Lésungen zuzufiihren.

4. Jede Generation hat bestimmte Wertvorstellungen

5. Die heutige Generation der Alteren zu Beginn des zweiten Viertels des 21. Jahrhunderts in Deutschland
ist dadurch gepragt, dass sie eine in der Geschichte einmalige Zeit des Friedens, des Wohlstandes, der
Freiheit, des Wachstums, der Chancen, der Gesundheit, der technischen Entwicklung und des Ressourcen-
verbrauchs erlebt hat und die Bereitschaft zum Verzicht auf Erreichtes nicht unbedingt ausgepragt ist.

6. Es gibt nicht die homogene Gruppe der Alteren. Altere sind ein Konglomerat unterschiedlicher Altersin-
dividuen, das sich anhand folgender Attribute beschreiben ldsst: gesund, krank, leistungseingeschrankt,
leistungsmotiviert, geistig aktiv, geistig eingeschrankt, depressiv, sportlich, trage, wissbegierig, reiselustig,
ortsverbunden, finanziell stark, finanziell schwach, familiar gut eingebunden, ohne familidgren Rahmen,
kulturell interessiert, begeisterungsfahig, aktiv, passiv, pflegebediirftig, dement, hilfsbediirftig, hilfsbereit,
politisch interessiert, engagiert, selbstbewusst, schambehaftet, kreativ, vereinsaktiv, ordentlich, nachlassig,
beeinflussbar, starr, stolz, innovativ, konservativ, nachtragend, verzeihend, gldubig, atheistisch, zaudernd,
genussorientiert, asketisch, vorausschauend, abwartend, fordernd, duldend...

7. Das Interesse an Mitwirkung und Gestaltung ist unterschiedlich ausgepragt und unterscheidet sich in
unterschiedlichen Daseinsbereichen und Umgebungen: * eigenes Lebensumfeld * familidres Umfeld *
Nachbarschaft * Freunde * Bekannte * Kommune * Politik * Vereine * Arbeitsmarkt * Ehrenamt * Kultur *
Wissenschaft * Reisen * Gastronomie * Barrierefreiheit * Pflege * Gesundheit * Sport * Weltanschauung *
Versorgung * Einzelhandel * Freizeit * Mobilitat * Einkommenserzielung * Soziales * Betreuung * Gestal-
tung des kulturellen Miteinanders * Integration fremder Kulturen * Bevolkerungsveranderungen *

8. Veranderungen der Bevolkerungsstruktur und technische und digitale Fortschritte fiihren zu Entwicklun-
gen, die es notwendig machen, Gestaltungsmodelle zu realisieren, fiir die es in der Vergangenheit keine
Entsprechungen gab.



90-Party in Bensheim am 12. Juni 2024 in Bensheim Foto: Stadt Bensheim

Im Jahr 2012 wurde in der Metropolregion Rhein-Neckar, die sich auf Landkreise in Baden-Wirttemberg, Hes-
sen und Rheinland-Pfalz und die Stadte Heidelberg, Ludwigshafen und Mannheim erstreckt, die erste U90-Par-
ty gefeiert. Das bedeutete, dass sich Menschen, die das neunzigste Lebensjahr erreicht und liberschritten
hatten, zu einem gemeinsamen Nachmittags-Tanztee trafen. Das Konzept fand groBen Anklang und wird in
einzelnen Gemeinden dezentral bis heute fortgefiihrt, z. B. in Bensheim. Derartige Veranstaltungen waren zum
Zeitpunkt der Geburt der Teilnehmerinnen und Teilnehmer kaum maoglich gewesen.

Der Anteil hochaltriger Menschen hat sich vom Jahr 2011 bis zum Jahr 2022 von 5,3 % auf 7,2 % erhéht und
stellt damit einen spiirbaren Anteil an der Gesamtbevdlkerung dar. Diese Veranderung der Altersstruktur der
Bevolkerung hat spirbare Auswirkungen auf die Sozialkassen ebenso wie auf die Pflege, die Gesundheitsver-
sorgung, die Gestaltung von Lebensrdumen, die sozialen Einbindungen, die Altersarmut, Vermogensiibertra-
gungen oder Einsamkeit.

Auswirkungen auf die unterschiedlichsten Daseinsbereiche lassen sich erkennen, wenn man betrachtet, dass
im Jahr 1950 in Deutschland 10 % der Bevolkerung élter als 65 Jahre und 23 % jlinger als 15 Jahre waren. Im
Jahr 2021 betrug der Bevolkerungsanteil der tiber 65-jahrigen 22 % und der Anteil der unter 15-jahrigen sank
um 9 % auf 14 % (Destatis 2023).

Zukiinftige Interessensbereiche

Interessensbereiche, die zukiinftige Entwicklungen im Blick haben, lassen sich unter anderem in zwei Katego-
rien einteilen. Interessensbereiche, die mit dem Lebensalter eines Menschen verkniipft sind und Interessens-
bereiche, die mit Daseinszustdnden verkniipft sind. Eine scharfe Trennung ist nicht immer moglich.

Dem Lebensalter kdnnen pranatale und postnatale Gesundheitsvorsorge zugeordnet sein, die Ausstattung
einer Region mit Krippen, Kindertagesstatten, Grundschulen, weiterflihrenden Schulen, Berufsschulen, Studi-
enangebote, Verfligbarkeit von Lehrkraften und Ausbildern, bauliche Zustande und technische Ausstattung
von Ausbildungseinrichtungen, ambulantes Pflegeangebot, stationdres Pflegeangebot und altersspezifische
Barrierefreiheit und altersspezifisches Schutzmanagement.



Dem Bereich der Daseinszustdande sind zuzuordnen: der Berufseinstieg, die Partnerschaft, die Wohnungssu-
che, die Berufsorientierung, die Schaffung von Wohneigentum, die Verdanderung beruflicher Situationen, der
Zufluss von Vermdgen durch Erbschaft, der Ubergang in den Ruhestand, das Engagement im Ehrenamt, der
Umgang mit Kommunikationsangeboten, der Umgang mit Informationsangeboten, finanzieller Hilfsbedarf,
Arbeitslosigkeit, Lebensgestaltung, Reisen, Kultur, Familie, Freundeskreis, Enkel, Kérperlicher Hilfsbedarf und
Gesundheit.

Die Vielfalt der Interessensbereiche, die sich mit zukiinftigen Entwicklungen auseinandersetzen, macht deut-
lich, welche Vielfalt an Wiinschen, Ideen, Konzepten, Absichten, Méglichkeiten und Zielen damit verbunden
sein kdnnen.

Wie werden Altere in Stadten und Regionen wahrgenommen

Altere Menschen werden aus verschiedenen Blickwinkeln durch unterschiedliche Beobachterinnen und Beob-
achter in differenzierter Art und Weise wahrgenommen und im Hinblick auf zukiinftige Erfordernisse, Erwar-
tungen und Entwicklungen bewertet. Diese Wahrnehmungen stellen keine stabilen Gro3en dar. Ein jingerer
Mensch, der Giber eine ihn zufriedenstellende Wohnumgebung verfiigt, wird die alleinlebende altere Frau oder
den alleinlebenden alteren Mann in einer groBen Wohnung anders bewerten als eine junge Familie, die auf
beengtem Raum untergebracht ist.

An einigen Beispielen lasst sich zeigen, wie vielfdltig dltere Menschen wahrgenommen werden. Sie
nutzen Immobilien

besitzen Immobilien

haben Anteile an Immobilienbesitz

mieten Wohnraum

verfiigen liber Wohnraum, der von ihnen nicht mehr genutzt wird

befinden sich im Wettbewerb um knappen Wohnraum

befinden sich im Wettbewerb um verkehrsglinstig gelegenen Wohnraum

befinden sich im Wettbewerb um barrierefreien Wohnraum

verfligen Giber Vermdgen

verfiigen iber Rentenanspriiche

sind berufstatig

sind teilzeitbeschaftigt

sind freiberuflich tatig

sind unternehmerisch tatig

sind ehrenamtlich engagiert

nehmen Sozialleistungen in Anspruch

nutzen in wachsendem Mal3e Gesundheitsdienste

bendtigen verstarkt handwerkliche Dienste

bendtigen Beratung und Unterstiitzung in finanziellen Belangen

bendétigen Unterstiitzung bei der Nutzung digitaler Techniken

nehmen ambulante Pflegeleistungen in Anspruch

nehmen stationare Pflegeleistungen in Anspruch

beeinflussen lokale und regionale Angebote

beeinflussen lokale und regionale Nachfrage

haben einen wachsenden Bedarf an Hilfs- und Unterstiitzungsleistungen

behindern die Abwicklung an Supermarktkassen

besuchen keine Veranstaltungen, weil Sanitarrdaume nicht barrierefrei erreichbar sind
nutzen keine OPNV-Angebote, weil keine Sitzplatzgarantie méglich ist

vermeiden den Besuch von Veranstaltungen, weil geeignete Mobilitdtsangebote fehlen
vermeiden den Besuch von Veranstaltungen, weil sicher nutzbare Mobilitdtsangebote fehlen



Beispiele fiir Empfindungen Alterer, die mit ihrem Verhalten den stadtischen Alltag pragen

m Die Entwicklung von Schamgefiihlen, weil die eigenen kdrperlichen Kréfte nachlassen. Als Folge wird die
Teilhabe verringert, was im weiteren Verlauf zu zunehmender Vereinsamung fiihren kann.

m Das Fehlen personlicher Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartner bei Banken, Sparkassen, Post, Bahn,
Behorden, Geschaften, Dienstleistern kann zu Angstgefiihlen und Unsicherheitsempfinden fiihren.

m Bei Dunkelheit schwindet unter Umstanden das Sicherheitsempfinden.

m Die Angst vor moglicherweise defekter Technik von Fahrstihlen, Rolltreppen und elektrisch unterstiitzten
Tiren fihrt zur Vermeidung von Wegen, die nur mit Nutzung dieser Techniken begehbar sind.

® Angst vor dem Ausfall 6ffentlicher Verkehrsmittel wird verstarkt durch fehlendes Begleitpersonal.

® Angst vor dem Fehlen notwendiger Infrastrukturen wie z. B. Toiletten, barrierefrei nutzbare Toiletten, Sitzge-
legenheiten an Wegen, an Haltestellen, Notrufmdglichkeiten.

® Angst vor dem Umgang mit digitaler Technik beim Fahrkartenkauf, zur Terminvereinbarung, zur Bargeldbe-
schaffung, beim electronic-banking, beim Einkauf, wenn keine Bargeldzahlung mehr moglich ist.

®m Angst vor Problemen, die Auftreten konnen, wenn bei der Nutzung digitaler Medien Fehler gemacht wer-
den, z.B. Eingabe falscher oder Giberhéhter Werte.

® Angst vor dem Umgang mit neuen Situationen, z.B. neue Haushaltsgerdte, Gebaudezugange, Parkraumbe-
wirtschaftung, Fernsehtechnik.

Fir die Stadt- und Regionalplaner ist im Hinblick auf die zuklinftige Gestaltung ihrer Raume auch von Interes-
se, welche personlichen Defizite/Einschrankungen dltere Menschen daran hindern, aktivam gesellschaftlichen
Leben ihrer Gemeinde teilzunehmen. Unter personlichen Defiziten sollen in diesem Zusammenhang Verhal-
tensweisen und situative Umstande verstanden werden, die

® nicht allgemein als gegeben angenommen werden kénnen
m sich nur auf bestimmte Personen in der Gruppe alterer Personen beziehen

m sich im Einzelfall durch gesetzliche Regelungen, Verwaltungshandeln, organisatorisches Handeln, eigenes
Handeln der Betroffenen oder durch die altersgerechte Gestaltung von Umfeldbedingungen ausgleichen,
mildern oder vermeiden lassen.

Im Folgenden werden einige dieser persénlichen Defizite konkretisiert und differenzierter dargestellt.
Fehlende finanzielle Mittel, um am gesellschaftlichen Leben teilzunehmen

Aus Scham, eigener Unkenntnis und fehlender Unterstiitzung werden von dlteren Menschen mdgliche finan-
ziellen Hilfen nicht in Anspruch genommen, wie beispielsweise Mietbeihilfen, Heizungshilfen, Hilfen zum Le-
bensunterhalt, Zuschisse zu Anschaffungen aus allgemeinen Programmen von Bund, Land und Kommunen,
Zuschiisse von Krankenkassen und Pflegekassen, Beitragsminderungen, Kostenerstattungen. Es sind nicht nur
die Betroffenen selbst, die bereitstehende Mittel nicht in Anspruch nehmen. Manchmal sind es auch Behorden
und betreuende Organisationen, die tiber entsprechende Mittelverfiigbarkeit nicht informiert sind. Ein nicht
unbetrdchtliches Problem stellen in diesem Zusammenhang die Antragsverfahren dar, die Verstandlichkeit



und der Umfang von Formularen, die Verstandlichkeit und der Umfang von Rechtsmittelbelehrungen und
Datenschutzerkldrungen, die Notwendigkeit von Gutachten vor der Antragstellung und nach der Antragsab-
wicklung, Methoden der Antragstibermittlung, biirokratische Erfordernisse und Mitwirkungspflichten Dritter.

Fehlende Zugange zu sozialen Kontakten

Nicht nur in Stadten, auch in landlichen Regionen fehlen élteren Menschen nachbarschaftliche Kontakte, Ver-
bindungen zu Vereinen und Glaubensgemeinschaften und zu freien Gruppierungen. Angebote sind zwar in
oft hohem Mal3e vorhanden, es ist aber fiir manche Gruppen élterer Menschen nicht einfach die dargebotenen
Hande zu fassen, die von Vereinen, Sozialverbanden, Glaubensgemeinschaften, Kommunen, Seniorenbeira-
ten, Seniorenraten und Seniorenorganisationen gereicht werden. Biirgerinnen und Biirger, die in Kommunen
leben, in denen eine kostenfreie Gemeindeinformation an alle Haushalte verteilt wird, befinden sich auf die-
sem Gebiet in einer besseren Position als Menschen, die auf eine Informationsbereitstellung tber eine Tages-
zeitung angewiesen sind.

Einsamkeit

Der fehlende Zugang zu sozialen Kontakten fiihrt méglicherweise zu einer wachsenden Einsamkeit alterer
Menschen. Man kann hier eine Flucht in die Einsamkeit finden, die aus mangelhafter finanzieller Ausstattung
resultiert oder sich aus Scham wegen gesundheitlicher Beeintrachtigung, fehlender familidrer Verkniipfun-
gen, einer unzureichenden Wohnsituationen, wegen fehlender Barrierefreiheit oder wegen gefiihlter sozialer
Barrieren entwickelt. In einer dlter werdenden Gesellschaft, in der die Zahl der Hochaltrigen massiv wachst,
lasst sich zudem das Phanomen beobachten, das lebenslange Freundschaften und Bekanntschaften durch Tod
oder den Ubergang in ein Pflegeheim oder Umzug beendet werden und kein Kontakt zu Menschen passenden
Alters mehr gefunden werden kann.

Korperliche Beeintrachtigungen

Ein herausragendes Defizit mit dem sich nicht nur dltere Menschen, sondern alle Generationen bei der Gestal-
tung zukunftsfahiger Stadte auseinanderzusetzen haben, stellen korperliche Beeintrachtigungen dar.

Gesundheitliche Beeintrachtigungen wirken sich nicht nur unmittelbar auf die Lebenssituation des oder der
jeweils Betroffenen aus, sondern sie strahlen in alle Generationen und in alle Lebensbereiche. Wenn sich GroR3-
eltern zur Entlastung berufstatiger Eltern um schulpflichtige Kinder kiimmern, stellt dies eine massive und
spurbare Hilfe dar. Dieses Bild andert sich grundlegend, wenn die Gro3eltern wegen einer gesundheitlichen
Beeintrachtigung die Betreuung ihrer Enkel nicht mehr Gibernehmen kénnen und stattdessen zusatzlich auf
die Unterstlitzung des berufstatigen Teils der Familie angewiesen sind. Aus einer vormaligen Entlastung er-
wachst damit eine Zusatzbelastung, die sich oft nicht so ohne weiteres kompensieren lasst und sowohl im be-
ruflichen Umfeld als auch im sozialen Beziehungsnetz und durchaus auch im finanziellen Konzept der Familie
Auswirkungen haben kann. Betroffen sein kdnnen auch fiir Arbeitgeber, Kinderbetreuungseinrichtungen und
Verkehrssysteme.

Die konsequente Umsetzung kommunaler MalBnahmen kann dazu beitragen, dass korperliche Beeintrach-
tigungen Alterer deren Teilhabe am gesellschaftlichen Leben der Stidte und Regionen kaum einschrinken.
Hierzu lassen sich zahlen:

m Die konsequente Umsetzung geeigneter barrierefreier MaBBnahmen in kommunalen und regionalen Rau-
men wie beispielsweise abgesenkte Bordsteine, bodengleiche oder rampenunterstiitzte Zugange zu Ge-
bauden und Geschiften, geeignete Ampelphasen fiir FuBgangerinnen und Fu3ganger, Sitzgelegenheiten
an Mobilitatsachsen, bodengleiche Zugdnge zu Bussen und Bahnen, nutzbare Informationsangebote und
Hinweisschilder, notwendige Rampen



m Barrierefreie Zugédnge zu allen Einrichtungen des taglichen Lebens (OPNV, Arztpraxen, Physiotherapeuten,
Sanitatshdusern, FuBBpflege, Podologie, Heilpraxen, Apotheken, Einkaufsstatten, Banken ...)

m Parkplatze fiir Menschen mit korperlichen Beeintrachtigungen

Das Leben éalterer Menschen wird aber nicht nur durch die in ihrem Lebensverlauf tendenziell zunehmenden
persénlichen Defizite gepragt. Altere Menschen leben auch immer linger, wobei gleichzeitig der Anteil ihrer
Lebenszeit in Aktivitdat und Gesundheit wachst. Im Ergebnis dieser Entwicklung eréffnet sich den Stadten und
Regionen ein bedeutsames zivilgesellschaftliches Potenzial, das ihnen - verantwortlich genutzt - vielféltige
zusatzliche Handlungs- und Gestaltungspotenziale eroffnet. Darauf soll im Folgenden etwas ausfiihrlicher ein-
gegangen werden.

Gestaltungspotenziale alterer Menschen

Aus eigenem Antrieb, aus Verantwortung gegeniiber Menschen und der Gesellschaft, aus dem Wunsch, die
eigene Lebenssituation zu verbessern und aus Verpflichtungen gegeniiber Familie, Freunden, Kommune und
individuellen Zielsetzungen wirken dltere Menschen an der Gestaltung zukunftsfahiger Strukturen in Stadten
und Regionen mit. Einige Beispiele ihres Engagements sollen dies im Folgenden verdeutlichen:

® Die Betreuung von Kindern und Jugendlichen in unterschiedlichen Formen und Auspragungen
in der Familie, in der Nachbarschaft, im Freundes- und Bekanntenkreis, im Rahmen von Integrationspro-
jekten flr Fliichtlinge, im Rahmen von Inklusionsmodellen, auf ehrenamtlicher Basis oder auf Basis eines
Arbeitsverhaltnisses.

® Die Betreuung von Menschen mit personlichen Einschrankungen jeden Alters
in der Familie, in der Nachbarschaft, im Freundes- und Bekanntenkreis, im Rahmen ehrenamtlicher Projek-
te, im Rahmen kommunaler Projekte oder im Rahmen eines Arbeitsverhaltnisses

m Erteilung von schulischer, beruflicher, sprachlicher Nachhilfe

auf ehrenamtlicher Basis oder gegen Entgelt.

Mitwirkung an MaBnahmen der sportlichen Betreuung

Mitwirkung an Projekten der Nachbarschaftshilfe

Aktivitaten fiir mehr Sicherheit in Quartieren

Nachbarschaftliche Notrufvereinbarungen

Nachbarschaftliche Bereitstellung handwerklicher Leistungen und Unterstiitzung

z. B. Austausch von Leuchtmitteln, Kleinreparaturen, Reparaturcafés, Personenbegleitung zu Terminen, zu

Arztbesuchen, zu Behordenkontakten, ehrenamtliche beratende Unterstiitzung, kommunikative Unter-

stlitzung, Vorlesestunden fiir Jung und Alt, Einkaufshilfe oder Unterstlitzung junger Familien

m Pflege 6ffentlicher Raume,

z.B. offentliche Gartenanlagen

Unterstiitzung von Migrantinnen und Migranten

Hilfen bei der Uberwindung von Einsamkeit

Mobilitatsunterstiitzung

Unterstiitzung bei der Nutzung digitaler Dienste

Bereitstellung bezahlter Arbeitskraft

Bereitstellung von Beratungsleistungen

Mitwirkung in Vereinen und Initiativen

Welche Zielkonflikte lassen sich identifizieren?

Die Positionen alterer Mitblrgerinnen und Mitbirger bei der Gestaltung zukunftsfahiger Stadte und Regionen
sind durch Zielkonflikte gepragt, die im Rahmen geeigneter Prozesse zu Losungen gefiihrt werden missen.
Dabei ist es sicherlich wichtig, die limitierenden Elemente moéglichst klar und widerspruchsfrei herauszuarbei-



ten und dann Prioritdten zu setzen, die von allen Beteiligten zumindest toleriert werden. Mégliche Zielkonflik-
te kdnnen sich beziehen

auf den Wettbewerb um knappen Wohnraum

auf den Wettbewerb um barrierefreien Wohnraum

auf den Wettbewerb um Wohnlagen, die als giinstig bewertet werden

auf die Verwendung knapper Haushaltsmittel in kommunalen Haushalten

auf den Einsatz knapper Ressourcen in ehrenamtlichen Bereichen

auf die Vereinbarkeit von Barrierefreiheit und Geschwindigkeit an Supermarktkassen ebenso wie an der Zeit
fur Grinphasen an Fufgdngerampeln

auf unterschiedliche Interessenlagen der an der Gestaltung zukunftsfahiger Stadte und Regionen Beteiligten
m auf die Verfligbarkeit medizinischer Kapazitaten, die durch den demografischen Wandel und die alter wer-
dende Gesellschaft beeinflusst wird.

Demografische Auswirkungen

Wenn sich in einer Region im Ergebnis der demografischen Alterung die Zahl und Altersstruktur der Bevélke-
rung verandern, was vielfach mit einer steigenden Zahl dlterer Menschen einhergeht, ist davon auszugehen,
dass sich diese Anderungen auf die unterschiedlichsten Lebensbereiche auswirken. So beeinflussen sie u. a.
die Nachfrage und das Angebot von Giitern und Dienstleistungen, das politische Verhalten; das Urlaubs-, Mo-
bilitats- und Sozialverhalten, die Vermdgensverteilungen u.a.m.

Stadte und Regionen haben die Mdglichkeiten, das Leben fiir dltere Menschen in ihrem Raum attraktiver zu
gestalten und damit ihre demografische Entwicklung zu beeinflussen. Wenn es einer Stadt oder einer Regi-
on beispielsweise gelingt, die Lebenswirklichkeit fiir dltere Mitblrgerinnen und Mitbirger altersfreundlicher
zu gestalten, kann dies Wanderungsbewegungen in der Art generieren, dass von auflen der Zustrom élterer
Menschen wachst, weil man sich am Zielort bessere Lebensbedingungen erhofft. Gleichzeitig kdnnen jliingere
Menschen abwandern, weil sie ein geeignetes kulturelles Umfeld vermissen und dadurch Mangel in der pfle-
gerischen Versorgung entstehen.

Die verstarkte Motivation Alterer, sich an der Kinderbetreuung zu beteiligen, kann Wanderungsbewegungen
Alterer bzw. junger Familien auslésen.

Es kann davon ausgegangen werden, dass eine altersfreundliche Stadt- und Regionalgestaltung auch positive
Effekte flr die jingere Generation mit sich bringt, etwa durch barrierefreie Stadtstrukturen, Rampen, Fahr-
stiihle, automatische Tiiren, sichere FuBgangeriiberwege, abgesenkte Bordsteine. Dies flihrt zum Beispiel zu
mehr Komfort bei der Nutzung eines Kinderwagens. Kindergdrten und Spielplatze haben umgekehrt nicht
unbedingt eine dhnlich positive Wirkung fiir die dltere Generation.

Die Herstellung altersfreundlicher Strukturen in Lebensumgebungen ist hdaufig mit hoheren Kosten verbun-
den. Diese resultieren u. a. aus der Notwendigkeit rutschfeste Bodenbeldge, Aufzlige, Transporthilfen oder
barrierefreie Zugange fiir Gebauden zu schaffen. Das heil3t aber nicht unbedingt, dass solch héhere Kosten flir
die Herstellung altersfreundlicher Strukturen insgesamt nachteilig sein missen, weil hier auch Einsparungen
gegengerechnet werden miissen, die sich aus einer langeren Selbststandigkeit dlterer Menschen ergeben.

Mit Checklisten, die konkrete Details eines Beobachtungsfeldes altersfreundlicher Stadtgestaltung beschrei-
ben, kann versucht werden, konkrete Anpassungsprojekte zu realisieren. Sie dienen auch der Bewusstseinsbil-
dung, da sie sehr gut verdeutlichen, welche Komplexitat sich hinter manchmal einfach erscheinenden Maf3-
nahmen verbergen kann. Am Beispiel der generationengerechten Gestaltung von Mobilitdtskonzepten lasst
sich dies zeigen (vgl. Tab. 10).



Tabelle 10

Beispielhafte Checkliste fiir ein Beobachtungsfeld der altersfreundlichen Stadtgestaltung

Checkliste beriicksichtigungsfahiger Aspekte bei der Gestaltung von Mobilitatsstrukturen

Ablehnendes Verhalten von
Personen

Fehlende Notfallhilfe bei
Fahrplandnderungen im
Fernverkehr

Kein Aufbau von Beziehungen
zu Vertrauenspersonen so
lange die eigenen Krafte nicht
eingeschrankt sind

Nichtbertcksichtigung der
fehlenden Digitalkompetenz

Angebote fiir soziale Kontakte
werden aus Scham nicht genutzt

Fehlende Notfallhilfe in
unbekannten Gebieten

Kein erreichbares Telefonnetz

Nichtbertcksichtigung fehlender
Kenntnisse und Fertigkeiten

Aufbaumaéglichkeiten fiir
Nachbarschaftshilfe wurden nicht
genutzt

Fehlende Notfallhilfe nachts

Kein Fachpersonal

Nichtbericksichtigung
korperlicher Einschrankungen

Ausfall von Fahrstihlen

Fehlende Orientierungshinweise

Kein Gehweg

Reservierbarkeit von Sitzplatzen,
Parkplédtzen

Ausfall von Rolltreppen

Fehlende personliche
Ansprechpartnerinnen und
Ansprechpartner

Kein Gelander

Scham wegen nachlassender
korperlicher Fahigkeiten

Ausfall von Verkehrsmitteln

Fehlende Rampen

Kein Haltegriff

Schlecht lesbare Erlduterungs-
texte in kleinster Schrift

Bauliche Zustande von Gebduden

Fehlende Sitzgelegenheiten

Kein kompetentes Personal

Schlechte Beleuchtung, um die
Orientierung zu erschweren

Digitale Bedienelemente bei
korperlichen Einschrankungen
nicht nutzbar

Fehlende Sitzgelegenheiten im
offentlichen Raum

Kein Personal

Schwergéngiger TurschlieBer

Durchgange mit Rollator, Elektro-
mobil, Gehstock nicht nutzbar

Fehlende Sitzgelegenheiten in
Bahnhafen und Flughéfen

Kein Regenschutz

Steuerung von Ampelphasen

Eigene Erkrankung

Fehlende Sitzgelegenheiten in
Bussen und Bahnen

Kein Schutz vor kriminellen
Ubergriffen

Technisch schwieriger Zugang zu
Fahrkarten

Erklarungstexte sind in schwer
erreichbaren Hohen angebracht

Fehlende Sitzplatzreservierung
im OPNV

Kein sicherer Straenlibergang

Technische Hindernisse,
Baustellen, Unfélle

Fahrradwege werden aus Angst
und Unsicherheit nicht genutzt

Fehlende telefonische
Erreichbarkeit

Kein Sitzplatz im Verkehrsmittel
verfligbar

Ticketerwerb nur digital /
bargeldlos

Falsch positionierte
Hinweisschilder

Fehlende Toiletten

Keine abgesenkten
Gehwegkanten

Toilette nur tiber Treppe
erreichbar

Falsche Informationen

Fehlende Verkehrsangebote

Keine Abstellmoglichkeit am
Geldautomaten

Topografie in Gemeinden

Fehlende Ampel

Fehlende Vollstandigkeit von
Informationen

Keine Abstellmdglichkeit an der
eigenen Wohnungstir

Tir mit Rollator nicht nutzbar

Fehlende Angebote im OPNV

Fehlende Zahlungsmaglichkeiten
in Bussen und Bahnen mit Bargeld

Keine Abstellplatze fur
Rollatoren, Elektromobile

Ungeeignete Topografie

Fehlende Aufzlige

Fehlender Zebrastreifen

Keine Angebote in landlichen
Regionen, da deren Erfillung
aufwendiger ware

Unsachgemale Beratung

Fehlende barrierefreie Zugange

Fehlerhafte Rettungsstrukturen
im Brandschutz

Keine Ansprechperson

Unverstandliche Texte

Fehlende Barrierefreiheit in
Wohnungen

Friihzeitige MaBnahmen fir mehr
Barrierefreiheit unterbleiben

Keine finanziellen Mittel

Unzureichende Abstimmung
unterschiedlicher Verkehrstrager

Fehlende Bereitschaft
Mobilitatsubereinkiinfte
zu treffen

Friihzeitiges Einstellen auf
altersgerechte Wohn- und
Lebensbedingungen unterbleibt,
weil man die méglichen
Konsequenzen verdrangt

Keine Notrufmdglichkeit

Unzureichende Beleuchtung

Fehlende Beschilderung

Geeignete Wartezonen sind nicht
eingerichtet

Keine Rampe

Unzureichende Informationen

Fehlende Flachen

Hilfsangebote werden nicht
genutzt

Keine raumlichen Ressourcen

Unzureichende Positionierung
technischer Einrichtungen

Fehlende Gelander

Hilfsbedirfnisse bei Gehen,
Stehen, Sitzen

Keine Ruicksichtnahme Dritter auf
Mobilitatsbedirfnisse

Warteplatze fiir Busse und
Bahnen




Fehlende gesetzliche
Regelungen

Hilfsbedrfnisse haptisch

Keine sicheren
Zugangsmoglichkeiten zu Zielen

Zielerreichbarkeit nur tGber
Treppen

Fehlende Haltemdoglichkeiten

Hilfsbedirfnisse informationell

Keine Sitzgelegenheit

Zu geringe Tirbreite

Fehlende Hilfsbereitschaft

Hilfsbedrfnisse optisch

Keine StraBenbeleuchtung

Zugang nur moglich tiber das
Internet

Fehlende Hilfsbereitschaft aus
Angst vor Haftungsanspriichen

Hilfsbereitschaft beim Kauf von
Fahrkarten an Automaten

Lesbare Schrift

Umgang mit der Diskriminierung
Alterer

Fehlende Informationen

Hilfsbereitschaft starken

Mobilitatsbeschrankungen um be-
stimmte Gruppen auszugrenzen

Fehlende Informationen tiber
Beschrankungen auf dem Weg
zu Zielen

Informationen nur tiber
das Internet

Nachbarschaftliche Hilfe beim
Kauf von Fahrkarten im Internet

Fehlende Méglichkeit, Parkplatze
zu reservieren

Kein Abstellplatz fir Rollator,
Rollstuhl, Elektromobil

Nicht erreichbare Turklingel

Quelle: Eigener Entwurf

Beobachtet man die Erscheinungsformen von Diskriminierung alterer Menschen, dann lassen sich diese im
Wesentlichen wie folgt strukturieren.

Vorsatzliche Diskriminierung Dritter, um eigene Ziele zu erreichen
Diskriminierung durch Nichtbeachtung altersbedingter Erfordernisse, die Handelnde kennen sollten
Diskriminierung durch Unkenntnis altersbedingter Erfordernisse

Diskriminierung durch fehlende Ressourcen
Diskriminierung durch gegebene Umstande
Diskriminierung durch eigenes Handeln

Konkrete Erscheinungsformen der Diskriminierung alterer Menschen werden in Tabelle 11 zusammengefasst.

Tabelle 11

Konkrete Erscheinungsformen der Diskriminierung alterer Menschen

Altersbedingte Kiindigung eines
Arbeitsverhaltnisses

Fehlende Sprachkenntnisse

Individuelle Erfordernisse identifizieren

Beachtung gesetzlicher Regelungen, um
Barrierefreiheit vermeiden zu konnen

Fehlende technische Kenntnisse

Keine Angebote in ldndlichen Regionen, da
deren Erfuillung aufwendiger wére

Beratungsstellen nicht zuganglich oder nicht
erreichbar

Fehlende telefonische Erreichbarkeit

Keine Dienstleistungen fiir Einzelpersonen,
weil GroBauftrage bevorzugt werden

Digitale Bedienelemente bei kérperlichen
Einschrankungen nicht nutzbar

Fehlende Toiletten

Keine Handwerksleistungen fir
Einzelpersonen, weil GroBauftrage bevorzugt
werden

Eingeschranktes Erndhrungsangebot

Fehlende Vollstandigkeit von Informationen

Lesbarkeit von Informationen, z.B.
Preisangaben

Lesbarkeit von Mindesthaltbarkeitsdaten auf
Lebensmitteln

Fehlende Weiterbildung

Mobilitédtsbeschrankungen um bestimmte
Gruppen auszugrenzen

Unzureichende Auskiinfte

Fehlender barrierefreier Zugang zu Toiletten

Nichtbeachtung gesetzlicher Regelungen

Fehlende altersgerechte Anpassung eines
Arbeitsplatzes

Finanzierungshilfen identifizieren

Nichtberiicksichtigung fehlender Kenntnisse
und Fertigkeiten, z.B. der Digitalkompetenz

Fehlende fahigkeitsentsprechende
Anpassung von Arbeitsplatzen

Geeignete Arbeitsplatzgestaltung

Schlechte Beleuchtung, um die Orientierung
zu erschweren

Fehlende barrierefreie Zugange (Aufzlge,
Rampen ...)

Geeignete Wartezonen sind nicht eingerichtet

Zu kurze Ampelphasen

Fehlende Gelander

Geeignete Wartezonen sind nicht eingerichtet

Terminvereinbarung nur maglich tiber das
Internet




Fehlende Haltemdglichkeiten

Gewalt in der hauslichen Pflege

Uberflutung mit Geschéftsbedingungen,
um Details von Vertragsbedingungen zu
verbergen

Fehlende Kenntnis gesetzlicher Regelungen

Gewalt in Pflegeunterkiinften

Uberwindbarkeit von Barrieren

Fehlende Notfallhilfe bei Zuganderungen im
Fernverkehr

Glinstige Angebote in schwer erreichbaren
Regalpositionen

Unsachgemaé@e Beratung von Kundinnen
und Kunden mit dem Ziel, hohere Ertrage zu
realisieren

Fehlende personliche Ansprechpartnerinnen
und Ansprechpartner

Hilfen fiir die Beschaftigung Alterer sind nicht
bekannt

Unzureichende Informationen

Fehlende Sanitéreinrichtungen

Hilfsbedrfnisse bei Gehen, Stehen, Sitzen

Unzureichende Kommunikation um die
Nutzung von Informationen zu erschweren

Fehlende Reinigung von Sanitéreinrichtungen

Hilfsbedrfnisse haptisch

unverstandliche Texte

Fehlende Schulung und Weiterbildung

Hilfsbedirfnisse informationell

Warteplatze fiir Busse und Bahnen

Fehlende Sitzgelegenheiten im 6ffentlichen
Raum

Hilfsbedrfnisse optisch

Wenig versténdliche Formulare, um
Antragstellungen zu erschweren

Fehlende Sitzgelegenheiten, um Bezie-
hungen zu kérperlich wenig belastbaren
Menschen zu erschweren

Hilfsbereitschaft beim Kauf von Fahrkarten an
Automaten

Zugangsmoglichkeiten zu Zielen

Fehlende Sitzplatzreservierung im OPNV

Hilfsbereitschaft starken

Quelle: Eigener Entwurf

Die Kenntnis mdglicher Rollen Alterer bei der Gestaltung zukunftsfahiger Stadte und Regionen kann dazu
beitragen, die Interessenlagen aller Generationen positiv zu gestalten.

Chancen und Herausforderungen, die sich aus der wachsenden Zahl dlterer Menschen in Stadten und Regio-
nen ergeben, sind Ergebnisse komplexer Prozesse. Der Umgang damit ist jeweils individuell zu gestalten. Der
Austausch von praktischen Erkenntnissen aus Projekten ist aus Sicht des Verfassers unabdingbar und sollte
durch Systeme der Weiterbildung und Informationsbereitstellung unterstiitzt werden. Ein besonderer Bedarf
wird darin gesehen, Menschen aller Generationen und in allen Funktionen friihzeitig zu motivieren, sich mit
den Erfordernissen des Alters auseinanderzusetzen und nicht darauf zu vertrauen, dass ein allgegenwartiger
Sozialstaat sich im Bedarfsfalle um jedes Individuum kiimmern wird. Flr hochaltrige Menschen sind Méglich-
keiten zu entwickeln, die geeignet sind zu verhindern, dass der digitale Wandel zu sozialem Ausschluss fihrt.
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Biirgerschaftlich unterstiitzte Daseinsvorsorge.
Potenziale und Grenzen mit Blick auf die ,,Jungen Alten*

von Dr. Tobias Mettenberger und Dr. Patrick Kiipper

1. Birgerschaftliches Engagement - Eine Win-Win-Situation fiir die landliche
Daseinsvorsorge und fiir die jungen Alten?

Der demografische Wandel, 6konomische Strukturschwache und eine geringe Siedlungsdichte stellen die Da-
seinsvorsorge in vielen landlichen Regionen Deutschlands vor tiefgreifende Herausforderungen (Kiihn et al.
2017; Kipper/Mettenberger 2020; Adam Herndndez/Schneider 2021). Wenn die Menschen weniger und durch-
schnittlich dlter werden, die Wirtschaftskraft stagniert oder nachlasst, Wege in die ndchstgré3eren Zentren weit
sind, zeigen sich die Konsequenzen sowohl bei den Daseinsvorsorgeangeboten als auch in der entsprechenden
Nachfrage. So tragen etwa aufgrund von Wegziigen oder Sterbeliberschiissen riicklaufige Bevolkerungszah-
len zu einer Unterauslastung vieler Einrichtungen sowie zu steigenden Remanenzkosten bei (Ragnitz 2011;
Schiller/Siedentop 2005). Auch wirtschaftliche Probleme schranken die kommunale Handlungsfahigkeit im
Bereich der Daseinsvorsorge ein, indem die Einnahmen aus Gewerbesteuern vergleichsweise gering bleiben,
Pflichtaufgaben im sozialen Bereich grof3e Summe binden, fiir freiwillige Aufgaben in unterschiedlichen Da-
seinsvorsorgebereichen dementsprechend geringe Budgets verbleiben (Kiipper/Mettenberger 2020). All dies
verstarkt die grundsatzliche Herausforderung, Daseinsvorsorgeangebote auch an kleineren Standorten wohn-
ortnah und in adaquater Qualitat zu gewadhrleisten (Naumann/Reichert-Schick 2012).

Auch auf Nachfrageseite multiplizieren solch demografische und 6konomische Entwicklungen Schwierigkei-
ten in der landlichen Daseinsvorsorge. Die Alterung der Bevolkerung geht mit einem verstarkten Bedarf nach
medizinischen und pflegerischen Leistungen einher (Kuhn 2009), wobei gerade in diesen Feldern ausgepragte
Fachkrafteengpdsse bestehen (van den Bussche 2019; Barmer 2021). Zudem sind viele dltere Menschen in ihrer
Alltagsmobilitat eingeschrankt, sodass sie auf einen barrierefreien 6ffentlichen Nahverkehr oder wohnortnahe
Einrichtungen angewiesen sind, etwa in der Nahversorgung oder bei der 6ffentlichen Verwaltung (Steinfiihrer
2019). Finanzschwache Haushalte haben in besonderem MaRe Bedarf an 6ffentlich finanzierten Angeboten,
unter anderem in den Bereichen Freizeit und Kultur.

Angesichts dieser Herausforderungen haben Politik und Wissenschaft Gber die vergangenen Jahrzehnte viel-
faltige Ansatze diskutiert und erprobt, um die Daseinsvorsorge in diinn besiedelten, vom demografischen
Wandel und 6konomischer Strukturschwiache betroffenen landlichen Regionen aufrechtzuerhalten oder zu
verbessern: so etwa Losungen im Sinne von ,Services to People’, mit denen Leistungen mobil und temporar zu
ihren Nutzenden gelangen, beispielsweise durch mobile Blirgeramter, Verkaufswagen oder Arztpraxen (BMVI
2016; Kiipper et al. 2024). Ebenso wird die entgegengesetzte Strategie ,People to Services” verfolgt, indem die
Nutzenden mithilfe flexibler Mobilitdtsangebote zu den Einrichtungen gebracht werden (Becker et al. 2018;
Samland 2017). Gro3e Chancen werden auch digitalen Informations- und Kommunikationstechnologien zu-
geschrieben, mit denen raumliche Distanzen Uberbriickt, dadurch Anbietenden und Nutzenden Wege erspart
werden (Stielike 2018; Williger/Wojtech 2018).

Neben all dem steht das birgerschaftliche Engagement, welchem auch im Zusammenhang léndlicher Da-
seinsvorsorge noch ungenutzte Potenziale zugeschrieben und groBe Hoffnungen entgegengebracht werden
(Klie/Marzluff 2012; Kleiner/Klarner 2019). Angesichts der beschriebenen 6ffentlichen Ressourcenengpasse,
konnten freiwillig tatige Personen staatliche Leistungen an vielféltigen Stellen gezielt erganzen. Ein beson-
deres Augenmerk liegt dabei auf einer spezifischen Bevolkerungsgruppe: den so genannten ,jungen Alten”,
den ca. 65- bis 75jahrigen Menschen (Fischer/Foth 2013). Nach ihrem Ubergang aus dem Berufsleben, hat-

1 Ergebnisse der Studie wurden bereits in Mettenberger/Kipper (2019) und Mettenberger/Kiipper (2021) veroffentlicht.



ten sie Zeit, Motivation und auch noch die gesundheitlichen Voraussetzungen, um sich weiterhin sinnvoll zu
betatigen. Vor allem aber kdnnten die jungen Alten im Arbeitsalltag entwickelte Kenntnisse, Fahigkeiten und
Fertigkeiten in ihr Engagement einbringen. Dementsprechend wird das biirgerschaftliche Engagement dieser
Gruppe von politischen Akteuren gerne als Win-Win-Situation dargestellt, von der sowohl das aktive Individu-
um als auch die Gesellschaft profitieren wirde. Bereits 2011 wurde dies vom Bundesministerium fiir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend in seinem ,Monitor Engagement” zum Ausdruck gebracht: ,Freiwilliges Engage-
ment nimmt, in Ergéinzung zu staatlichen und privaten Interventionen, einen wichtigen Platz bei der Lésung unter-
schiedlicher gesellschaftlicher Probleme ein. Gleichzeitig kommt es auch dem Einzelnen zugute: Einerseits erhalten
und erweitern dltere Menschen ihre Kompetenzen und erfahren ihr ,Gebrauchtwerden’; auf der anderen Seite ist das
freiwillige Engagement fiir die Gesellschaft ein wichtiger Beitrag fiir den sozialen Zusammenhalt.” (BMFSFJ 2011: 5)

Den groBBen Hoffnungen und Erwartungen an das biirgerschaftliche Engagement der jungen Alten stehen
gleichermalen kritische Perspektiven gegeniiber. So werden in Gerontologie und Soziologie der Eigen-
sinn freiwilliger Aktivitaten, vor allem aber auch die Vorbehalte der Aktiven gegeniiber einer politischen
Instrumentalisierung und einer Ubernahme originér staatlicher Zustindigkeiten problematisiert (Shortall
2004; Munoz et al. 2014). Trotz der groB3en politischen und medialen Aufmerksamkeit gibt es zu den tatsachli-
chen Potenzialen und Grenzen einer durch das biirgerschaftliche Engagement der jungen Alten unterstiitzten
landlichen Daseinsvorsorge bislang nur wenige Arbeiten (z.B. Heley/Jones 2013; Jones/Heley 2016, Steinfuihrer
2015).

Hier knlipften wir mit unserer Begleitforschung zum durch das Bundesministerium fiir Erndhrung und Land-
wirtschaft von 2015 bis 2020 geférderten Modellvorhaben ,Land(auf)Schwung” an. SchlieBlich verfolgten
auch darin zwei der 13 Modellregionen das Ziel, junge Alte fiir ein biirgerschaftliches Engagement zu begeis-
tern und damit unter anderem die landliche Daseinsvorsorge zu verbessern. Vor diesem Hintergrund gehen
wir mit unserem Beitrag den folgenden Fragen nach:

®m Welche Potenziale birgt das biirgerschaftliche Engagement jiingerer Rentnerinnen und Rentner fiir die
Unterstuitzung der landlichen Daseinsvorsorge?

m Wo liegen die Grenzen derartigen Engagements?

Zur Beantwortung dieser Fragen skizzieren wir zundchst den begrifflichen und theoretischen Rahmen unseres
Beitrags, bevor wir auf die Methodik unserer Fallstudien eingehen. Daraufhin stellen wir die zentralen empiri-
schen Erkenntnisse dar. Daraus leiten wir schlie8lich Handlungsempfehlungen ab, um die Rahmenbedingun-
gen des Engagements zu verbessern und einer Instrumentalisierung der Engagierten vorzubeugen.

2. Birgerschaftliches Engagement in der Koproduktion von Daseinsvorsorge

Unser vergleichsweise breites Verstandnis von birgerschaftlichem Engagement ist an den zweiten Engagem-
entbericht der Bundesregierung (BMFSFJ 2016) angelehnt: ,Engagement als Dachbegriff eignet sich fiir Hand-
lungen und Tatigkeiten mit und fiir andere(n), die ihren Schwerpunkt auf3erhalb der Welt der Erwerbsarbeit
und der privaten Gemeinschaften haben, und lasst Raum fiir vielfaltige Erscheinungsformen. (...) Der Schwer-
punkt wird (...) auf die lokale Ebene in ihrer Vielgestaltigkeit gelegt und die Selbstorganisation von Blrge-
rinnen und Birgern wird betont (...)" (ebd.: 12). Anhand seiner Gemeinwohlorientierung lasst sich biirger-
schaftliches Engagement von anderen Gruppenaktivitaten, wie z.B. Teamsport oder gemeinsamen Musizieren,
abgrenzen. Im Gegensatz zu engeren, auf formalisierte Tatigkeiten ausgerichteten Verstandnissen von buirger-
schaftlichen bzw. ehrenamtlichen Engagements (z.B. Grabka 2013), inkludiert unsere Begriffsdefinition Giber
Vereine und dhnliche Organisationen hinaus auch starker informelle Strukturen, etwa bei Biirgerbewegungen
und Interessengruppen (Schwenzer 2016). Komplementdr zum biirgerschaftlichen Engagement betrachten
wir ,informelle Unterstiitzungsleistungen’, wie etwa die Mitnahme von Nachbarn im eigenen Pkw. Im Gegen-



satz zum offentlich wahrnehmbaren biirgerschaftlichen Engagement zeigen sich solch informelle Unterstit-
zungsleistungen zumeist in der privaten Sphare, zwischen einander nahen Personen, gleichwohl auf3erhalb
der Kernfamilie (Wilson/Musick 1997).

Die Beteiligung biirgerschaftlich engagierter Personen an der Erbringung von Daseinsvorsorgeleistungen wird
in den Sozial- und Planungswissenschaften unter dem Begriff der Koproduktion diskutiert (z.B: Bovaird 2007;
Boyle/Harris 2009). Dieser wird von Bovaird (2007: 847) definiert als: ,the provision of services through regular
longterm relationships between professional service providers (in any sector) and service users or other members in
the community, where all parties make substantial resource contributions.”

Mit den beiden Kriterien der Langfristigkeit und des Beitrags substantieller Ressourcen geht die Koproduktion
Uber weniger intensive und verbindliche Formen der Biirgerbeteiligung in der Daseinsvorsorge hinaus (Munoz
et al. 2014; Boyle/Harris 2009). Die konkreten Beziehungen zwischen den biirgerschaftlich engagierten Nut-
zenden und den professionellen Daseinsvorsorgeerbringern kdnnen unterschiedlicher Natur sein: Erstere kon-
nen an der Planung, aber auch an der Umsetzung von Angeboten beteiligt sein; sie kdnnen sich bei Leistun-
gen fir die eigene Bevolkerungsgruppe, aber auch bei solchen fiir einen breiteren Adressatenkreis einbringen
(Bovaird 2007).

Mit Blick auf die tatsachlichen Potenziale fiir die Versorgung landlicher Regionen problematisieren die Debat-
ten zur Koproduktion von Daseinsvorsorge drei Dilemmata (Nadler 2017):

m Erstens wdre gerade in den angesichts dlinner Besiedlung und begrenzter finanzieller Ressourcen beson-
ders Unterstiitzung bedtiirfenden Regionen die Bereitschaft zum biirgerschaftlichen Engagement begrenzt
(Skinner/Joseph 2007).

m Zweitens wird hinterfragt, inwiefern die politisch lancierte Aktivierung die anvisierten Zielgruppen tatsach-
lich erreicht und inwiefern unter den (potentiell) Engagierten Bereitschaft dazu besteht, entsprechende
Erwartungen zu erfiillen (Jones/Heley 2007).

m Drittens sind Debatten zur Koproduktion von Daseinsvorsorge stark auf neuere, projektférmige Engage-
mentformen fokussiert, wahrend traditionellere Formen weniger Beachtung finden.

Denkt man aber beispielsweise an die freiwilligen Feuerwehren, sind gerade diese Bereiche seit jeher auf eine
weitgehende Koproduktion angewiesen (Klipper/Mettenberger 2020). Dort geht es aktuell weniger darum,
neuartige Arten von Engagement zu stimulieren, sondern vielmehr um den Erhalt langjdhrig bestehender
Aktivitaten seitens der Blirgerinnen und Biirger.

Als wir 2017 unsere empirischen Studien durchfiihrten, zeigten die damals aktuellen statistischen Kennzahlen
ein ambivalentes Bild. Gemal dem Freiwilligensurvey von 2014 stieg die Engagementquote der Menschen ab
55 Jahren von 28,4 Prozentim Jahr 1999 auf 38,5 Prozent im Jahr 2014 deutlich an, bei den 65- bis 74-Jahrigen
sogar von 26,5 Prozent auf 41,5 Prozent (BMFSFJ 2017). Gleichwohl gab es im Vergleich mit anderen Alters-
gruppen bei den Menschen ab 65 Jahren ein geringeres ungenutztes Engagementpotenzial (Abb. 16): Zum
Befragungszeitpunkt nicht engagierte Personen, die 65 Jahre und dlter waren, zeigten sich zu 25,5 Prozent
sicher oder vielleicht zu einem Engagement bereit (grliner und orangener im Verhaltnis zum blauen Bereich),
50- bis 64-Jahrigen zu 62,9 Prozent. Demgegentiiber lagen die Werte bei den 30- bis 49-Jahrigen bei 71,7 Pro-
zent, unter den 14- bis 29-Jahrigen sogar bei 81,8 Prozent (Miiller/Tesch-Romer 2017). Dies kann gleichwohl
zu grof3en Teilen durch die stark eingeschrankten Engagementvoraussetzungen der hier nicht separiert fokus-
sierten Hochbetagten erklart werden.
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Abbildung 16
Freiwilliges Engagement und Engagementbereitschaft in unterschiedlichen Altersgruppen
auf Basis des Deutschen Freiwilligensurveys 2014.
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Quelle: Eigene Darstellung (Daten: Miiller/Tesch-Rémer 2017; Vogel et al. 2017).

Eine aktuelle Auswertung des Deutschen Freiwilligensurveys von 2019 (Kleiner/Kiihn 2023) zeigt, dass in land-
lichen Raumen die Engagementquote unter den 66- bis 75-Jahrigen im Zeitraum von 2001 bis 2019 von ei-
nem bereits leicht hoheren Ausgangspunkt deutlich anstieg, in nicht-landlichen Regionen lediglich moderat.
Hierdurch vergroBerte sich der Unterschied zwischen den beiden Raumtypen nach Thiinen-Typologie (Kiipper
2016) im Laufe der Zeit.

3. Fallstudien in den Regionen Elbe-Elster und Hoxter

Unsere Studie war Teil der Begleitforschung zum Modellvorhaben ,Land(auf)Schwung®. In dessen Rahmen for-
derte das Bundeministerium fiir Erndhrung und Landwirtschaft 13 besonders vom demografischen Wandel
betroffene landliche Regionen. Zielsetzung war unter anderem, innovative Losungen fiir die Daseinsvorsorge
zu entwickeln. Die beiden Modellregionen Elbe-Elster und Hoxter (Abbildung 17) adressierten mit ihren Pro-
jekten das biirgerschaftliche Engagement der jungen Alten und betonten dabei die eingangs beschriebene
Win-Win-Situation fir die Aktiven und fur die regionalen Versorgungsangebote, so auch im,Zukunftskonzept”
der Region Hoxter:

,Senioren werden beim Ubergang vom Berufsleben in den Ruhestand begleitet. Sinnstiften-
de neue Aktivitdten in Form von Ehrendmtern werden angeboten. Dabei wird (...) der Erfahrungs-
schatz der Senioren aus ihrem eigenen Berufsleben in Form von Mentoren fiir Jugendliche genutzt”
(Land(auf)Schwung-Zukunftskonzept der Region Héxter)

In beiden Regionen wurden Kursangebote gefordert, mit denen Interessierte bei der Gestaltung ihrer nach-
beruflichen Lebensphase Unterstlitzung erfuhren und Optionen des birgerschaftlichen Engagements auf-

Birgerschaftlich unterstitzte Daseinsvorsorge BBSR-Online-Publikation Nr. 50/2025



gezeigt bekamen. Diese Kurse boten uns einen geeigneten Feldzugang, um mit den Teilnehmenden Uber
deren aktuelles und geplantes Engagement zu sprechen. Zugleich bekamen wir die Gelegenheit, vergleichen-
de Fallstudien in zwei gemaf} der Thiinen-Typologie (Kiipper 2016) ,sehr landlichen’, soziobkonomisch aber
gleichwohl unterschiedlich strukturierten Regionen durchzufiihren. So liegt der brandenburgische Landkreis
Elbe-Elster im Osten Deutschlands, der nordrhein-westfalische Kreis Hoxter in Nordrhein-Westfalen im Westen.
Wahrend der Kreis Elbe-Elster zum Zeitpunkt der Fallstudien durch sehr ausgepragte Herausforderungen be-
zliglich der Daseinsvorsorge und Wirtschaftskraft gepragt wurde, war die Situation im Landkreis Hoxter relativ
stabil. Obgleich sich beide Regionen in gréferer Distanz zu den ndchstgelegenen Ballungsraumen befinden,
ist die Region um Hoxter deutlich dichter besiedelt und durch eine Reihe kleinerer Zentren strukturiert.

Abbildung 17
Lage der beiden Fallstudienregionen in der Bundesrepublik Deutschland

Fallstudienregion

Quelle: Eigene Darstellung. Daten: BKG/Geobasis-DE 2019 Kreise



In beiden Regionen legten wir unsere Fallstudien zweistufig an. Zunachst fihrten wir acht Experteninter-
views mit regionalen Schliisselpersonen, um genauere Einblicke in die Lebensverhéltnisse alterer Menschen,
die Engagementbedingungen vor Ort sowie die Intentionen, Umsetzungen und Erfahrungen der Projekte zu
erhalten. Darauf folgten 13 leitfadengestiitzte, ,problemzentrierte” (Witzel 1989) Interviews mit Kursteilneh-
menden, um Uber aktuelle und zukiinftig geplante birgerschaftliche Engagements, informelle Unterstit-
zungsleistungen im naheren Wohnumfeld, die Gestaltung des Alltags und des Ubergangs vom Berufsleben in
die Rente sowie die Bewertung des jeweiligen Kursangebots zu sprechen. Die Interviews wurden auf Tonband
aufgezeichnet, transkribiert und mithilfe der Software MAXQDA codiert.

4. Von Multifunktionaren, Kontaktsuchenden und alltaglichen Herausforderungen

Die Interviews mit Experten und Kursteilnehmenden verdeutlichten uns, dass sich die jungen Alten in beiden
Regionen fiir ganz unterschiedliche Themen engagierten. Zum Zeitpunkt unserer Fallstudien, im Jahr 2017
konzentrierten sich viele Aktivitdten darauf, die im lokalen Umfeld lebenden Gefllichteten zu unterstiitzen,
beispielsweise beim Erlernen der deutschen Sprache oder bei Verwaltungsvorgangen. Dies geschah sowohl
im Rahmen von Organisationen als auch auf informeller Beziehungsebene und individueller Basis. Ein zweiter
Tatigkeitsschwerpunkt lag in der Hilfe fiir hochbetagte und insbesondere demente Personen. Dabei traten
gleichwohl Grenzen zutage, da die jungen Alten bereits selbst mit kdrperlichen Einschrankungen konfrontiert
waren und Altenpflege vielfach im engeren Familienkreis erfolgte. Weitere wichtige Betdtigungsfelder waren
die institutionelle Seniorenarbeit und die politische Vertretung von Senioreninteressen, u.a. in den auf unter-
schiedlichen administrativen Ebenen aktiven Seniorenbeirdten. Ferner engagierten sich die jungen Alten in
gemeinschaftlichen Wohnprojekten sowie in internationalen Wohltatigkeitsclubs (wie dem Lions Club oder
Zonta). Traditionelle Vereine, etwa aus dem Bereich Sport oder die Schiitzenvereine, wurden von den Kur-
steilnehmenden hingegen ambivalent bewertet. Darin kommen die sehr unterschiedlichen Biographien und
Milieus zum Ausdruck, die teils sehr lokal, teils aber auch stark Giberregional, in manchen Fallen progressiv, in
anderen eher traditionell orientiert sind.

Wie die Betatigungsfelder waren auch die Motivationen des blrgerschaftlichen Engagements der jungen
Alten vielfdltig. Trotz eines ausgepragten Verantwortungsbewusstseins fiir das lokale Umfeld, etwa bei der
Gefliichtetenhilfe oder in den Seniorenbeirdten, Giberwogen tendenziell selbstbezogene gegeniiber altruisti-
schen Aspekten. ,Ehrenamt ist das, was dir wirklich guttut”, schildert beispielsweise eine Kursteilnehmerin aus
der Region Hoxter. Wesentlich gepragt wurden die Motivationen fiir (oder auch gegen) ein biirgerschaftliches
Engagement durch den Ubergang aus dem Arbeitsleben in die nachberufliche Lebensphase. So wiinschten
sich viele Kursteilnehmende, auch zukinftig zahlreiche soziale Kontakte zu pflegen und Langeweile zu ver-
meiden. Dariiber hinaus wurde der Antrieb zum Ausdruck gebracht, im Berufsleben entwickelte Fahigkeiten
und Fertigkeiten weiterhin sinnvoll einbringen zu kénnen. Als fiir das burgerschaftliche Engagement beson-
ders relevant wurden dabei organisatorische, administrative und kommunikative Kompetenzen bewertet. In
diesem Sinne schilderte eine in der Seniorenpolitik biirgerschaftlich aktive Expertin aus der Region Elbe-Elster:

,Also das ist berufsbedingt gewesen bei mir. Wer immer mit Menschen zu tun hat, kann nicht aufhéren damit. Also
sagen wir, wer immer schon sich gekiimmert hat oder organisiert war, der macht das weiter.” (Elbe-Elster, Expertin)

Bei der Analyse unserer Interviews mit den Experten und Kursteilnehmenden zeigten sich zwei ,Realtypen”
(Diesing 1971), denen sich viele der in den beiden Regionen biirgerschaftlich engagierten oder an einem En-
gagement interessierten alteren Menschen zuordnen lieen. Ein erster Realtypus, dem sowohl von uns be-
fragte Expertinnen, Experten als auch Kursteilnehmende entsprachen, war jener des ,Multifunktionars”. Diese
Personen engagieren sich in groBem zeitlichem Umfang und in unterschiedlichen Tatigkeiten zugleich, oft-
mals verbunden mit einer persdnlichen (senioren-)politischen Agenda. So auch ein Experte, mit dem wir in der
Region Hoxter sprachen:



JIch hatte 60 Tankstellen in Niedersachsen gehabt. (..) Naja, und dadurch dass ich Héxteraner bin und sehr in den
Vereinen nattirlich tdtig war (...). Ne, wenn man einmal bekannt ist und einmal, sage ich mal, naja, (iberall auch
dazu geholt wird und gefragt wird, klar, hat man (berall die Finger drin.” (Hoxter, Experte)

Der Interviewauszug veranschaulicht, wie die Multifunktionare intensiv vor Ort vernetzt waren und, auch auf-
grund bereits ibernommener Engagements, Anfragen fiir immer weitere Tatigkeiten erhielten. Dadurch wur-
den sie zeitlich und vielfach auch gesundheitlich stark beansprucht, sodass andere Aspekte des alltaglichen
Lebens in den Hintergrund riickten. In diesem Sinne schilderte ein wie auch seine Ehefrau stark biirgerschaft-
lich engagierter Kursteilnehmer aus der Region Hoxter:

»(...)den Donnerstag, (...) den nennen wir jetzt inzwischen den Ehetag. An dem Donnerstag werden keine Termine
angenommen, es sei denn, es sind gemeinsame. Da meine Frau ndmlich genauso unterwegs ist, kann es passieren,
dass wir uns tagelang praktisch gar nicht sehen.” (Hoxter, Kursteilnehmer)

Ein zweiter Realtypus zeigte sich weniger unter den Experten selbst, jedoch in deren Erzahlungen und auch
unter den Kursteilnehmenden: die Kontaktsuchenden. Sie kamen mit der bereits skizzierten Motivation, unter
Menschen zu sein und sich auszutauschen, in die Vereine und Gruppen. Verglichen mit den Multifunktionaren
waren die Kontaktsuchenden unter den Kursteilnehmenden in Berufen mit weniger Flihrungsverantwortung
tatig und in ihrem Alltag starker lokal fokussiert. In viele Organisationen, etwa in den Seniorenbeiraten und bei
der Volkssolidaritat, begegneten sich Multifunktiondre und Kontaktsuchende. Angesichts des Ziels, die soziale
Teilhabe der alteren Menschen vor Ort zu steigern, verschwammen unter den Organisationsmitgliedern die
Grenzen zwischen den Anbietenden und den Nutzenden der Angebote. Solch eine Kombination von ehren-
amtlicher Aktivitat und geselligem Beisammensein beschrieb eine Expertin anhand einer Sitzung des lokalen
Seniorenbeirats:

~Und ich weil8 zum Beispiel, dass die vor Ort alle einen Jahresarbeitsplan haben und in diesem Jahresarbeitsplan ist
jeden Monat mindestens eine Veranstaltung, sodass das auch zeitnah in diese Sitzungen kommt, in diese Veranstal-
tung. Klar, ist das manchmal mit Kaffeetrinken verbunden. Das ist ganz einfach so. Oder mit einem Spielenachmit-
tag oder einer Buchlesung. Das ist alles okay. Aber im ersten Teil wird eben wirklich, ich sage mal, ,abgearbeitet; was
durch den Kreisseniorenbeirat an neuen Informationen weitergeleitet worden ist” (Elbe-Elster, Expertin).

Sowohl die Multifunktionare als auch die Kontaktsuchenden schienen mit ihren Motivationen und Ressourcen
nur bedingt dazu bereit, zusatzliche Aufgaben bei der Koproduktion von Daseinsvorsorge zu libernehmen.
SchlieBlich waren die Multifunktiondre bereits in hohem Mal3e ausgelastet und teils an ihrer gesundheitlichen
Belastungsgrenze angelangt. Auch die Kontaktsuchenden strebten es vielfach nicht an, neue Aufgaben im
Sinne einer Koproduktion von Daseinsvorsorge zu tibernehmen, da sie mit ihren eher passiven Rollen in den
jeweiligen Institutionen zufrieden waren und keine aktivere Betatigung wiinschten. Ferner ldsst sich argumen-
tieren, dass zwischen den beiden Realtypen eine dritte, fiir die Koproduktion von Daseinsvorsorge wesentli-
che Gruppe fehlte, die man als,,helfende Hande” bezeichnen kdnnte: Personen, die routinemaBige Tatigkeiten
Uber einen langeren Zeitraum hinweg Gibernehmen, so etwa das Fahren eines Biirgerbusses oder den Verkauf
in einem Dorfladen. Als,aktive Experten” (Bang 2005) sind die Multifunktionare ferner darauf aus, eigene Ideen
zu realisieren und Angebote zu konzeptionieren. Dem lauft eine Orientierung an den dringlichst bendtigten
Routinetdtigkeiten entgegen. Auch Kontaktsuchende scheinen wenig daran interessiert, Giber die sozialen Zu-
sammenkinfte hinaus solche Aufgaben wahrzunehmen.

Das Potenzial zur Koproduktion von Daseinsvorsorge wurde auch dadurch begrenzt, dass viele junge Alte ihre
Zeit auch fur andere, ihnen wichtige Dinge aufbringen wollten. Auch hierin kamen selbstbezogene Motivatio-
nen der Alltagsgestaltung zum Tragen. In diesem Sinne schilderte eine Kursteilnehmerin aus Hoxter:



.Das Ehrenamt ist ja nur ein Teil im gesamten Puzzle. Ich habe mich einer Wandergruppe angeschlos-
sen, ich mache Sport — und was mache ich noch? Englischkurs, ja! Also ich bin schon sehr aktiv.
(Hoxter, Kursteilnehmerin)

Neben der Selbstverwirklichung waren Verantwortlichkeiten und altruistische Tatigkeiten im naheren Fami-
lienumfeld eine Ursache flir begrenzte Zeitressourcen und eine eingeschrankte terminliche Flexibilitat. Viele
junge Alte betreuten regelmaBig ihre Enkelkinder, da die Kinder zur Vereinbarkeit von Familie und Beruf darauf
angewiesen waren. Insbesondere im strukturschwachen Kreis Elbe-Elster war dies oftmals mit weiten Wegstre-
cken verbunden, da die Kinder der jungen Alten vielfach mit ihren Familien in 6konomisch starkere Regionen
fortgezogen waren, beispielsweise in den GroBraum Berlin. So beschrieb eine befragte Expertin:

»Die Hdlfte hat die Enkelkinder hier und hat dann immer einen Oma-Tag, wo sie sich dann um die kiimmern {(...)
und andere fahren dann eben [in entferntere Regionen, TM und PK] und sind dann ja auch nicht hier.” (Elbe-Elster,
Expertin)

Durch solche, vielfach mehrtagigen Besuche bei den entfernt lebenden Kindern und Enkelkindern war es vie-
len jungen Alten nicht moglich, sich regelmaBig wiederkehrenden Aufgaben in der Koproduktion von Da-
seinsvorsorge zu widmen.

Dementsprechend schlossen wir auf begrenzte Potenziale, junge Alte fiir zusatzliche Aufgaben in der Kopro-
duktion von landlicher Daseinsvorsorge zu gewinnen, insbesondere im Sinne der vielfach benétigten helfen-
den Hande. Darlber hinaus zeigten unsere Interviews aber noch weitere fiir die Forschungsfrage relevante
Herausforderungen. Ein Teil betrifft das birgerschaftliche Engagement generell, ein anderer die spezifischen
Rahmenbedingungen landlicher Regionen.

Generelle Herausforderungen bezogen sich auf rechtliche Fragen, die vielen Engagierte an der Basis kom-
plex und Uberfordernd erschienen. Sie betrafen beispielsweise die Gemeinniitzigkeit, den bendtigten Versi-
cherungsschutz, die Ausgestaltung von Satzungen oder den sicheren Umgang mit digitalen Daten. Auch bei
anderen EDV-Kenntnissen wurde ein Mangel beschrieben, beispielsweise mit Blick auf das digitale Datenma-
nagement, die Pflege von Websites oder die Erstellung von Offentlichkeitsarbeitsmaterialien. Zentrale Bedeu-
tung wurde der Pravention gesundheitlicher Probleme und Uberforderungen zugeschrieben. So waren viele
Multifkuntiondre bis an ihre korperlichen Grenzen aktiv oder reduzierten ihr Engagement auf arztlichen Rat
hin.

Die spezifischen Schwierigkeiten landlicher Regionen zeigten sich in zweierlei Hinsicht. Zum einen erschwe-
ren es Angebotsdefizite im offentlichen Nahverkehr, auch ohne PKW zu Veranstaltungen zu gelangen, ins-
besondere abends oder am Wochenende. Angesichts dessen beschrieben Experten die Schwierigkeiten da-
mit, Zusammenkiinfte zu ermdglichen und selbst organisiertes Abholen und Zuriickbringen als aufwéandige
Praxislosungen. Zum anderen fehlten vielerorts addquate Raumlichkeiten um sich in der Gruppe zu treffen.
Oftmals blieben nur Gaststatten als Option. Die damit verbundenen Ausgaben waren aber fiir manche éltere
Menschen eine Hirde oder gar ein Grund fortzubleiben, wie eine Expertin aus der strukturschwachen Region
Elbe-Elster schilderte.

5. Handlungsempfehlungen zur Verbesserung der Engagementbedingungen

Aus unseren empirischen Erkenntnissen haben wir eine Reihe von Handlungsempfehlungen abgeleitet, wie
die Politik und birgerschaftliche Initiativen die Rahmenbedingungen fiir das birgerschaftliche Engagement
alterer Menschen in landlichen Rdumen verbessern kénnen.



Unsere Fallstudien flihrten vor Augen, dass die jungen Alten auch in landlichen Regionen in duBerst vielfal-
tigen Alltagswelten leben. Vor dem Hintergrund heterogener Milieuzugehérigkeiten, Bildungshintergriinde,
Berufs- und Wohnbiographien unterscheiden sich die Lebensentwiirfe, Aktivitdten und Aktionsraume immens.
Dies spiegelt sich in den Anspriichen und Wiinschen an ein (potenzielles) biirgerschaftliches Engagement.
Méchten Kommunen, Vereine und Initiativen (wie etwa Seniorenbeirate) Personen flir gemeinsame Aktivi-
taten gewinnen, sollten sie Angebote entsprechend vielfdltig gestalten, etwa hinsichtlich des zeitlichen Um-
fangs, der vorausgesetzten Fahigkeiten und Fertigkeiten oder der langfristigen Verbindlichkeit. Beispielsweise
konnten manche Betdtigungsmaoglichkeiten gezielt auf vormalig in Fihrungspositionen agierende Personen
ausgerichtet werden. Andere Angebote konnten niedrigschwelliger ansetzen, beispielsweise zundchst soziale
Teilhabe und Geselligkeit in den Vordergrund riicken. Schlieflich kann mit der Zeit auch aus einer zunachst
passiven Teilnahme ein aktives birgerschaftliches Engagement hervorgehen. Nicht nur mit Blick auf die viel-
faltiger gewordenen Lebenswelten und Engagementwiinsche der jungen Alten kann es sich fiir etablierte
Vereine, etwa aus den Bereichen Sport, Musik, Kultur und Brauchtum, lohnen, etablierte Betdtigungs- und
Beteiligungsformen durch neuartige Angebote zu ergdnzen, beispielsweise durch zeitlich flexible oder pro-
jekthafte Formate. Dadurch lie3e sich auch Schwierigkeiten in der Mitgliedergewinnung entgegengenwirken.

Dariuber hinaus haben unsere Interviews deutlich gemacht, dass die birgerschaftlich Engagierten in vielfal-
tiger Hinsicht auf zusatzliche Informationen und Praxiswissen angewiesen sind, sei es in blrokratischen, ju-
ristischen oder in digitalbezogenen Fragen. Dementsprechend bedarf es Beratungen und Schulungen. Wir
empfehlen, diese Angebote komplementadr auf der regionalen und auf der Gberregionalen Ebene anzusiedeln.
Regional kénnen Volkshochschulen, Kreisverwaltungen und Freiwilligenagenturen, ggf. mit Unterstiitzung
von Wohlfahrtsverbanden, Kirchen oder gréBeren Vereinen, zu regionalspezifischen oder fiir viele Personen
relevanten Themen informieren, beispielsweise zu Raumlichkeiten oder zur Organisation von Veranstaltungen.
Flr inhaltlich spezifischere, regionsunabhangige und einen eher kleineren Personenkreis ansprechende Fra-
gen, etwa zur Gesundheitspravention bei Multifunktiondren, bietet es sich an, die Skalenvorteile Giberregiona-
ler oder digitaler Angebote zu nutzen. So sollten Bundes- und Landesministerien sowie Ehrenamtsstiftungen
Beratungen und Schulungen, etwa zu Versicherungsfragen oder zur Férdermittelakquise, anbieten.

Angesichts der Schwierigkeiten, geeignete Raumlichkeiten fiir die Zusammenkinfte birgerschaftlich aktiver
Gruppen zu finden, empfehlen wir, 6ffentliche Gebaude zur Mitnutzung zu 6ffnen. So sind viele Schulgebaude
nicht vollstandig ausgelastet und an den Wochenenden ohnehin nicht im Unterrichtsbetrieb. Auch gréBere
Vereine konnten ihre Raume auBlerhalb der eigenen Nutzungszeiten fiir kleinere lokale Gruppen und Initiati-
ven zur Verfiigung stellen.

Unsere Interviews zeigen, dass viele junge Alte sich zunachst sozialen Austausch und Teilhabe wiinschen, da-
raus aber unter Umstanden ein biirgerschaftliches Engagement hervorgehen kann. Auch in dieser Hinsicht
scheint es gewinnbringend, niedrigschwellige Begegnungsmadglichkeiten auszuweiten. Hierzu kdnnten Kir-
chengemeinden, Wohlfahrtsorganisationen und Senioreninitiativen Angebote weiterentwickeln und mithilfe
von Forderprogrammen der Regionalentwicklung dabei unterstitzt werden. Solch niedrigschwellige Zusam-
menkiinfte bieten zugleich Gelegenheiten, um die Teilnehmenden Uber vor Ort gefragte ehrenamtliche Akti-
vitaten und informelle Unterstiitzungsleistungen zu informieren und dadurch die Eine oder den Anderen zu
neuem Engagement im Bereich der Daseinsvorsorge anzuregen. Dariiber hinaus wurde in unseren Interviews
die grofBe Bedeutung von Multiplikatoren deutlich; Personen, die weitere dltere Menschen sinnbildlich an die
Hand nehmen und zu bestimmten Aktivitdten und Gruppen mitnehmen.

Eine verbesserte monetdre oder materielle Unterstiitzung kann das biirgerschaftliche Engagement nicht nur
fur finanziell schwache dltere Menschen attraktiver machen. Schlie3lich bringen monetare und materielle Leis-
tungen eine in vielen Fallen vermisste, ernsthafte politische Anerkennung zum Ausdruck. Beispielsweise kon-
nen Lander und Kommunen anfallende Fahrtkosten durch offentliche Zuschiisse kompensieren, sofern diese
nicht steuerlich absetzbar sind. Auch sogenannte ,Ehrenamtskarten”, mit denen lokale Partner Vergiinstigun-
gen bei Einkaufen, Freizeitaktivitdten und Veranstaltungsbesuchen gewahren, sind ein in diesem Zusammen-



hang vielversprechender Ansatz. Solche Anreize lie3en sich auf das Engagement in Daseinsvorsorgebereichen
mit besonderen Unterstiitzungsbedarfen fokussieren, obgleich dies zu Abgrenzungsproblemen fiihren kénn-
te.

Generell sollten zur Férderung des biirgerschaftlichen Engagements auch ressourcenschwachen Vereinen und
Initiativen ein vereinfachter Zugang zu Fordergeldern der Regionalentwicklung geschaffen werden. So konnte
die Beantragung und Abwicklung von Kleinprojekten erleichtert werden, indem groR3ziigige Bagatellgrenzen
gewdhrt oder Eigenanteile Gber Drittmittel (inkl. Nutzungsbeitrdge) gestattet werden. Noch entscheidender
ist es aber, neben Modell- und Projektférderungen die kommunale Finanzausstattung zu starken, um dadurch
langfristig bessere Daseinsvorsorge zu ermdglichen.

Nicht nur das birgerschaftliche Engagement, sondern auch die grundsatzliche Lebensqualitat vieler landli-
cher Bevélkerungsgruppen kann von einem verbesserten OPNV-Angebot profitieren. Mit flexiblen Bedienfor-
men, wie etwa Rufbussen, Anrufsammeltaxis oder Biirgerbussen, kénnen die Verkehrsverbiinde, Kreise und
Kommunen relativ dichte Taktungen in Kern- und Randzeiten zu vergleichsweise geringen Kosten anbieten.

Die Ergebnisse der Fallstudien haben deutlich gemacht, dass, neben dem sichtbaren Engagement alterer
Menschen in Vereinen, Initiativen oder in der Nachbarschaft auch relativ unsichtbare, aber nicht minder wich-
tige Unterstiitzungsleistungen existieren. Hierbei ist vor allem die Pflege von hochbetagten und dementen
Personen im engeren Familienkreis von zentraler Bedeutung. Dementsprechend wichtig ist eine tatkraftige
Unterstiitzung der Pflegenden durch mobile Pflegedienste, Tagespflege und Haushaltshilfen. Zudem wurde
in unseren Interviews zum Ausdruck gebracht, dass Pflegetatigkeiten von manchen Menschen als sehr priva-
te Angelegenheiten empfunden werden, teilweise mit Scham behaftet sind. Dementsprechend sollten Arzte,
Pflegedienste, Freunde und Verwandte dafiir sensibilisiert werden, Herausforderungen und mégliche Uberfor-
derungen der im privaten Rahmen Pflegenden zu erkennen und anzusprechen.

Akteure aus Politik und Regionalentwicklung sollten biirgerschaftliches Engagement keinesfalls instrumenta-
lisieren und origindre Verwaltungszustandigkeiten an die Zivilgesellschaft Gibertragen. Die Interviews zeigen,
dass dies von den (potenziell) Engagierten in der Regel erkannt und abgelehnt wird. Hierdurch wiirde eine
vorhandene Bereitschaft, sich um die im naheren Wohnumfeld dringlichen Herausforderungen zu kiimmern,
beschnitten, etwa bei der Integration Geflliichteter oder beim Zeitschenken fiir dltere, einsame Menschen.
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Zivilgesellschaft im Wandel -

Zwischen Potenzial und Herausforderung
Ergebnisse einer Befragung in der Gemeinde Hebertshausen (Bayern)

von Yvonne Irlenborn und Prof. Dr. Sonja Haug

1. Einleitung

Was motiviert Menschen dazu, sich freiwillig und ehrenamtlich zu engagieren? Worin unterscheiden sich die
Motive der verschiedenen Altersgruppen? Und welche Potenziale und Herausforderungen ergeben sich dar-
aus fir die Region?

Ausgehend vom strukturellen Wandel des Wohlfahrtsstaates, der unter anderem durch den demografischen
Wandel bedingt ist, sehen sich kommunale Akteure zunehmend in der Pflicht, ihre Biirgerschaft zu aktivieren,
um soziale Versorgungsliicken zu schlieBen. Freiwilliges und ehrenamtliches Engagement dient dabei nicht
nur der Férderung der Gemeinschaft, sondern sichert auch Existenzen - als Ressource der Gesellschaft und zur
Starkung der sozialen Teilhabe - selbst in den kleinsten und strukturschwachsten Kommunen. Die Zivilgesell-
schaft, als alternative und sozialkommunale Versorgungsstrategie, bietet hier Losungsansatze fiir gesamtge-
sellschaftliche Herausforderungen, die sich aus der demografischen Alterung ergeben.

Der Beitrag stellt Ergebnisse einer Fallstudie mit einer qualitativen Befragung von Expertinnen und Experten
(n=14) und einer quantitativen Befragung (n=117) zur Motivation von Biirgerinnen und Birgern fir freiwilliges
und ehrenamtliches Engagement in der Gemeinde Hebertshausen vor. Hebertshausen ist eine kreisangeho-
rige Gemeinde im Landkreis Dachau (Regierungsbezirk Oberbayern, Bundesland Bayern) mit grundzentraler
Funktion (siehe Abschnitt 3).

2. Zivilgesellschaft und ihre Wandlungsprozesse

In Form von Vereinsarbeit sowie freiwilligem und ehrenamtlichem Engagement bildet die Zivilgesellschaft
eine informelle Versorgungsstruktur von Hilfe-, Unterstiitzungs- und Verantwortungssystemen. Auch dieses
zivilgesellschaftliche Versorgungssystem unterliegt einem Wandel, insbesondere durch den demografischen
Wandel. In den letzten vier Jahrzehnten haben sich sowohl die Zivilgesellschaft als auch das Ehrenamt struktu-
rell verandert, was auf gesellschaftliche Umbruchsprozesse wie die Individualisierung sowie die Veranderung
der Geschlechter- und Familienverhaltnisse zurlickzufiihren ist (vgl. Van Dyk 2021, S. 345).

Die Verdnderungen betreffen indes nicht den Gesamtumfang der Beteiligung, da das birgerschaftliche En-
gagement eher gestiegen ist. Vielmehr lassen sich Veranderungen in der Ausgestaltung und der Intensitat des
Engagements erkennen. Die Aufgabenbandbreite, die Flexibilisierung des Engagements sowie vor allem die
Tendenz zur Selbstbestimmung hindern Biirgerinnen und Biirger daran, sich dauerhaft an Vereine und andere
Organisationen zu binden. Zwar stellt die Vereinslandschaft nach wie vor den Grundpfeiler der Zivilgesell-
schaft dar, jedoch nimmt die Zahl der Neugriindungen jahrlich ab, wahrend die Zahl der Auflésungen kontinu-
ierlich zunimmt. Dabei sind auffdllige Verdanderungen erkennbar. Die Anzahl der reinen Foérderorganisationen
wachst, wahrend die der Vereine mit Gemeinschaftsorientierung sinkt.

Dennoch ist die deutsche Zivilgesellschaft laut Umfragen vielfaltig und weist ein hohes Aktivierungspotenzial
auf. Ein wichtiger Bestandteil davon ist die Protestbewegung: Umweltproteste, Proteste gegen Einwanderung
und andere gesellschaftliche Themen pragen diese Stromungen.



In Bezug auf Aktivitaten im zivilgesellschaftlichen Engagement zur Bewaltigung unmittelbarer Herausforde-
rungen (bspw. die Flichtlingshilfe im Jahr 2015) wird deutlich, dass die Beteiligung tendenziell auf ,spontane
Aktivierung und Engagement” zurlickzufiihren ist und maf3geblich den Wandlungsprozess des birgerschaft-
lichen Engagements widerspiegelt. Ein weiteres Zeichen fiir die dynamische Entwicklung einer flexiblen und
agilen Zivilgesellschaft ist die demografische Bevolkerungsentwicklung in Kombination mit einer inklusiv aus-
gerichteten Gestaltung des gesellschaftlichen Zusammenlebens, die zu einer gréBeren Diversitadt innerhalb
der Zivilgesellschaft fihrt. Diese Herausforderung bringt ebenfalls einen Wandlungsprozess mit sich und er-
fordert eine lokale Steuerung (vgl. Grande 2021, S. 167-173).

Ebendiese Wandlungsprozesse zeigen sich in verschiedenen Langsschnittstudien sowohl aus der Perspektive
der Organisationen, dem ZiviZ-Survey 2023 (vgl. Schubert et al. 2023a, 2023b), als auch aus der Perspektive der
Bevolkerung, des Freiwilligensurvey 2019 (vgl. Simonson et al. 2022).

Beispielsweise kann eine maf3gebliche Verdnderung bei der Entstehung zivilgesellschaftlicher Organisationen
identifiziert werden. Im gemeinnitzigen Sektor ist die Vereinsform mit einem Anteil von 94 % die am starksten
vertretene Organisationsform. Allerdings lasst sich ein riicklaufiger Trend bei den Vereinseintragungen beob-
achten. Zudem bestehen regionale Unterschiede hinsichtlich der Neugriindungen. In Berlin liegt der Anteil der
Neugriindungen bei 22 %, wahrend er in Bayern bei 10 % liegt. Dabei konzentrieren sich die Neugriindungen
in Bayern Uberwiegend auf kleinere Gemeinden, in denen diese Organisationen auch eine aktivere Rolle spie-
len. Des Weiteren zeigen sich die Mitgliederzahlen von Organisationen stabil, weisen jedoch ein abnehmendes
Wachstum auf. Die Zahl der Engagierten innerhalb dieser Organisationen sinkt. Herausforderungen bestehen
insbesondere in der Motivation von Engagierten vor allem fiir Vorstandsaufgaben und der Aktivierung der
jungeren Generation. Es lassen sich deutliche Tendenzen hin zu einer Vermeidung von Verpflichtungen erken-
nen, wahrend individuelles und projektbezogenes Engagement bevorzugt wird. Die Vereinsstrukturen weisen
zunehmende Alterung auf. Bei 73 % der Organisationen gibt es keine engagierten Mitglieder unter 18 Jahren,
wahrend 42 % der Organisationen auch keine Beteiligung von Personen im Alter von 18 bis 30 Jahren verzeich-
nen (vgl. Schubert et al. 2023b, S. 9-48).

Im Zuge des strukturellen Wandels des Wohlfahrtsstaates der letzten Jahrzehnte, auch bedingt durch den
demografischen Wandel, und der damit hervorgebrachten sogenannten ,Sorgekrise” stellt sich vor allem fir
kommunale Akteure eine neue Dimension der sozialen Sicherung, die innovative Loésungsansatze erfordert -
vor allem durch die Einbeziehung und Aktivierung der Zivilgesellschaft vor Ort (vgl. Van Dyk & Kessl 2021,
S. 342). In diesem Zusammenhang wird die Verantwortung der Kommunen deutlich, den demografischen
Wandel sowie die damit einhergehenden Herausforderungen zu bewaltigen. Darliber hinaus wird der gezielte
Einsatz der Potenziale sichtbar, die mit dieser Bevolkerungsentwicklung und der Férderung der biirgerschaft-
lichen Partizipation verbunden sind.

3. Gemeinde Hebertshausen

Die Gemeinde Hebertshausen (Gemeindekennziffer: 09 174 122/122) ist eine kreisangehérige Gemeinde im
Landkreis Dachau (Regierungsbezirk Oberbayern, Bundesland Bayern) mit grundzentraler Funktion (Einrich-
tungen fir Kinder, Jugend & Bildung, Medizinische Versorgung, Gewerbe insbesondere Lebensmitteleinzel-
handel, Feuerwehr, Poststelle, Biicherei). Gemall dem Bundesinstitut fir Bau-, Stadt- und Raumforschung
(BBSR) wird die Gemeinde Hebertshausen, mit ihren knapp 6.000 Einwohnerinnen und Einwohnern (Bevolke-
rungszahl Stand 2022: 5.854) und insgesamt flinfzehn Ortsteilen (Hebertshausen, Ampermoching, Deutenho-
fen, Gansstall, Goppertshofen, Hackenhof, Hackermoos, Kaltmiihle, Oberweilbach, Prittlbach, Reipertshofen,
Sulzrain, Unterweilbach, Lotzbach, Walpertshofen) auf einer Fliche von 29,57 km?, als ,kleine Kleinstadt” typi-
siert (vgl. BBSR 2020-2024).



Die Altersverteilung betragt 18,5 % fiir die Gruppe der unter 18-Jahrigen, 15,8 % fiir die Elternjahrgdnge (Al-
tersgruppe 24 bis 37 Jahren), 13,3 % fir die 65- bis 79-Jahrigen und 5,9 % fiir die Gruppe der tber 80-Jdhrigen.
Das Durchschnittsalter liegt bei @ 43,4, das Medianalter bei 45,3 Jahren. Der berechnete Gesamtquotient liegt
bei 65,1 bei einem Jugendquotienten von 33,4 und einem Altenquotienten von 31,7. Die Bevolkerungsent-
wicklung seit 2011 umfasst einen Anstieg um 10,7 %, liber die letzten 5 Jahre 3,4 % (Stand: 2022) (vgl. Wegwei-
ser Kommune 2024a)3.

GemdB dem Sozialbericht 2024 verfiigen die privaten Haushalte der Gemeinde Uber eine tGiberdurchschnittli-
che Kaufkraft (74.537 Euro/Haushalt). Von diesen Haushalten sind 25,1 % Einpersonen-Haushalte und 39,3 %
Haushalte mit Kindern. Der Anteil der Arbeitslosen liegt bei 2,5 %, die SGB II-Quote bei 1,1 % (Stand 2021) (vgl.
Wegweiser Kommune 2024b).

In der Gemeinde betrdgt der Anteil der sozialversicherungspflichtig Beschéftigten an der Bevolkerung 69,2 %.
Von diesen arbeiten 3,1 % im 1. Sektor (Land-, Forstwirtschaft, Fischerei), 38,1 % im 2. Sektor (Bergbau, Verar-
beitendes Gewerbe, Energie, Bau) und 58,8 % im 3. Sektor (Handel, Gastgewerbe, Verkehr, Kredit, Dienstleis-
tungen, Offentliche Verwaltung, Soziales, u.a.). Auf 1.000 Einwohnerinnen und Einwohner kommen 99 Perso-
nen, die einer geringfligigen Beschaftigung nachgehen. Zusatzlich sind 79,5 Personen ab dem 65. Lebensjahr
geringfligig beschaftigt. Von den knapp 6.000 Einwohnerinnen und Einwohnern haben 21,8 % einen akademi-
schen Berufsabschluss (Stand 2022) (vgl. Wegweiser Kommune 2024b).

Mit einer soliden Ausstattung an sozialen Einrichtungen, themenbasierten Beauftragten (Jugendbeauftrag-
te, Seniorenbeauftragte, Behindertenbeauftragte u.a.), vielfédltigen Informationskandlen (Internetauftritt,
Gemeindeblatt, Orts-App u.a.) und politischen Partizipationsmaoglichkeiten (bspw. Beteiligungen zur Ortsge-
staltung u.a.), bietet die Gemeinde ihren Blirgerinnen und Biirgern bedarfsorientierte Angebote des gemein-
schaftlichen (Zusammen-)Lebens vor Ort (vgl. Gemeinde Hebertshausen 2024).

Neben der stabilen sozialen Infrastruktur fordert die Gemeinde ebenso das lokale biirgerschaftliche Engage-
ment und eine umfangreiche Vereinsstruktur. Einrichtungen fiir Soziales, Freizeit, Kultur und Sport portratie-
ren die vielfaltige Vereinslandschaft. Zum Erhalt bestehender Vereine sowie in Puncto Ausbau der ortlichen
Vereinsstruktur, fliihrt die Kommune eine proaktive Engagementpolitik (bspw. iber die Verabschiedung der
4Richtlinien zur Férderung des Vereinslebens durch die Gemeinde Hebertshausen vom 18. Marz 2015"). Im
kooperativen Verhiltnis offerieren vorhandene Vereine ihre Angebote liber die Gemeinde-Homepage sowie
andere Kommunikationskanale (vgl. Gemeinde Hebertshausen 2024).

Die Gemeinde Hebertshausen liegt vier Kilometer von Dachau und ca. flinfundzwanzig Kilometer von Miin-
chen entfernt und verfligt tiber eine ausgepragte ortliche Verkehrsinfrastruktur. Auch aufgrund der Nahe zur
Landeshauptstadt ist die suburbane Gemeinde beeinflusst von Zuziigen und Neuansiedelungen. Gemaf3 der
demografischen Entwicklung verzeichnet die Kommune einen stabilen, positiven Wanderungssaldo (Jahre
2006 bis 2017, @: 10,8 je 1.000 Einwohnerinnen und Einwohner) (vgl. Wegweiser Kommune 2024a).

Laut den Bevolkerungsvorausberechnungen des Bayerischen Landesamtes fiir Statistik 2021 wird der demo-
grafische Wandel in den nachsten Jahren die bayerische Region zunehmend beeinflussen. GemaR der Vor-
ausberechnung der Bevélkerungsentwicklung in den Gemeinden wird die Bevolkerungszahl in Bayern nach
2020 bei prognostizierter konstanter Fertilitdt auf dem Niveau von 2015 bis 2019, steigender Lebenserwartung

2 Der Gesamtquotient spiegelt das quantitative Verhaltnis der Bevolkerung im erwerbsféahigen und nichterwerbsfahigen Alter wider. Er
ergibt sich aus der Summe Jugendquotient und Altenquotient. Im Jugendquotienten wird die jlingere (noch nicht erwerbsfahige) Bevol-
kerung (hier: unter 20-Jéhrige) auf die Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter (hier: 20- bis unter 65-Jéhrige) bezogen. Im Altenquotienten
wird die dltere (nicht mehr erwerbsfahige) Bevolkerung (hier: ab 65 Jahren) auf die Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter (hier: 20- bis
unter 65-Jahrige) bezogen. Anhand dieser Darstellung lésst sich das Ausmaf3 der Versorgung der jlingeren Bevolkerung (Aufwachsen,
Erziehung, Ausbildung) sowie der dlteren Bevdlkerung (Leistungen der Renten- und anderer Altensicherungssysteme) bestimmen (vgl.
Wegweiser Kommune 2024a).
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und konstanter Binnenmigration aufgrund der Wanderungsgewinne, insbesondere aus dem Ausland, stark
zunehmen. Das Bevolkerungsplus ,konzentriert sich dabei auf das (erweiterte) Umland der kreisfreien Stadte
im siidlichen Bayern” (Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2021, S. 15). Der Landkreis Dachau gehort zu den
Kreisen mit dem hochsten Bevolkerungsanstieg in Bayern. Wahrend die Bevolkerungszahl wachst, wird sich
auch die Altersstruktur verandern. Hierbei wird sich die Altersstruktur ausgehend von der historisch gewachse-
nen Struktur betrachtlich verschieben, da die geburtenstarken Jahrgange in das hohere Alter (ibergehen und
dariiber das Durchschnittsalter konstant anhebt (vgl. Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2021, S. 12).

»Da in den ndchsten 20 Jahren die relativ grof3e Bevilkerungsgruppe der Babyboomer ins Rentenalter aufriickt, ist
fast tiberall in Bayern mit einer Erh6hung des Durchschnittsalters und des Altenquotienten zu rechnen.” (vgl. Bayeri-
sches Landesamt fiir Statistik 2021, S. 21).

Fir den Raum Hebertshausen zeigt die Vorausberechnung - ebenso wie in anderen bayerischen Regionen -
einen deutlich steigenden Gesamtquotienten. Demnach wird eine Steigerung von ausgehend 65,6 im Jahr
2019 im Zeitraum von zwanzig Jahren um 13 auf 78,6 im Jahr 2039 erwartet (s. Abb. 18) (vgl. Bayerisches Lan-
desamt fur Statistik 2021, S. 8).

Abbildung 18
Entwicklung des Gesamtquotienten 2019 - 2039, Gemeinde Hebertshausen
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Quelle: Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2021, S. 8; eigene Darstellung

Anschaulich wird dieser Prozess an der Bevolkerungspyramide im Jahresvergleich 2019 — 2039. Das gegen-
wartige Szenario zeigt die mittleren Altersjahrgange am starksten belegt. Die geburtenstarken Jahrgange der
~,Boomer-Generation” riicken die ndachsten zwanzig Jahre (Zukunftsszenario) in den Bereich der héheren Al-
tersjahrgénge und stellen mit der nachfolgenden Generation die quantitativ gro3ten Jahrgange, wohingegen
die jungen Jahrgange im Vergleich relativ schwach besetzt sind. Diese Entwicklung deutet auf eine zunehmen-
de Alterung der Bevolkerung in der Gemeinde hin, was Auswirkungen auf den Arbeitsmarkt, die Gesundheits-
versorgung und soziale Strukturen haben kdnnte (vgl. Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2021, S. 6).

Die sich daraus ergebenden Herausforderungen lassen sich auf Basis der Demografietypisierung 2020 skizzie-
ren. Die suburbane Gemeinde lasst sich entsprechend ihrer Merkmale dem Typ 8 (Wohlhabende Stadte und
Gemeinden in wirtschaftlich dynamischen Regionen) zuordnen (Datenstand Berichtsjahr 2018, Gebietsstand
1. Januar 2019) (vgl. Bertelsmann Stiftung 2020, S. 3 ff.). Merkmale des Typ 8 sind haufig kleinere, landliche
Gemeinden im Umfeld groBerer Stadte, leichtes Wachstum und moderate Alterung, hoher Anteil von Einper-
sonen-Haushalten, hohe Kaufkraft und geringe Arbeitslosigkeit.
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Dementsprechend ergeben sich neben dem demografischen Wandel und dem zunehmenden Anteil an al-
teren Menschen Herausforderungen in puncto Sicherung von bedarfsgerechtem Wohnraum, Sicherung
der wirtschaftlichen Stérke, langfristige Bindung von jungen Menschen und Arbeitskraften, Integration von
Migrantinnen und Migranten, Starkung der Wettbewerbsfahigkeit, Ausbau der Digitalisierungsangebote so-
wie eine familienunterstitzende Ortsentwicklung. Die Einbindung der Biirgergesellschaft vor Ort ist sowohl
eine Herausforderung als auch eine Chance und stellt eine zentrale Aufgabe fiir die Stabilisierung und den
kontinuierlichen Ausbau zivilgesellschaftlicher Unterstlitzungsstrukturen dar (vgl. Bertelsmann Stiftung 2020,
S.10f).

,Die Kommunen sind somit gefordert, gemeinsam mit den engagierten Blirger:innen neue Formen der Beteiligung
und der Mitgestaltung zu entwickeln’. (vgl. Bertelsmann Stiftung 2020, S. 9 1.

4. \Vorstellung der Studie

Basierend auf dem Forschungsstand des ZiviZ-Survey 2023 (Zivilgesellschaft in Zahlen, Schubert et al. 20233,
2023b) und des FWS 2019 (Freiwilligensurvey, Simonson et al. 2022) wurde die vorliegende Studie im Mi-
xed-Methods-Design realisiert. Ziel der Untersuchung sind die Beweggriinde fir freiwilliges Engagement, die
Faktoren, die zu einem Riickzug aus dem Engagement fiihren, sowie die Hindernisse, die einer Aufnahme frei-
williger Tatigkeiten im Weg stehen. Die Untersuchungsgruppen umfassen ehrenamtlich Engagierte mit und
ohne Vorstandstatigkeit sowie ehemals Engagierte und nicht Engagierte. Es werden die relevanten Motiva-
tions- und Anerkennungsformen untersucht, wobei sowohl intrinsische als auch extrinsische Einflussfaktoren
berlicksichtigt werden.

Die Forschung wurde als Querschnittsanalyse durchgefiihrt, um zum Zeitpunkt der Erhebung einen aktuellen
Uberblick, mégliche neue Einsichten sowie Korrelationen zwischen Motivation und Handlung fiir freiwilliges
und ehrenamtliches Engagement in der Region zu identifizieren. Die Grundgesamtheit der Studie setzt sich
aus der Wohnbevdlkerung ab dem 14. Lebensjahr (N=5.197) zusammen.

Der qualitative Teil der Studie konzentrierte sich auf eine Face-to-Face-Befragung, bei der die subjektiven Ein-
schatzungen (Selbstbeurteilung) der befragten Personen im Mittelpunkt standen. Die Datenerhebung erfolg-
te unter Verwendung eines teilstandardisierten, leitfadengestiitzten Forschungsinstruments, das prospekti-
ve Fragen enthielt und bedarfsgerecht auf einen Riickblick von zwdlf Monaten abzielte. Die Zielgruppe der
Befragung bestand aus Biirgerinnen und Biirgern (Privathaushalte) der Gemeinde Hebertshausen sowie der
15 zugehdrigen Ortsteile, die zum Zeitpunkt der Befragung mindestens 14 Jahre alt waren. Die strategische
Gewinnung von Interviewpartnerinnen und Interviewpartnern erfolgte tiber eine E-Mail-Anfrage an die ins-
gesamt 37 ortsansdssigen Vereine. Die Befragten wurden fiir eine differenzierte Betrachtung der unterschied-
lichen Erfahrungen und Perspektiven anhand von vier Merkmalauspragungen unterteilt: freiwillig Engagierte
mit Vorstandsaufgaben als Expertinnen und Experten, freiwillig Engagierte ohne Vorstandsaufgaben, ehema-
lige freiwillig Engagierte, sowie nicht-engagierte Personen. Die Stichprobe der qualitativen Erhebung umfasst
n=14: sieben Personen mit Vorstandsaufgaben, vier engagierte Personen, die ebenfalls als ehemals engagiert
betrachtet wurden (Doppelfunktion), sowie drei nicht engagierte Personen. Die Auswertung der offenen Ant-
worten erfolgte mittels einer strukturierten Inhaltsanalyse (vgl. Mayring 1991 und 2010, zit. n. Schaffer & Schaf-
fer 2020, S. 254) unter Verwendung der Software MAXQDA.

Auf Basis der Ergebnisse wurde ein vollstandardisiertes Messinstrument fiir eine quantitative Befragung der
Birgerschaft im Online-Format entworfen. Der Zugang zur Studie wurde durch die Verbreitung eines Umfra-
ge-Links und eines daraus generierten QR-Codes Uber drei Informationskanale ermdglicht: die Orts-App, die
Gemeinde-Homepage als Online-Formate sowie das Gemeindeblatt als Printmedium. Die realisierte Stichpro-
be im quantitativen Teil belduft sich auf n=117. Unter Anwendung des Statistikprogramms SPSS wurde die
Online-Erhebung sowohl univariat als auch bivariat analysiert.



Zusammengenommen ldsst sich feststellen, dass die Kombination aus qualitativen und quantitativen Pers-
pektiven eine vielversprechende Methode darstellt, um ein umfassenderes Bild der untersuchten Thematik
zu erhalten. In der quantitativen Erhebung konnten so Thesen aus der qualitativen Teilstudie Gberpriift und
bestatigt werden. Einschrankend muss betont werden, dass beide Teilstudien auf Selbstselektion beruhen und
juingere Altersgruppen und Menschen mit Migrationshintergrund unterreprasentiert sind.

5. Motivation fiir freiwilliges Engagement - Ergebnisse nach Alter

Ein hoher Motivationsfaktor ist der Wunsch nach Zugehorigkeit, der als zentrale Triebkraft fiir ehrenamtliches
Engagement fir alle Altersgruppen gleichermaBen identifiziert wird. Die Motivation zur freiwilligen Mitarbeit
ist stark an das Bedurfnis nach sozialer Anerkennung und Integration gekoppelt (These 1).

P6: ,,Das Gemeinschaftliche. D. h., wir treffen uns da [...], beim SchielSen am Freitag jedes Mal. [...] dass sich Jung
und Alt an einen Tisch setzt und man sich dann unterhdilt. Nicht die Jungen extra da eine Gruppe, die Alten da. Son-
dern wirklich ein Tisch. Und das gefdllt mir, ja?” (Vorstand P6, Absatz: 42-44).

Die Ergebnisse zeigen insgesamt, dass freiwillig engagierte Personen oft mehrfach aktiv sind — mit einem va-
rilerenden Zeiteinsatz, der von einmal jahrlich bis hin zu mehrmals wochentlich reicht. Da ihr Engagement
freiwillig ist, entscheiden sie selbst, wie viel sie sich einbringen méchten. Das Spektrum der Aufgaben und
Tatigkeiten reicht von praktischen Arbeiten und persénlicher Hilfestellung bis hin zu Vorstandstdtigkeiten und
Aufgaben im Personalmanagement.

Auf die Frage, wie Engagierte zu ihrer Aufgabe kommen, wird die direkte Ansprache doppelt so haufig genannt
wie die Eigeninitiative. Besonders Vorstandsposten werden vermehrt durch direkte Ansprache besetzt (These
2). Auch kann die Motivation durch Informationen aus verschiedenen Kommunikationskanalen beeinflusst
werden, insbesondere durch einen Internetauftritt, regelmaBig veroffentlichte Printmedien und offentliche
Veranstaltungen, die Menschen dazu anregen, sich freiwillig zu engagieren. Motivierend wirken auch kurz-
fristig initiierte Projekte, bei denen Biirgerinnen und Biirger eingeladen werden, sich zeitweise zu engagieren.

Die Auswertung der Online-Befragung zur Motivation zeigt ein deutliches Interesse an sozialen und gemein-
schaftlichen Aspekten (Abbildung 19). Viele Befragte mochten etwas fiirs Gemeinwohl tun, mit anderen Men-
schen zusammenkommen, die Gesellschaft mitgestalten, und helfen. Der Spal$ an der Tatigkeit spielt ebenfalls
eine groB3e Rolle. Die Beweggriinde Ansehen und Dazuverdienst hingegen sind weniger relevant fiir die Befrag-
ten. Abbildung 19 zeigt, dass Freude, das Helfen von Menschen und das Zusammenkommen wichtige Moti-
vationen fir alle Altersgruppen sind, wahrend Aspekte wie Qualifikation und Ansehen vor allem fiir jlingere
Personen relevant sind.

Haufig genannte Griinde fiir das Beenden eines freiwilligen Engagements sind das Erreichen eines bestimm-
ten Alters oder einer Altersgrenze sowie das Verlorengehen des Interesses. Auch fehlende Anerkennung oder ein
Wechsel im Vorstand werden als Ursachen genannt. Insgesamt lassen sich die Griinde fiir das Ende des En-
gagements meist auf negative Erfahrungen zuriickfiihren. Menschen, die im Rahmen ihres Engagements auf
ablehnende oder erschwerende Hurden wie Kritik oder Interessenskonflikte stoflen, ziehen sich oft zurtick.
Aufgrund der Freiwilligkeit des Engagements ist das Beenden der Tatigkeit eine naheliegende Konsequenz, da
solche negativen Erfahrungen die Motivation und Bereitschaft, weiterhin aktiv zu bleiben, erheblich mindern.
Das Engagement wird oft von dem Wunsch motiviert, einen positiven Beitrag zu leisten. Anstatt es jedoch
vollstandig aufzugeben, suchen viele Engagierte nach einem anderen Umfeld, in dem sie ihre Bemiihungen
fortsetzen kdnnen. In einem neuen Umfeld hoffen sie, ihre Ziele ohne negative Einfllisse zu erreichen und eine
positive Wirkung zu erzielen.



Abbildung 19
Motivation nach Alter (stimme voll und ganz zu/ stimme eher zu)

Quelle: Online-Befragung Hebertshausen (n= 93 bis 98, Chi2-Test: * p<=0,05; *** p<= 0,001; eigene Darstellung)

Die haufigsten Hinderungsgriinde, sich ehrenamtlich zu engagieren, liegen generell im Zeitmangel, in der Ab-
lehnung, in der Offentlichkeit zu stehen, und die Vermeidung von Verpflichtungen. Zeitmangel wird besonders
von den 50- bis 69-Jahrigen (88 %) und den 30- bis 49-Jahrigen (86 %) als Problem genannt, aber auch 80 % der
14- bis 29-Jahrigen sehen dies als Hindernis. Jiingere Menschen (14 bis 29 Jahre) geben besonders oft an, dass
sie nicht in der Offentlichkeit stehen wollen (80 %) und Verpflichtungen meiden méchten (71 %). AuBerdem
haben sie mit 57 % haufiger Schwierigkeiten, nicht zu wissen, an wen sie sich wenden sollen, oder wie sie sich
engagieren kénnen.

Berufliche Verpflichtungen werden haufiger von der Altersgruppe 30 bis 49 Jahre als Hindernis genannt (43 %),
wahrend burokratische Hirden fiir die adlteren Gruppen (29 %) eine gréBere Rolle spielen. Gesundheitliche
Einschrankungen sind bei den alteren Gruppen ein Hindernis (14 % bis 29 %), wahrend sie fiir Jingere kaum
eine Rolle spielen. Eine kleine Gruppe gibt an, sich fiir ehrenamtliche Tatigkeiten nicht geeignet zu fiihlen
(29 % in der mittleren Altersgruppe, 14 % bei den Alteren). In Ergénzung zum Forschungsstand besteht eine
neue Erkenntnis darin, dass Biirgerinnen und Birger sich durch eine GiberméaBige offentliche Anerkennung
gehindert fiihlen. Nicht engagierte Personen geben an, dass sie im Hintergrund bleiben méchten und nichtim
Mittelpunkt stehen wollen.

Ein Erkenntnisinteresse dieser Studie zielte darauf ab, die Anerkennungsformen zu ergriinden, die sich die
Zielgruppe fiir ihre freiwillige Tatigkeit wiinscht (Abbildung 20). In den Ergebnissen lassen sich Unterschiede
in den Prioritdten je nach Alter erkennen. Jiingere Personen (14 bis 29 Jahre) legen besonderen Wert auf Wei-
terbildungsmaglichkeiten, Mitspracherecht, Anerkennung durch den Arbeitgeber und Sachkostenerstattung,
wobei jeweils Giber 70 % dieser Gruppe diese Aspekte als wichtig bewerten. Eine hypothetische Anrechnung
von Rentenpunkten, wie bereits heute beim Freiwilligen Sozialen oder 6kologischen Jahr oder beim Bundes-
freiwilligendienst, ware fiir die Altersgruppen von 30 bis 49 Jahren und 50 bis 69 Jahren besonders relevant,
wihrend sie fiir die Alteren weniger Bedeutung hitte.



Die Gruppe der 50- bis 69-Jdhrigen zeigt eine hohe Zustimmung zur Ehrenamtskarte, Weiterbildungsmog-
lichkeiten und Mitspracherecht, allerdings mit etwas geringeren Werten als die Jiingeren. Die Altersgruppe
der Uber 70-Jahrigen legt insgesamt weniger Wert auf finanzielle oder formale Anerkennungen wie Sachkos-
tenerstattung oder Aufwandsentschadigung, wahrend Ehrenamt als solches und Aspekte wie Ehrung oder
Urkunden fiir sie eher an Bedeutung gewinnen.

Auffallig ist, dass die Anerkennung durch den Arbeitgeber fiir junge Menschen (86 %) deutlich wichtiger ist als
fur dltere Gruppen, was darauf hindeutet, dass die Vereinbarkeit von Ehrenamt und Beruf fiir diese Altersgrup-
pe eine grofe Rolle spielt. Insgesamt zeigen die Ergebnisse, dass sich die Vorstellungen (iber angemessene
Anerkennung je nach Alter stark unterscheiden.

Abbildung 20
Gewiinschte Anerkennung nach Alter (sehr wichtig/wichtig)

Quelle: Online-Befragung Hebertshausen (n=100 bis 113, Chi2-Test: * p<=0,05; ** p<= 0,01; eigene Darstellung)

Aus den vorliegenden Ergebnissen lassen sich altersspezifische Herausforderungen und Potenziale ableiten.
Diese konnen den Regionen helfen, eine Strategie zur Moderation des demografischen Wandels zu entwi-
ckeln, insbesondere fiir und in der Zivilgesellschaft.

6. Regionale Herausforderungen

Zusammenfassend ldsst sich feststellen, dass die Gibergeordnete Herausforderung in der Alterung der Zivilge-
sellschaft liegt. Dies betrifft sowohl die Altersstruktur in Vereinen als auch die Aktivierung junger Menschen
- sei es fiir Vorstandsaufgaben, die Ubernahme von Verantwortung, die Digitalisierung oder die flexible und
selbstbestimmte Gestaltung ihres freiwilligen und ehrenamtlichen Engagements.

P4:,Also, wir sind im Verein, [...] zwei Drittel der Mitglieder sind dlter wie sechzig, wiirde ich jetzt mal sagen. Und ein
Drittel ist dann zwischen dreilSig und fiinfzig oder so dazwischen halt irgendwo.”



YI: ,Aber eben keine unter zwanzig.”
P4:,SELTEN. Da haben wir vielleicht zwei oder drei” (Vorstdndin P4, Absatz: 142-148).

P4:,Aber wie gesagt, da war ja lange Zeit dann kein erster Vorstand, da war einfach keiner da [.]. Weil sich keiner
bereit erkldrt hat” (Vorstédndin P4, Absatz: 112).

Die Kommunen tragen eine zentrale Verantwortung in der fachlichen Unterstiitzung und Qualifikation der Zi-
vilgesellschaft, um sicherzustellen, dass diese in der Lage ist, ihre vielfdltigen Aufgaben effektiv und nachhaltig
zu erfillen. Dies ist insbesondere vor dem Hintergrund der fortschreitenden gesellschaftlichen Verdnderungen
von groBBer Bedeutung. Allerdings sind die Kommunen mit der Herausforderung konfrontiert, dass angesichts
konkurrierender Pflichtaufgaben die fiir freiwillige Leistungen zur Verfligung stehenden finanziellen Mittel,
insbesondere im Bereich der Férderung des Ehrenamtes und der Qualifikation von Fachkréften, begrenzt sind.
Diese knappen Ressourcen stellen eine erhebliche Belastung dar und erschweren die addaquate Umsetzung
der notwendigen MaBnahmen (vgl. Boemke et al. 2021, S. 350 f.).

Ein weiteres wesentliches Handlungsfeld fiir die Kommunen ist die Sicherstellung eines bedarfsgerechten
Wohnraums, der fiir die Aufrechterhaltung der sozialen und wirtschaftlichen Stabilitdt einer Region von fun-
damentaler Bedeutung ist. In Verbindung damit steht die Aufgabe, die wirtschaftliche Starke der Kommune
langfristig zu sichern, was nicht nur durch die Bereitstellung von Wohnraum, sondern auch durch die Foérde-
rung von Arbeitsplatzen und die Unterstiitzung von Unternehmen erreicht werden muss. Insbesondere gilt es,
die Attraktivitdt der Region sowohl fiir junge Menschen als auch fiir qualifizierte Arbeitskrafte zu steigern, um
deren langfristige Bindung an die Region zu gewabhrleisten.

Dariiber hinaus ist zentrales Ziel der Kommunen die Integration von Migrantinnen und Migranten, was durch
eine effektive und zeitnahe Integration in den Arbeitsmarkt und die Gesellschaft erreicht werden soll. Die-
se Aufgabe ist nicht nur aus sozialer, sondern auch aus 6konomischer Perspektive von entscheidender Be-
deutung, da eine gelungene Integration zu einer starkeren sozialen Kohdsion und einer verbesserten Wett-
bewerbsfahigkeit der Kommune fiihrt. In diesem Zusammenhang spielt auch der Ausbau der Digitalisierung
eine zentrale Rolle. Die Digitalisierung stellt ein wichtiges Instrument dar, um die Wettbewerbsfahigkeit von
Kommunen zu steigern und ihre Verwaltung effizienter zu gestalten. Dabei ist es von entscheidender Bedeu-
tung, dass die digitalen Angebote und Infrastruktur auch den Bedurfnissen der jungen Generation angepasst
werden, um diese Zielgruppe nicht nur zu erreichen, sondern aktiv in den digitalen Wandel einzubinden (vgl.
Bertelsmann Stiftung 2020, S. 10f.).

Herausfordernd ist es auch, das Zugehorigkeitsgefiihl der Menschen zu aktivieren, wenn es darum geht,
gemeinsame Interessen zu entwickeln, die auch die jiingere Generation ansprechen. Kommunen stehen
daher vor der Herausforderung, Rahmenbedingungen zu schaffen, die dieses Zugehorigkeitsgefuhl starken
und gleichzeitig an aktuelle gesellschaftliche Entwicklungen angepasst sind. In diesem Zusammenhang ge-
winnen Themen wie Digitalisierung, soziale Innovationen und neue Beteiligungsformate zunehmend an Be-
deutung.

Neben der digitalen Transformation stellen der Ausbau der Mobilitatsinfrastruktur sowie die Férderung einer
familienfreundlichen Ortsentwicklung weitere bedeutende Herausforderungen dar. Die Schaffung einer leis-
tungsfahigen und nachhaltigen Infrastruktur ist unerldsslich, um sowohl die Lebensqualitat der Biirgerinnen
und Biirger zu erhéhen als auch die Wettbewerbsfahigkeit der Kommune zu starken. Hierbei kommt der kom-
munalen Ebene eine Schlisselrolle zu, da nur durch eine enge Verzahnung von Infrastrukturentwicklung und
sozialen Bediirfnissen eine zukunftsfahige Kommune gestaltet werden kann.

Zur Bewaltigung dieser vielfaltigen Aufgaben ist die aktive Einbindung der Biirgergesellschaft von groRer Be-
deutung. Dies erfordert nicht nur eine partizipative Herangehensweise, sondern auch eine Weiterentwicklung



der Zivilgesellschaft in Richtung mehr Selbstbestimmung, Flexibilitdt und einer breiteren Aufgabenvielfalt
(vgl. Bertelsmann Stiftung 2020, S. 10 f.).

Diese Wandlungstendenzen sollten von den Kommunen unterstiitzt werden, um die Resilienz und Anpas-
sungsfahigkeit der Zivilgesellschaft an die sich stetig verandernden Herausforderungen zu gewabhrleisten. Die
Aufgabe besteht indes darin, die richtige Balance zwischen den verschiedenen Formen der Anerkennung fiir
freiwilliges Engagement zu finden. Menschen haben unterschiedliche Bediirfnisse und Erwartungen, was Fiih-
rungskrafte im Ehrenamt besonders fordert. Hinzu kommt die Spannung zwischen 6ffentlicher Wertschatzung
und personlichen Ehrungen - einerseits wird Sichtbarkeit gewiinscht, andererseits scheuen sich viele davor,
im Mittelpunkt zu stehen.

7. Regionale Potenziale

Am Beispiel der Gemeinde Hebertshausen wird aufgezeigt, dass ein hohes Mal an Engagement in der Be-
volkerung existiert, das sich insbesondere in Vereinsneugriindungen und der Aktivierung der Biirger:innen
manifestiert. Besonders spontane und projektbasierte Formen des Engagements erweisen sich als attraktiv, da
sie eine flexible Beteiligung ermoéglichen und niedrigschwellige Partizipation fordern.

Die Gemeinde Hebertshausen bietet aufgrund ihrer Offenheit gegentiber Vielfalt in der Altersstruktur ein gro-
Bes Potenzial, den demografischen Wandel aktiv und positiv zu gestalten. Durch die Einbeziehung aller Alters-
gruppen in die Zivilgesellschaft entsteht eine Plattform fir Partizipation, die sowohl den sozialen Zusammen-
halt starkt als auch den intergenerationalen Austausch fordert. Diese Offenheit ermdglicht eine strategische
Moderation des Wandels, indem sie Projekte unterstiitzt, die alle Generationen miteinander verbinden und die
lokale Gemeinschaft aktiv in die Losungsfindung einbeziehen. Wichtige Ansatze sind dabei die Férderung von
intergenerationalen Initiativen, die Schaffung barrierefreier Infrastrukturen und die Sensibilisierung der Birger
durch Informationsangebote und Bildungsprojekte. Solche MaBnahmen tragen dazu bei, die Auswirkungen
des demografischen Wandels nachhaltig und integrativ zu gestalten.

BM: ,Fiir uns ist jeder Mensch eine grol3e Hilfe. Egal in welchem Alter er ist.” (BM-Expertise, Absatz: 60).

BM: ,Dass die Gemeinde aufruft, zu einem Ramadama [bayerisch fiir Aufréumaktion]. [...] Und wenn ich sehe, dass
diesem Aufruf zwei-, drei-, vierhundert Leute folgen.” (BM-Expertise, Absatz: 142; Hinzufiigung Yl).

Wahrend die jiingere Generation primar an der Moglichkeit interessiert ist, durch ehrenamtliche Tatigkeiten
Quialifikationen zu erwerben und damit ihre Bildungs- und Karrierechancen zu verbessern, steht fiir dltere
Menschen der soziale Aspekt im Vordergrund. Das Ehrenamt fungiert hier als Mittel zur Pflege bestehender
sozialer Kontakte sowie zum Aufbau neuer zwischenmenschlicher Beziehungen. Dies ist insbesondere vor
dem Hintergrund gesellschaftlicher Entwicklungen wie dem demografischen Wandel und der zunehmenden
Vereinsamung im Alter von Bedeutung.

Zusatzlich kann festgestellt werden, dass das Ehrenamt ein erhebliches Potenzial als Schutzmechanismus ge-
gen soziale Exklusion besitzt. In einer Zeit, in der traditionelle soziale Netzwerke durch Faktoren wie Urbanisie-
rung, Individualisierung und Digitalisierung zunehmend erodieren, stellt burgerschaftliches Engagement eine
zentrale Moglichkeit dar, soziale Teilhabe sicherzustellen. Besonders fiir vulnerable Gruppen - beispielsweise
dltere Menschen, Personen mit geringem sozialem Riickhalt oder Arbeitssuchende - bietet das Ehrenamt eine
Plattform zur Integration und gesellschaftlichen Partizipation. Es kann somit als praventive MaBnahme gegen
soziale Isolation betrachtet werden.

»Personen, die ein Ehrenamt aus(iben, fiihlen sich weniger sozial ausgeschlossen als Personen, die nicht ehrenamt-
lich tétig sind.” (DZA 2024; zit. n. Simonson & Bredereck 2024, S. 4).



Fir Kommunen ergeben sich daraus weitreichende Handlungsmoglichkeiten. Eine zielgerichtete Engage-
mentférderung sollte nicht nur die unterschiedlichen Motivationslagen der Altersgruppen berlicksichtigen,
sondern auch strukturelle Bedingungen schaffen, die eine inklusive Beteiligung ermdglichen. Dies kdnnte
durch gezielte Programme zur Férderung von Teilhabe, intergenerationellen Projekten sowie der Nutzung di-
gitaler Technologien zur Engagement-Vermittlung realisiert werden.

Zusammenfassend zeigt sich, dass das Ehrenamt nicht nur eine essenzielle Ressource fiir Kommunen darstellt,
sondern auch als Instrument zur Starkung des sozialen Zusammenhalts fungiert. Eine differenzierte und be-
darfsgerechte Herangehensweise ist erforderlich, um langfristig eine nachhaltige Kultur des Engagements
zu etablieren. Besonders im Kontext sozialer Exklusion kann das Ehrenamt als bedeutendes Mittel zur gesell-
schaftlichen Integration und Teilhabe betrachtet werden, das sowohl individuelle als auch strukturelle Vorteile
mit sich bringt.

8. Fazit und Empfehlungen

Durch die soziodemografische Struktur liegen in Hebertshausen glinstige Bedingungen fiir freiwilliges En-
gagement vor. Die Ergebnisse verdeutlichen, dass sowohl intrinsische als auch extrinsische Faktoren das frei-
willige Engagement beeinflussen und altersbedingte Unterschiede erkennbar sind.

Zugehorigkeit und Gemeinschaft

Die vorliegende Studie zeigt, dass die Motivation fiir freiwilliges Engagement stark von zwischenmenschlichen
Beziehungen abhangt. Sowohl personliche Erfiillung als auch der gesellschaftliche Beitrag stellen zentrale Be-
weggriinde fiir freiwilliges Engagement dar. Zudem spielt die soziale Anerkennung eine wichtige Rolle bei der
Aufrechterhaltung langfristiger Freiwilligentatigkeiten. Die Biirgerinnen und Biirger streben nach Zugehoérig-
keit und positiven Gefiihlen, die sie als Gegenleistung fiir ihnr Engagement erwarten. Die Menschen engagie-
ren sich nur dann, wenn sie sich in der Gemeinschaft zugeharig fiihlen. Bei negativen zwischenmenschlichen
Erfahrungen oder Konflikten ziehen sie sich eher zurlick und beenden ihr Engagement.

Anerkennungsformen

Mittels der Online-Befragung konnten zwei Thesen aus den qualitativen Interviews bestétigt werden. Erstens:
Die Motivation zur freiwilligen Mitarbeit ist stark an das Bedirfnis nach sozialer Anerkennung und Integration
gekoppelt. Zweitens: Vor allem durch direkte Ansprache kdnnen Personen fiir Vorstandsaufgaben gewonnen
werden.

Basierend auf den Studienergebnissen sollten Organisationen, die auf Freiwillige angewiesen sind, Strategien
entwickeln, die die intrinsische Motivation und die soziale Anerkennung der Freiwilligen fordern. Das Starken
des Gemeinschaftsgefiihls und die Vernetzung unter den Freiwilligen flihrt zu einer nachhaltigen Bindung an
die Organisation. Hier miissen Organisationen selbst den Fokus auf die Rekrutierung junger Mitglieder for-
dern und Wege der Motivierung zur Ubernahme von Ehrendmtern auf den Weg bringen. Des Weiteren wird
empfohlen, eine Anerkennungsstruktur zu entwickeln, um die Wertschatzung der geleisteten Arbeit zu de-
monstrieren. Hierunter sollten die verschiedenen Bedurfnisse und Charaktere der Menschen Beriicksichtigung
finden.

Als ein zentraler Hinderungsgrund hat sich in der Studie die Angst vor 6ffentlicher Anerkennung erwiesen. Vie-
le Menschen mdchten sich nicht engagieren, weil sie befiirchten, im Rampenlicht zu stehen. Die Vorstellung,
durch Ehrungen oder Berichterstattung in den Fokus der Offentlichkeit zu geraten, schreckt sie ab. Dies betrifft



besonders jene, die im Engagement eine Selbstverstandlichkeit sehen, die aber nicht im Mittelpunkt stehen
wollen, was dazu fihrt, dass sie sich zuriickhalten, obwohl sie grundsatzlich Interesse an ehrenamtlicher Arbeit
haben. Manche Menschen fiihlen sich somit nicht ausreichend anerkannt, weil sie selten in der Offentlichkeit
wahrgenommen werden, wahrend andere sich durch zu viel 6ffentliche Aufmerksamkeit abgeschreckt fiihlen
und daher gar nicht erst engagieren.

Dieser Unterschied basiert auf den psychologischen Grundbediirfnissen nach Autonomie, Kompetenz und Zu-
gehorigkeit, welche intrinsisch motiviert sind (Deci & Ryan 2000). Wenn jedoch extrinsische Anreize wie 6ffent-
liche Anerkennung oder finanzielle Belohnungen ,libermafig” eingesetzt werden, kann dies den sogenannten
Korrumpierungseffekt auslosen. Dabei verlieren die Menschen ihre intrinsische Motivation und ziehen sich
eher zuriick. Das Mal3 der Anerkennung ist hier von groter Bedeutung. Ein gutes Gespur fir individuelle Be-
dirfnisse und eine differenzierte Anerkennung sind entscheidend, um Menschen erfolgreich zu motivieren
und zu binden. Die Tatsache, dass die Anerkennung und Anreize individuell abgestimmt werden mussen, un-
terstreicht die Bedeutung einer gezielten und personlichen Ansprache, um das Engagement zu férdern (vgl.
Deci & Ryan 2000; zit. n. Glintert 2015, S. 79f.).

Altersspezifische Motive

Die Ergebnisse zeigen: was fiir die eine Altersgruppe eine Chance darstellt, kann fiir die andere eine Heraus-
forderung sein. Entscheidend dabei sind die Beweggriinde der Biirgerinnen und Biirger fiir ihr freiwilliges
und ehrenamtliches Engagement, die sowohl den Kommunen als auch der Zivilgesellschaft den Weg weisen,
um die Regionalentwicklung zukunftsorientiert zu gestalten und den demografischen Wandel aktiv zu beglei-
ten.

Im Abgleich mit den Forschungsergebnissen, dass junge Menschen tendenziell den Anreiz, Qualifizierungen
zu erwerben, im freiwilligen Engagement suchen und die dltere Generation es bevorzugt, soziale Kontakte zu
pflegen, lasst sich eine gezielte Engagement-Strategie entwickeln. Die zukiinftige Ausrichtung der Institutio-
nen miissen an die junge Generation und den Chancen der Digitalisierung angepasst werden, um eine nach-
haltige Struktur des Engagements zu etablieren (vgl. Gilroy et al. 2018, S. 6). Eine mdgliche Strategie konnte
sein, die junge Generation aktiv in diese Prozesse einzubeziehen. Sie kdnnten liberlegen, welche Verande-
rungen notig sind, da sie am besten auf Peer-Ebene agieren kdnnen. Dies wiirde nicht nur ihre Motivation
steigern, sondern auch sicherstellen, dass die Ansprache der jungen Generation und die zukunftsgerichteten
Engagement-Strategien effektiv sind.

In Ergdnzung zum aktuellen Forschungsstand des ZiviZ-Surveys 2023 und dem FWS 2019 zeigen sich in He-
bertshausen neue Erkenntnisse. Der Ausgleich zur beruflichen Tatigkeit wird als wichtiger Motivationsfaktor
fur freiwilliges Engagement identifiziert.

Flihrungskrafteschulung

Es ist besonders wichtig, dass Fihrungskréfte in Vereinen und anderen ehrenamtlichen Organisationen
die psychologischen Hintergriinde verstehen und wissen, wie sie die Motivation der Mitglieder positiv
beeinflussen kénnen. Eine entsprechende Qualifikation fiir Personalfiihrung ist daher fiir Fihrungskréfte in
Vereinen und Organisationen von groBter Bedeutung und wird priorisiert empfohlen. Hier kommt der Ge-
meinde sowohl das hohe Interesse als auch die hohe Bereitschaft der Engagierten, Qualifikationen beim frei-
willigen Engagement erwerben zu wollen, zugute und sollte als Potenzial identifiziert, genutzt und gefordert
werden.



Informationskanale und Organisation

Es hat sich als gewinnbringend erwiesen, die bevorzugten Informationskanéle der Biirgerinnen und Biirger
vor Ort zu kennen, um sie iber Angebote und Mdéglichkeiten des freiwilligen Engagements zu informieren,
sowie Uber Projekte, in denen sie sich einbringen kdnnen. Jedoch hat sich gezeigt, dass die direkte Anspra-
che eine ebenso effektive Moglichkeit ist, um Menschen zu gewinnen. Daher ist es wichtig, alle verfligbaren
Informationskanale offen zu gestalten, um den Schneeball-Effekt zu nutzen. Jede einzelne Person hat so die
Maoglichkeit, ihre Kontakte und ihr soziales Umfeld einzubinden, um andere zu motivieren und im Engagement
anzugliedern. Durch die Kombination verschiedener Kommunikationswege, sowohl digital als auch person-
lich, kann die Reichweite erh6ht und das Engagement in der Gemeinde nachhaltig gestarkt werden.

Flexible Gestaltung

Auch zeigt sich, dass der Wunsch nach flexibler Gestaltung des freiwilligen Engagements mehr und mehr im
Vordergrund steht. Daher ist es wichtig, die Art der Verpflichtung und der festen Amter zu tiberdenken und
neue Strategien zu entwickeln.

~Neuere Engagementformen kénnen beispielsweise eine grélSere Flexibilitdt bieten, etwa um Ehrenamt und Familie
besser vereinbaren zu kénnen.” (vgl. Vogel et al. 2022, S. 438).

Dariiber hinaus bedarf es flexibilisierter Engagement-Strukturen, die die "neuen" Bediirfnisse der Menschen
fokussieren und die Zufriedenheit der Engagierten erhdhen. Durch die Umsetzung dieser MaBnahmen kann
die Motivation der Freiwilligen gesteigert, neue Engagierte gewonnen und die Nachhaltigkeit des Engage-
ments gesichert werden.

Zukiinftige Ehrenamtsstrategie

Diese Erkenntnisse helfen, Strategien zur Forderung freiwilligen und ehrenamtlichen Engagements zu entwi-
ckeln. Hierzu bedarf es einer festen Ansprechperson, Koordinierungs- oder Kontaktstelle, die diese Empfehlun-
gen fordern, begleiten und den Ausbau vor Ort unterstiitzt, bspw. tGiber die Deutsche Stiftung fiir Engagement
und Ehrenamt (vgl. Deutsche Stiftung fiir Engagement und Ehrenamt 2024).

AbschlieBend empfiehlt es sich, diese Studie in der Region zu wiederholen und dabei gezielt die junge Gene-
ration einzubeziehen, um ein reprasentatives Abbild der Grundgesamtheit zu gewahrleisten und so eine um-
fassendere und effektivere Strategie zu entwickeln, die den aktuellen gesellschaftlichen Herausforderungen
angemessen begegnen kann.
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Chancen des demografischen Wandels fiir die regionale
Wohnraumversorgung

von Daniel Hofmann

Die Alterung der Bevdlkerung stellt die Gesellschaft vor viele Herausforderungen, sie birgt aber auch
Chancen. Mit zunehmendem Alter steigen die Bedarfe fiir Betreuungs- und Pflegeangebote, altersgerechten
bzw. barrierefreien Wohnraum sowie fiir die altersgerechte Anpassung des Wohnumfeldes. Signifikant
wachsen diese Bedarfe in der Altersgruppe der Ab-80-Jdhrigen. Diese Altersgruppe ist aber auch relevant
fur die Freisetzung von Wohnraum durch Umzug in altersgerechte Quartiere oder Ableben.

Fir die Kommunen sind insbesondere alternde Einfamilienhausgebiete von Bedeutung, weil diese grof3e
Flachenpotenziale in Anspruch nehmen und die Fluktuation der Bewohner wesentlich geringer ist als im
Geschosswohnungsbau. Das Gros der Bewohner verbleibt in seiner Immobilie bis zum Lebensende oder bis
eine stationdre Pflege erforderlich ist. Der Generationenwechsel erfolgt dann in der Regel nicht allmahlich,
sondern innerhalb weniger Jahre, meist 35 bis 40 Jahre (Hoger 2018; 76) nach Fertigstellung des Wohnge-
biets. Die durch den Generationenwechsel freigesetzten Immobilien bieten die Chance, die Nachfrage nach
Wohnungen im Bestand decken zu kdnnen, ohne weitere Flachenressourcen und Baustoffe in Anspruch
nehmen zu mussen.

Gemal der aktualisierten Bevolkerungsprognose des BBSR auf Basis der Zensusergebnisse von 2022 (Ma-
retzke et al. 2024) steigt die Zahl der Ab-80-Jahrigen bis zum Jahr 2045 um gut 17 % (vgl. Abb. 21). Dieser
Anstieg erfolgt jedoch keineswegs linear. Bis zum Jahr 2030 ist die Entwicklung bundesweit sogar leicht
ricklaufig, erst danach wird die Zahl der Hochbetagten allmdhlich wieder ansteigen. Ein erheblicher
Anstieg erfolgt erst nach 2035.

Regional betrachtet verlauft die Veranderung der Altersstruktur der Bevolkerung sehr unterschiedlich.
Wahrend in 90 % aller Kreise und kreisfreien Stadte die Zahl der hochbetagten Menschen langfristig
zunimmt, ist in einigen Kreisen und Kommunen auch ein Riickgang zu erwarten (vgl. Abb. 22). Dieser

Abbildung 21
Entwicklung der Zahl Hochbetagter in Deutschland
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Abbildung 22
Entwicklung der Zahl Hochbetagter in Deutschland

Quelle: BBSR, aktualisierte Bevolkerungsprognose 2045; Grafik GEWOS
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Rickgang beruht in der Regel auf vorangegangenen, starken Wanderungsverlusten. Diese Einwohnerver-
luste sind in erster Linie einer wirtschaftlichen Schwache geschuldet, wie in den Stadten Wilhelmshaven,
Duisburg, Dessau-RoB3lau und Chemnitz. Aber auch in wirtschaftlich prosperierenden Stadten wie Miinchen
und Mannheim geht die Zahl der Hochbetagten perspektivisch zurtick. Hier kommen eher Verdrangungs-
prozesse und Stadt-/Umlandwanderung aufgrund hoher Wohnkosten als Ursache in Betracht.

Vor allem in Kreisen und Kommunen, die in der Vergangenheit starke Zuwanderung erfahren haben, wird
die Zahl der Hochbetagten langfristig erheblich ansteigen. Als Beispiele seien hier die Umlandkreise von
Berlin, Bamberg und Regensburg genannt, in denen die Altersgruppe der Ab-80-Jdhrigen um bis zu 50 %
anwachst. Aber auch in den Umlandkreisen von Grof3stadten wie Bremen, Hamburg und Frankfurt steigt die
Zahl der Hochbetagten proportional starker als in den Gro3stadten selbst.

Dieser erste Uberblick zeigt, dass die Freisetzungspotenziale im Einfamilienhausbestand regional und im
Zeitverlauf sehr unterschiedlich sind. Will man diese Freisetzungspotenziale quantifizieren, sollten diese
Abschatzungen daher auf kleinrdumiger Ebene erfolgen.

Wie derartige Abschatzungen vorgenommen werden kénnen, soll im Folgenden am Beispiel von Einfamili-
enhausgebieten kurz dargestellt werden.

Voraussetzungen

Die erforderliche Datenanalyse muss sich an den personellen und fachlichen Voraussetzungen der jewei-
ligen Kommune orientieren. In der Regel verfligen nur Grof3stadte lGiber die personellen Ressourcen, diese
Aufgabe selbst durchfiihren zu kdnnen, haufig sind diese jedoch durch andere Aufgaben gebunden. Es
kéonnen jedoch entsprechend qualifizierte, externe Gutachter beauftragt werden, um diese Aufgabe zu
Ubernehmen. Die Finanzierung kann im Rahmen der Erstellung oder Aktualisierung von Wohnungsmarkt-,
Wohnraumversorgungskonzepten und Integrierten Stadtentwicklungskonzepten erfolgen, die in einigen
Bundeslandern auch geférdert werden.

Vorgehensweise

1. Adressgenaue Abgrenzung des Untersuchungsgebiets.
Die Abgrenzung kann anhand der Entstehungszeit des Einfamilienhausgebietes oder der Altersstruktur
der Bewohner erfolgen. Die erfassten Adressen sollten um Mehrfamilienhduser bereinigt sein. Dies kann
mit Hilfe eines Gebdudekatasters, der Sichtung von Planen und Luftbildern oder der Nutzung eines Haus-
haltsgenerierungsverfahrens erfolgen. Die Erfassung der Adressen kann mit Hilfe eines Geografischen
Informationssystems (GIS) oder ggf. auch manuell durchgefiihrt werden.

2. Auswertung des kommunalen Melderegisters
Die Auswertung erfolgt anhand der erfassten Adressen nach dem Alter der gemeldeten Personen. Die
jungste Person, die an einer Adresse gemeldet ist, sollte 75 Jahre oder dlter sein. Aus Datenschutzgriinden
sind dem Dienstleister nur die Daten der Einzelaltersjahrgéange der tiber 74-Jahrigen differenziert nach
Haushalt, nicht adressgebunden, zu Gibermitteln.

3. Berechnung der Sterbe- und Umzugswahrscheinlichkeiten
Der Dienstleister berechnet anhand der Sterbe- und Umzugswahrscheinlichkeiten in welchem Zeitraum
voraussichtlich Ein- und Zweifamilienhduser und deren Grundstiicke im Gebiet zur Nachnutzung durch
Familien oder fiir den Ersatzneubau zur Verfiigung stehen werden. Zunehmend werden in zentrumsnahen
Lagen auch kleinere Mehrfamilienhauser als Ersatz fiir dltere Einfamilienhduser errichtet, was zur Bedarfs-



deckung fir barrierearmen Wohnraum beitragt und alteren Einfamilienhausbewohnern eine Alternative
zum Verbleib in ihrer Immobilie eréffnet. Dies kann sich zusatzlich positiv auf die Umzugsbereitschaft
auswirken und in der Betrachtung mitberticksichtigt werden.

Abbildung 23
Freisetzungspotenziale im Ein- und Zweifamilienhausbestand in der Stadt Langenhagen

2024 2029 2034 2037
Quelle: GEWOS, eigene Berechnungen

Abbildung 23 zeigt die sich kulminierenden Freisetzungspotenziale in mehreren Einfamilienhausgebieten der
Stadt Langenhagen sowie im Ubrigen Stadtgebiet in Zeitabschnitten bis zum Jahr 2037.

Die Stadt nutzte ihr eigenes Haushaltsgenerierungsverfahren. Ein- bzw. Zweifamilienhdauser wurden anhand
der Anzahl der Haushalte an den Adressen in zuvor definierten Wohngebieten sowie in den brigen Stadtbe-
reichen identifiziert. Anhand des Alters der Haushaltsmitglieder konnten die Sterbewahrscheinlichkeit und die
Wahrscheinlichkeit fiir die stationare Pflegebeddrftigkeit und damit der wahrscheinlichste Freisetzungszeit-
punkt fiir den Generationenwechsel berechnet werden.

Kleinere Kommunen verfligen selten Uiber eigene Haushaltsgenerierungsverfahren. Diese Aufgabe kann je-
doch vom beauftragten Institut auf Basis der anonymisierten Melderegisterdaten tibernommen werden. Vor-
aussetzung ist, dass die Kommune personell und fachlich dazu in der Lage ist, einfache, adressbezogene Mel-
deregisterauswertungen vorzunehmen.
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Konsequenzen demografischer Alterungsprozesse
fiir die Gesundheitsversorgung

von Enno Nowossadeck und Dr. Steffen Maretzke

Einleitung

Demografische Prozesse wie beispielsweise die demografische Alterung verlaufen in Deutschland regio-
nal sehr unterschiedlich (Menning et al. 2010; Grlinheid 2015). Aus diesen regionalen Unterschieden erge-
ben sich verschiedenste gesellschaftliche Herausforderungen in den Regionen (BBSR 2024). Dies gilt auch
flr die Gesundheitsversorgung. Der vorliegende Beitrag wird Probleme exemplarisch anhand zweier Sekto-
ren der Gesundheitsversorgung in Deutschland darstellen. Dies sind der Sektor der stationdren Versorgung
(Krankenhausversorgung) sowie der ambulant-drztlichen Versorgung?.

Entwicklung der Krankenhaus-Inanspruchnahme - welche Rolle spielt
die demografische Alterung?

Die Wahrscheinlichkeit einer Behandlung in einem Krankenhaus steigt mit dem Lebensalter an (Nowossadeck
2012). In Kombination mit der demografischen Alterung, also dem Anstieg der Zahl bzw. des Anteils Alterer in
der Bevolkerung, resultiert demzufolge eine steigende Anzahl von Krankenhausbehandlungen.

So ist diese von 16,3 Mio. Fallen im Jahr 2000 auf 19,2 Mio. Félle 2019 (dem Vorpandemiejahr) angestiegen, das
ist ein Anstieg von 17,7% (Statistisches Bundesamt 2024). Im selben Zeitraum erhdhte sich das mittlere Alter
der Krankenhausfalle von 52,3 Jahre auf 56,5 Jahre (Statistisches Bundesamt 2024).

Dabei zeigen sich deutliche Unterschiede auf Bundeslandebene. Das Bundesland mit dem hochsten mittle-
ren Alter 2019 ist Thiiringen (58,7 Jahre), das mit dem niedrigsten Hamburg (53,5 Jahre) (vgl. Tabelle 12). Die
hochsten Anstiege hatten die ostdeutschen Flachenlander zu verzeichnen, die starkste Erhohung gab es in
Mecklenburg-Vorpommern mit 9,0 Jahren; in Thiiringen betrug diese (Erhéhung) 7,4 Jahre. Das mittlere Alter
der Krankenhausfdlle in Hamburg ist hingegen gesunken (um 0,5 Jahre). Einen Rlickgang gab es in keinem
anderen Bundesland.

Nun ist die demografische Alterung nicht der einzige Faktor, der die Entwicklung der Krankenhausfallzahlen
beeinflusst. So gibt es mehrere relevante nichtdemografische Faktoren, wie beispielsweise sinkende Erkran-
kungsraten (durch Erfolge in der Pravention, Gesundheitsvorsorge, Rehabilitation), neuartige Therapieopti-
onen, Leistungsverlagerung aus der stationdren in die ambulant-drztliche Versorgung oder die Einflihrung
neuer Klassifikationssysteme (z.B. Diagnosis Related Groups, DRG (Nowossadeck und Priitz 2018)). Nichtde-
mografische Faktoren kdénnen steigernde oder reduzierende Effekte fiir die Zahl der Krankenhausfélle haben.

Um den Einfluss der Alterung und der nichtdemografischen Faktoren zu quantifizieren, haben wir mittels
Dekompositionsanalyse die Gesamtentwicklung der Fallzahlen in drei Teilfaktoren zerlegt (zur Methodik vgl.
(Kwok et al. 2017; Nowossadeck und Priitz 2018)). Dabei wurden nur stationdre Falle in den Krankenhausern
einbezogen, also Fille mit mindestens einer Ubernachtung. Sogenannte Stundenfille sind nicht beriicksichtigt.

3 Fir diesen Beitrag wurde auf verschiedene bereits veroffentlichte Studienergebnisse zurlickgegriffen, die um aktuelle Berechnungen
erganzt wurden.



Tabelle 12
Mittleres Alter der Bevolkerung sowie der Krankenhausfélle in Deutschland und den Bundeslandern, 2019

Bundeslinder/ Mittleres Alter
Deutschland Bevolkerung Krankenhausfélle
Baden-Wirttemberg 43,4 55,4
Bayern 43,7 56,3
Berlin 42,4 55,8
Brandenburg 47,0 58,8
Bremen 434 54,8
Hamburg 41,9 53,5
Hessen 43,7 559
Mecklenburg-Vorpommern 47,0 57,8
Niedersachsen 44,5 56,1
Nordrhein-Westfalen 44,0 56,3
Rheinland-Pfalz 44,6 56,5
Saarland 46,2 584
Sachsen 46,6 58,3
Sachsen-Anhalt 47,7 584
Schleswig-Holstein 45,1 57,5
Thiringen 471 58,7
Deutschland 44,3 56,5

Quelle: Krankenhausstatistik, Bevolkerungsstatistik (Statistisches Bundesamt 2024), eigene Berechnungen

Die Teilfaktoren sind:

m Veranderung der Fallzahlen allein aufgrund der Verschiebung der Altersstruktur, also der demografischen
Alterung

m Verdnderung der Fallzahlen allein aufgrund der Verdanderung des Wachstums oder des Riickgangs der
Bevolkerungszahl

m Veranderung der Fallzahlen allein infolge des Einflusses der nichtdemografischen Faktoren.

Die Ergebnisse der Dekompositionsanalyse sind in Abbildung 24 fiir Deutschland insgesamt sowie exempla-
risch fiir die Bundeslander Thiiringen und Hamburg dargestellt. Diese beiden wiesen, wie eingangs dargestellt,
die Extremwerte fiir das mittlere Alter bei Krankenhausaufenthalten auf.

Zum Anstieg der Gesamtfallzahl der Krankenhausbehandlungen im Zeitraum 2000 bis 2019 in Deutschland
um 18% trug die demografische Alterung am starksten bei (12%). Die Veranderung der Bevolkerungszahl hat-
te dagegen keinen nennenswerten Einfluss. Infolge nichtdemografischer Faktoren stieg die Zahl der Félle in
Krankenhdusern um 4%.

In Hamburg stellte sich die Situation anders dar. Hier gab es den starksten Anstieg der Fallzahlen in Kranken-
hausern. Anders als in Thiiringen spielte die Alterung hier jedoch keine Rolle. Besonders bedeutsam fiir diese
Entwicklung waren in Hamburg nichtdemografische Faktoren, aufgrund derer die Fallzahlen um 13% ange-
stiegen waren.
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Abbildung 24
Verdnderung der Zahl der Krankenhausfalle 2000-2019 in Deutschland, Thiiringen und Hamburg (%)
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Die demografische Alterung wird auch in Zukunft anhalten, und sie wird auch zukiinftig regional verschieden
verlaufen (Maretzke et al. 2024). Im Folgenden untersuchen wir, welche Auswirkungen die demografischen
Alterungsprozesse auf die Entwicklung der Zahl der Krankenhausbehandlungen auf Kreisebene haben.

Projektion der Zahl der Krankenhausbehandlungen auf Kreisebene bis 2045

In den bisherigen Ausfihrungen wurde dargelegt, dass das Niveau und die Entwicklung der Krankenhausbe-
handlungen erheblich vom demografischen Wandel gepragt werden, und die Nachfrage nach Krankenhaus-

Abbildung 25
Altersspezifik der Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen in ausgewahlten Bundeldndern 2022
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Quelle: Krankenhausstatistik — Diagnosedaten der Patientinnen und Patienten in Krankenhdusern; Fortschreibung des Bevélkerungsstandes, Statistisches
Bundesamt
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behandlungen eine beachtliche Altersspezifik aufweist. Abbildung 25 illustriert letztgenannte Unterschiede
beispielhaft. So lag beispielsweise die Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen im Land Baden-Wirttem-
berg im Jahr 2022 durchgangig in allen Altersgruppen der Bevélkerung niedriger als in den vergleichbaren
Altersgruppen der Bevolkerung des Bundeslandes Thiiringen.

Da die Altersstruktur der Bevolkerung wie die Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen grof3e regionale
Unterschiede aufweisen, ist nachvollziehbar, dass auch die kiinftige Nachfrageentwicklung nach Kranken-
hausbehandlungen erheblich von der demografischen Entwicklung gepragt und grof3e regionale Unterschie-
de aufweisen wird. Unter Nutzung der Ergebnisse der BBSR-Bevolkerungsprognose 2022 bis 2045 (Maretzke et
al. 2024) soll im Folgenden daher dargestellt werden, wie sich der demografische Wandel und die absehbare
Anderung der Altersstruktur der Bevélkerung bis 2045 auf die Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen
auswirken werden.

Methodik der Projektion der Krankenhausbehandlungen

m Die Projektion nutzt landerspezifische Quoten der Krankenhausbehandlungen je 100.000 Einwohner.
Diese liegen fiir 20 Altersgruppen der Bevélkerung vor.

®m Dem einzelnen Kreis werden die Quoten der altersspezifischen Behandlungsfalle des zugehoérigen Bun-
deslandes zugeordnet.

m Die Berechnung der Behandlungsfalle je Kreis erfolgt tiber eine Verknilipfung der altersgruppenspezifi-
schen Behandlungsquoten mit den zugehorigen Bevolkerungszahlen der Altersgruppe im Projektions-
zeitraum. Die altersspezifischen Behandlungsquoten von 2022 werden im Projektionszeitraum unver-
andert fortgeschrieben.

m Die nichtdemografischen Faktoren bleiben im Projektionszeitraum konstant (Status quo-Prognose).

Die Projektionsergebnisse lassen erwarten, dass sich die Zahl der Krankenhausbehandlungen bis 2045 bun-
desweit um 593 Tausend, also um 3,6 % erhohen wird (vgl. Tabelle 13). Dagegen wird sich die Bevélkerungszahl
in diesem Zeitraum relativ stabil entwickeln (Maretzke et al. 2024). Im Ergebnis dieser Entwicklung, die sich
einzig aus der Veranderung der Altersstruktur der Bevolkerung ableitet, wird sich auch die Behandlungsquote
(Behandlungen je 100.000 Einwohner) bundesweit um 3,6 % erhéhen. Kamen in Deutschland im Jahr 2022 auf
100.000 Einwohner 19.936 Behandlungen, so werden es 2045 ca. 20.655 Behandlungen sein.

Im regionalen Kontext ist ein Nebeneinander von wachsender und schrumpfender Nachfrage nach Kranken-
hausbehandlungen zu erwarten. Wahrend sich die steigende Nachfrage nach Behandlungen vor allem auf
die zentraler gelegenen und potenzialstarkeren Regionen konzentrieren wird, missen sich die sehr peripher
gelegenen und sehr potenzialschwachen Regionen auf eine deutlich sinkende Nachfrage einstellen. Da letzt-
genannte Regionen in Ostdeutschland vergleichsweise starker vertreten sind, konzentriert sich die sinkende
Nachfrage auch vergleichsweise starker auf Ostdeutschland.

Der in Tabelle 13 dargestellte Altersstruktureffekt quantifiziert die Wirkung der Veranderung der Altersstruktur
der Bevolkerung auf die Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen im Jahr 2045. Deutschlandweit werden
allein aufgrund des absehbaren altersstrukturellen Wandels im Jahr 2045 ca. 679 Tausend Behandlungen mehr
nachgefragt, als dies bei unveranderter Altersstruktur der Bevolkerung der Fall sein wiirde. Von diesem Wachs-
tum werden alle Regionen betroffen sein. Besonders stark wird dieser Effekt in den peripherer gelegenen und



Tabelle 13
Entwicklung der Krankenhausbehandlungen in den Regionen Deutschlands 2022 bis 2045

Krankenhausbehandlungen Altersstruktureffekt*
Lageorientierter und
Potenzial-Kreistyp/West- 2O
2022% 2045* 2022-2045* 2022* 2045* 2022-2045* | 2045%*
und Ostdeutschland/
Deutschland 1 2 3 4 5 6 7 8 9(2-8) 10
in 1.000 % je 100.000 Einwohner % in 1.000 % **¥

sehr zentral 7.759 8.104 345 4,4 19.744 20.107 1,8 7.930 174 2,1
zentral 4.892 5.136 243 5,0 19.691 20.684 5,0 4.873 263 51
peripher 3411 3428 17 0,5 20.466 21.581 54 3.226 202 59
sehr peripher 508 495 -13 -2,6 22.042 23.859 8,2 455 40 8,0
sehr potenzialstark 3.931 4171 240 6,1 18.436 18.613 1,0 4.126 45 1,1
potenzialstark 3.018 3.165 146 49 19.668 20.371 3,6 3.048 116 3,7
durchschnittliches 4400 | 4655 | 255 | 58 | 20038 21.023 49 4426 230 49
Potenzial
potenzialschwach 2.531 2.616 85 33 20.791 21.933 55 2473 143 55
sehr potenzialschwach 2.689 2.555 -134 -5,0 21.841 23.071 5,6 2410 145 5,7
Westdeutschland 13.192 | 13.872 680 5.2 19.677 20.444 3,9 13.314 558 4,0
g::ﬁ:“t“h'a“d’ inkl 3378 | 3201 | 87 | 26 | 21.019 2159 27 3.170 121 37
Deutschland 16.570 | 17.163 | 593 3,6 19.936 20.655 3,6 16.484 679 4,0

* Berechnet auf Basis landerspezifischer Behandlungsquoten von 2022, die auf die Kreise Ubertragen und im Prognosezeitraum konstant gehalten wurden.
** simulierte Zahl der Krankenhausbehandlungen im Jahr 2045 unter der Voraussetzung einer unveranderten Altersstruktur der Bevolkerung seit 2022

*** Anteil des Altersstruktureffektes an der Zahl der Behandlungsfalle 2045 in Prozent

Quelle: Krankenhausstatistik — Diagnosedaten der Patientinnen und Patienten in Krankenhdusern; Fortschreibung des Bevolkerungsstandes, Statistisches
Bundesamt; BBSR-Bevélkerungsprognose 2045/zensusbereinigt — eigene Berechnungen

Quelle: BBSR, Daten: Laufende Raumbeobachtung des BBSR

potenzialschwacheren Regionen ausfallen. In diesen Regionen, die bereits heute eine liberdurchschnittlich
hohe Intensitat der demografischen Alterung aufweisen, wird sich die Zahl der Behandlungen allein aufgrund
der veranderten Altersstruktur der Bevolkerung um fiinf Prozent und mehr erh6hen. Dagegen ist der Alters-
struktureffekt in den sehr zentral gelegenen bzw. in den sehr potenzialstarken Regionen deutlich schwacher
ausgepragt. Diese Regionen wiesen 2022 das deutschlandweit niedrigste Durchschnittsalter der Bevolkerung
auf. Hervorhebenswert ist in diesem Zusammenhang, dass sich in den sehr peripher gelegenen bzw. sehr po-
tenzialschwachen Regionen die Gesamtzahl der Behandlungsfalle trotz der besonders starken Altersstruktur-
effekte Gberdurchschnittlich stark verringern wird.

Auf der Ebene der Kreise wird sich die Zahl der Behandlungen bis 2045 noch deutlich differenzierter entwi-
ckeln. Den 278 Kreisen mit einer steigenden Zahl an Krankenhausbehandlungen bis 2045 stehen 122 Kreise
mit einer riicklaufigen Zahl gegeniber (vgl. Abbildung 26).

Wahrend sich unter den 50 Kreisen mit den starksten Riickgangen nur fiinf westdeutsche Kreise befinden,
lassen sich unter den 50 wachstumsstarksten Kreisen lediglich sechs ostdeutsche identifizieren. Ein deutli-
ches Zeichen fiir ausgepragte wirtschaftliche und siedlungsstrukturelle Unterschiede zwischen Ost- und West-
deutschland, die sich auch in den demografischen Strukturen und Trends niederschlagen.

Die starksten absoluten Riickgange mit Giber 17,5 Prozent haben bis 2045 die ostdeutschen Landkreise Mans-
feld-Stidharz und Altenburger Land sowie der Stadtkreis Dessau-RoR3lau zu erwarten. In den westdeutschen
Landkreisen Unterallgdu, Dachau, Landsberg am Lech, Erding und Landshut wie in der kreisfreien Stadt Lands-
hut wird die Nachfrage nach Krankenhausbehandlungen dagegen mindestens um 17 Prozent steigen. All



Abbildung 26

Entwicklung der Krankenhausbehandlungsfille 2022 bis 2045
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diesen ,Extrem“-Regionen ist gemeinsam, dass die Zahl der Behandlungsfalle je 100.000 Einwohner alters-
strukturbedingt in den zentraler gelegenen bzw. potenzialstarkeren und damit auch den stddtischen Kreisen
weniger als in den peripherer gelegenen bzw. potenzialschwacheren Kreisen steigen wird (vgl. Abbildung 27).
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Die Ergebnisse der Projektion zeigen, dass sich die Zahl der Krankenhausbehandlungen je 100.000 Einwoh-
ner bis 2045 in Deutschland flaichendeckend erhéhen wird. Die peripherer gelegenen und/oder potenzial-
schwécheren Regionen in Ost- und Westdeutschland haben langfristig hohere Zuwachsraten der Kranken-
hausbehandlungen je 100.000 Einwohner als die zentraler gelegenen und/oder potenzialstarkeren Regionen
zu erwarten. Dass diese unterschiedlichen regionalen Dynamiken in starkem MaBe von der Intensitdt der
demografischen Alterung gepragt werden zeigt sich unter anderem darin, dass allein die Verdnderung der
Altersstruktur der Bevolkerung bundesweit bis 2045 zu einem Anstieg der jahrlichen Behandlungszahlen um
679 Tausend Falle fiihren wird. Die zentraler gelegenen und potenzialstarkeren Kreise sind von diesem Alters-
struktureffekt vergleichsweise weniger als die anderen Regionen betroffen.

Demografische Alterung und Entwicklung der ambulant-arztlichen Versorgung

Fur die ambulant-arztliche Versorgung stehen Daten, die den Daten der stationdren Versorgung hinsichtlich
bspw. der Ausdifferenzierung bezliglich des Alters vergleichbar sind, leider nicht zur Verfligung. Daten der
GEDA-Studie des RKI zeigen, dass mehr als 90% der Frauen und Manner, die 65 Jahre oder élter sind, (mindes-
tens) eine ,Allgemein- und hausarztliche Behandlung” in Anspruch genommen hatten (Priitz und Rommel
2017). Das bedeutet, dass die Zunahme der Zahl dlterer Menschen unmittelbar zu einem Anstieg der Zahl der
in Anspruch genommenen Behandlungen fiihrt. Vor diesem Hintergrund sind Problemlagen der regionalen
ambulant-drztlichen Versorgung von besonderer Bedeutung.

Eine erste Problemlage besteht darin, dass nicht nur die Bevélkerung altert, sondern auch die Arzteschaft. Laut
Bundesarztregister der Kassenarztlichen Vereinigung (KBV) ist etwas mehr als ein Drittel der Arztinnen und
Arzte in der vertragsarztlichen Versorgung 60 Jahre oder dlter und geht demzufolge in den nichsten Jahren in
den Ruhestand. Bei Hausarztinnen und Hauséarzten betragt deren Anteil sogar 37% (KBV 2024).

Abbildung 28
Altersstruktur der Arztinnen und Arzte in der vertragsarztlichen Versorgung, 2023 (Anteile der Altersgruppen an der Gesamtzahl, in %)
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Abbildung 28 ist eine Balkengrafik, die iber die Anteile von fiinf ausgewéhlten Altersgruppen der Arztinnen
und Arzte in der vertragsarztlichen Versorgung an deren Gesamtzahl deren Altersstruktur fiir das Jahr 2023
darstellt. Diese Auswertung erfolgt differenziert fiir alle Arztgruppen insgesamt wie fiir die Arzte in der hau-
sarztlichen Versorgung (ohne Kinder und Jugendmediziner).

In mehr als der Halfte der regionalen Planungsregionen ist jede 3. Hausarztin oder Hausarzt 65 Jahre oder alter
(KBV 2024). Diese Situation wird den seit Jahren existierenden Arztemangel insbesondere in lindlichen Regi-
onen (RKI 2015) weiter verscharfen.

Eine zweite Problemlage resultiert daraus, dass insbesondere landliche Regionen durch eine vergleichsweise
niedrige Bevolkerungsdichte charakterisiert sind. Das bedeutet, dass die Wege zu den verschiedensten Ver-
sorgungseinrichtungen zum Teil deutlich langer sind als in urbanen Regionen. Das gilt auch fiir Einrichtungen
des Gesundheitsversorgung, wie Erreichbarkeitsanalysen bspw. im Deutschlandatlas zeigen. Exemplarisch soll
dies hier kartografisch anhand der Erreichbarkeit der ndchsten 6ffentlichen Apotheke dargestellt werden (vgl.
Abbildung 29).

Das hier sichtbare Problem wird dadurch verscharft, dass es sich um Fahrzeiten mit einem PKW handelt. Ins-
besondere bei dlteren Menschen kann die Verfligbarkeit eines PKW haufig nicht vorausgesetzt werden. Einer
Studie aus dem Jahr 2013 zufolge verfuigten lediglich 37% der alteren Frauen (75 Jahre und élter) mit korper-

Abbildung 29
Erreichbarkeit der nachsten 6ffentlichen Apotheke, 2020

Datenbasis: Thiinen-Erreichbarkeitsmodell 2019 (S. Neu-
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lichen Einschrdankungen in landlichen Kreisen tber einen PKW (Giesel et al. 2013). Das heif3t, sie waren haufig
entweder auf den Offentlichen Personenverkehr (der in landlichen Regionen in aller Regel keine sehr hohe
Taktung aufweist) oder auf Unterstiitzung durch Familienangehorige oder Freunde/Bekannte angewiesen.

Wie bereits der Bericht,Gesundheit in Deutschland 2015” des Robert Koch-Instituts (RKI 2015) gezeigt hat, gab
und gibt es eine Vielzahl von MaBnahmen, die diese Problemlagen |6sen oder abmildern wollen. Eine neuere
Publikation hat einen systematischen Uberblick Giber zahlreiche konzeptionelle Ansitze und praktische MaBRnah-
men zur Sicherstellung der Versorgung erarbeitet (Augustin et al. 2025). Diese reichen beispielsweise vom starker
werdenden Einsatz der Telemedizin bis hin zu MaBnahmen zur Verbesserung der Kontextgestaltung (z.B. Nie-
derlassungsforderung durch giinstiges Bauland) und neue Organisationformen (z.B. Niederlassungsférderung,
veranderte Organisation des Praxisbetriebs). Leider fehlt hdufig eine systematische Projektevaluierung, um Aus-
sagen zur Effektivitat der eingeleiteten MaBnahmen zu erméglichen. Eine Ausnahme stellen hierbei telemedizi-
nische MaBnahmen dar, die zudem in ihrem Effekt Giberwiegend positiv bewertet werden (Augustin et al. 2025).

Handlungsoptionen fiir Kommunal- und Kreisverwaltungen

Die Handlungsoptionen vom Kommunen und Kreisverwaltungen zur Sicherstellung und Verbesserung der
Gesundheitsversorgung scheinen auf den ersten Blick eingeschrankt, liegt doch die Krankenhausplanung in
der Verantwortung der Bundeslander und die Bedarfsplanung der ambulant-arztlichen Versorgung in der der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung resp. der Kassenarztlichen Vereinigungen.

Gleichwohl bestehen Optionen:

Diese betreffen einerseits Malinahmen zur Verbesserung des Angebots. Hier sind es z.B. Aktivitaten zur Verbes-
serung der Rahmenbedingungen fiir Niederlassungen resp. Ubernahme von Arztpraxen, Unterstiitzung bei
der Jobsuche fiir die Partnerin/den Partner, Unterstlitzung bei einer eventuell notwendigen Kinderbetreuung
etc. Finanzielle Anreize haben im Vergleich zur Verbesserung der Rahmenbedingungen eine weniger wichtige
Bedeutung (Roick et al. 2012; Steinhauser et al. 2013).

Der Sachverstandigenrat zur Begutachtung der Entwicklung im Gesundheitswesen beflirwortet den Aufbau
von ,Integrierten regionalen Gesundheitszentren®, die in ein Modell einer vernetzten Versorgung im landli-
chen Raum integriert sind (SVR 2023). Frauen, deren Anteil an den ausgebildeten Arzten zunehmend steigt,
bevorzugen solche Zentren, denn sie bieten ihnen den Zugang zu einer geregelteren Arbeitszeit, die ihnen
sehr wichtig ist.

Andererseits geht es um Malinahmen zur Senkung der Nachfrage nach Gesundheitsleistungen. Damit sind in
erster Linie Aktivitdten der Pravention, und hier vor allem der Verhéltnispravention, gemeint. Verhaltnispraven-
tion ,umfasst die Verdanderung der 6kologischen, sozialen, kulturellen und technisch-materiellen Lebensbedin-
gungen im institutionellen und sozialen Kontext. Verhdltnispravention mochte also Gesundheitsbelastungen,
die aus dem Lebensumfeld resultieren, verringern und Gesundheitsressourcen, die das Lebensumfeld bieten
kann, vermehren” (Franzkowiak 2022). Herausforderungen und Erfolgsfaktoren fiir die Umsetzung von Verhalt-
nispravention werden durch von Philipsborn et al. diskutiert (von Philipsborn et al. 2020). Beispiele sind der
»Schutz vor Autoabgasen durch die Einrichtung von Umweltzonen oder die Vermeidung von Unfdllen durch
bauliche MaBnahmen” (Gerhardus et al. 2015) oder ,stadtebauliche MaBnahmen, die aktive Fortbewegung wie
Fahrradfahren, oder auch soziale Kontakte im Alter und generationeniibergreifendes Wohnen” (Ziilke et al. 2023).

Zusammenfassung

Die demografische Alterung hat langfristig gesehen starke Auswirkungen auf die Fallzahlen in den verschiede-
nen Sektoren der Gesundheitsversorgung wie der stationdren und ambulant-arztlichen Versorgung, der Pflege



oder auch der Rehabilitation. Allein die Veranderung der Altersstruktur der Bevolkerung wird bundesweit zu
einem Anstieg der jahrlichen Behandlungszahlen in Krankenhdusern bis 2045 um 679 Tausend Falle fiihren.
Die zentraler gelegenen und/oder potenzialstarkeren Kreise sind von diesem Altersstruktureffekt deutlich we-
niger als die peripherer gelegenen und/oder potenzialschwécheren Regionen betroffen.

Strukturschwache landliche Regionen stehen schon heute, aber auch langfristig vor besonders gro3en Her-
ausforderungen. Das liegt zum einen daran, dass deren Krankenhduser bereits aktuell deutlich schlechter als
in den strukturstarkeren Regionen erreichbar sind und hier die Inanspruchnahme von Krankenhausleistungen
Uberdurchschnittlich hoch ausféllt. Es liegt zum anderen aber auch daran, dass sich diese Situation langfristig
eher noch weiter verschlechtern wird. Diese Vorausberechnungen lassen erwarten, dass die Zahl der Kranken-
hausbehandlungsfalle vor allem in den strukturschwacheren Regionen bis 2045 weiter Gberdurchschnittlich
stark steigen wird. Aufgrund der demografischen Alterungsprozesse ist auch in der ambulant-arztlichen Ver-
sorgung mit einem Anstieg der Nachfrage nach ihren Leistungen zu rechnen. Verscharfend zu dieser heraus-
fordernden Situation kommt noch hinzu, dass mehr als ein Drittel der Arztinnen und Arzte in diesen Regionen
bereits heute 60 Jahre oder dlter ist und demzufolge bald in den Ruhestand eintritt. Zudem weisen diese Regi-
onen fiir neu zu gewinnende Arztinnen und Arzte oft nur eine geringe Standortattraktivitat auf.

Demografische Herausforderungen gestalten sich also regional sehr differenziert. Das gilt aktuell und wird sich
auch zukiinftig fortsetzen. Es liegt auf der Hand, dass zur Bewaltigung der sich ergebenden vielfdltigen Her-
ausforderungen eine Vielzahl verschiedenster Initiativen und MaBnahmen von einer Vielzahl von Akteuren in
einem gemeinschaftlichen Miteinander erforderlich sind, immer unter Beriicksichtigung der regionalen, auch
demografischen Besonderheiten.

Literatur

Augustin J, Trialonis-Suthakharan N, Nowossadeck E (2025) MaBnahmen zur Sicherstellung der ambulanten
Versorgung in landlichen und strukturschwachen Regionen - eine narrative Ubersichtsarbeit, im Druck.
Bundesgesundheitsblatt — Gesundheitsforschung — Gesundheitsschutz, 68:1147-1154. doi.org/10.1007/
s00103-025-04119-0

BBSR (2024) Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung im Bundesamt fiir Bauwesen und Raumord-
nung (BBR) (Hrsg.). So vielféltig der demografische Wandel, so verschieden die regionalen Herausforderungen
und Anpassungsstrategien: Dezembertagung des DGD-Arbeitskreises ,Stadte und Regionen” in Kooperation
mit dem BBSR Bonn am 14. und 15. Dezember 2023 in Berlin. BBSR-Online-Publikation 118/2024, Bonn.

Franzkowiak P (2022) Pravention und Krankheitspravention. In: Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkla-
rung (BZgA) (Hrsg.). Leitbegriffe der Gesundheitsféorderung und Pravention. Glossar zu Konzepten, Strate-
gien und Methoden. doi:https://doi.org/10.17623/BZGA:Q4-i091-3.0

Gerhardus A, Rehfuess E, Zeeb H (2015) Evidenzbasierte Verhaltnispravention und Gesundheitsférderung:
Welche Studiendesigns brauchen wir? Zeitschrift fiir Evidenz, Fortbildung und Qualitat im Gesundheitswe-
sen 109 (1):40-45. doi:https://doi.org/10.1016/j.zefq.2014.12.002

Giesel F, Kohler K, Nowossadeck E (2013) Alt und immobil auf dem Land? Mobilitdtseinschrankungen alterer
Menschen vor dem Hintergrund einer zunehmend problematischen Gesundheitsversorgung in landlichen
Regionen. Bundesgesundheitsbl Gesundheitsforsch Gesundheitsschutz 56:1418-1424

Griinheid E (2015) Regionale Aspekte des demografischen Wandels. Hrsg. vom Bundesinstitut fiir Bevolke-
rungsforschung. Wiesbaden


https://doi.org/10.17623/BZGA:Q4-i091-3.0
https://doi.org/10.1016/j.zefq.2014.12.002

KBV (2024) Kassendrztliche Bundesvereinigung (Hrsg.), Statistische Informationen aus dem Bundesarztregi-
ster, Stand 31.12.2023. Letzter Zugriff: 15.4.2025.

Kwok CL, Lee CK, Lo WT, Yip PS (2017) The Contribution of Ageing to Hospitalisation Days in Hong Kong: A
Decomposition Analysis. International Journal of Health Policy and Management 6 (3):155-164

Maretzke S, Hoymann J, Schlémer C (2024) Raumordnungsprognose 2045. Bevolkerungsprognose - aktuali-
siert anhand der Ergebnisse des Zensus 2022. BBSR-Analysen KOMPAKT 13/2024. Bonn

Menning S, Nowossadeck E, Maretzke S (2010) Regionale Aspekte der demografischen Alterung. Report
Altersdaten 1-2/2010. Deutsches Zentrum fiir Altersfragen: Berlin.

Nowossadeck E (2012) Population aging and hospitalization for chronic disease in Germany. Dtsch Arztebl
International 109 (9):151-157

Nowossadeck E, Priitz F (2018) Regionale Unterschiede der Entwicklung der Krankenhausbehandlungen -
Effekte unterschiedlicher demografischer Trends? Bundesgesundheitsblatt — Gesundheitsforschung — Ge-
sundheitsschutz 61:358-366

Pritz F, Rommel A (2017) Inanspruchnahme ambulanter arztlicher Versorgung in Deutschland. Journal of
Health Monitoring 2 (4):88-94. doi:10.17886/RKI-GBE-2017-116

RKI (2015) Robert Koch-Institut (Hrsg). Gesundheit in Deutschland. Gesundheitsberichterstattung des
Bundes. Gemeinsam getragen von RKI und Destatis. RKI, Berlin

Roick C, Heider D, Giinther OH, Kiirstein B, Riedel-Heller SG, Kénig HH (2012) Factors influencing the decisi-
on to establish a primary care practice: Results from a postal survey of young physicians in Germany.
Gesundheitswesen 74 (1):12-20. doi:10.1055/5-0030-1268448

Statistisches Bundesamt (2024) Krankenhausstatistik — Diagnosedaten der Patientinnen und Patienten in
Krankenhdusern; Fortschreibung des Bevolkerungsstandes.

Steinhduser J, Joos S, Szecsenyi J, GOtz K (2013) Welche Faktoren férdern die Vorstellung sich im landlichen
Raum niederzulassen? Zeitschrift fir Allgemeinmedizin 89 (1):10-15. doi:10.3238/zfa.2013.0010-0015

SVR (2023) Sachverstéandigenrat zur Begutachtung der Entwicklung im Gesundheitswesen: Resilienz im
Gesundheitswesen. Wege zur Bewadltigung kiinftiger Krisen, Gutachten 2023. Berlin

von Philipsborn P, Garlichs D, Wildner M, Loss J (2020) Political Implementation of Population-Level Preventi-
on: Challenges and Success Factors. Gesundheitswesen 82 (5):386-388. doi:10.1055/a-1082-0939

Zilke A, Luppa M, Riedel-Heller SG (2023) Verhaltens- und Verhaltnispravention zum Erhalt der kognitiven
Gesundheit im Alter — Eine Public Mental Health Prioritat in alternden Gesellschaften. Public Health Forum
31 (3):209-211. doi:d0i:10.1515/pubhef-2023-0056

Enno Nowossadeck Dr. Steffen Maretzke

Robert Koch-Institut Berlin Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung

im BBR B
nowossadecke@rki.de m onn

steffen.maretzke@bbr.bund.de



Inwieweit tragen ausldndische Beschiftigte dazu bei, dem
Alterungsprozess der Beschiftigung entgegenzuwirken?
Eine Betrachtung fiir die Kreise Deutschlands

von Dr. Michaela Fuchs, Uwe Sujata und Dr. Antje Weyh

Dass die Einwohner in Deutschland zukiinftig weniger und alter werden, ist keine neue Erkenntnis. Der so
bezeichnete demografische Wandel hat umfangreiche Auswirkungen auf eine Vielzahl an Lebensbereichen.
Er betrifft in besonderem MaB3e auch den Umfang und die Altersstruktur des kiinftigen Arbeitsangebots, da er
mit einem deutlichen Riickgang der Zahl der Personen im erwerbsfahigen Alter und damit derjenigen einher-
geht, die dem Arbeitsmarkt als potenzielle Arbeitskrafte zur Verfligung stehen (vgl. Fuchs et al. 2021).

Je nach Annahmen zu Geburten, Sterbeféllen und Wanderungen rechnet das Statistische Bundesamt in der
15. koordinierten Bevodlkerungsvorausberechnung fiir den Zeitraum von 2023 bis 2070 mit einer Verdnde-
rung der Zahl 20- bis 64-Jahriger von -25,0 Prozent bis +0,9 Prozent (vgl. Statistisches Bundesamt 2022).
Im Gegensatz dazu wird ein Anstieg der Zahl der Personen von 65 Jahren und alter von 8,8 Prozent bis 35,2
Prozent erwartet. Die damit einhergehende Alterung der Bevolkerung zeigt sich besonders pragnant, wenn
man die Gruppe der 65-Jihrigen und Alteren ins Verhiltnis zur Gruppe der 20- bis 64-J3hrigen setzt. Dieser
sogenannte Altenquotient ist in Abbildung 30 dargestellt. Er steigt zwischen 2023 und 2070 in allen vier be-

Abbildung 30
Entwicklung des Altenquotienten in Deutschland, 1990 bis 2070
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G3L3W3 beziffern die jeweiligen Varianten der Bevolkerungsvorausberechnungen.

Quelle: Statistisches Bundesamt, eigene Berechnung und Darstellung, © IAB



trachteten Varianten zwischen 6,8 und 24,9 Prozentpunkten an, wobei der Anstieg bis 2036 recht steil ist und
danach etwas abflacht. Lediglich in der Variante der Vorausberechnung, deren Annahmen so gesetzt sind, dass
sie der demografischen Alterung am starksten entgegenwirken (G3L1W3), sinkt der Altenquotient nach 2036
leicht.

Die demografischen Prozesse der Schrumpfung und Alterung der Bevdlkerung fallen regional sehr unter-
schiedlich aus. So gibt es vorrangig in Mitteldeutschland Regionen, in denen die Bevélkerungszahl von 1990
bis 2020 um mehr als ein Drittel zurlickgegangen ist (bis zu -37 % in Suhl), wahrend manche Kreise in Bayern
und im direkten Umfeld von Berlin kraftige Zuwachse erlebt haben (bis zu +47 % im Landkreis Erding). Damit in
Verbindung stehen grof3e regionale Unterschiede im Durchschnittsalter der Bevolkerung (vgl. Brautzsch 2019).
Wiahrend in vielen Regionen Ostdeutschlands der Altersdurchschnitt im Jahr 2019 recht hoch ausfiel, war er in
vielen bayerischen und baden-wiirttembergischen Kreisen um bis zu zehn Jahre niedriger (Min.: Heidelberg:
40,4 Jahre; Max.: Suhl: 50,8 Jahre) (Bujard 2022). Auch die Kategorisierung wachsender und schrumpfender
Kreise des BBSR (2025), die sowohl demografische als auch arbeitsmarktbezogene Indikatoren beriicksichtigt,
zeigt eher guinstige Entwicklungen im stidlichen Bayern und ungiinstige in vielen landlichen Gebieten Ost-
deutschlands auf.

Die einzelnen Regionen Deutschlands weisen also sehr unterschiedliche Rahmenbedingungen auf, was die
kiinftige Zahl und Altersstruktur der Einwohner und damit auch des Arbeitskraftepotenzials vor Ort anbelangt.
Damit stellt sich die Frage, ob es insbesondere in den negativ vom demografischen Wandel betroffenen Regi-
onen auch in Zukunft genligend Arbeitskrafte zur Deckung der Arbeitsnachfrage geben wird. Unter den ver-
schiedenen Anséatzen, die diskutiert werden, um der Schrumpfung und Alterung der Personen im erwerbsfa-
higen Alter entgegenzutreten, stellt die Zuwanderung auslandischer Arbeitskréfte einen wesentlichen Aspekt
dar (vgl. Hellwagner et al. 2022). 4 Da Personen mit Migrationshintergrund deutlich jlinger sind als Personen
ohne Migrationshintergrund (SVR Integration und Migration 2024), besteht Grund zu der Annahme, dass Zu-
wanderung nicht nur dem Riickgang, sondern auch der Alterung des Arbeitsangebots entgegen wirken kann.

Der vorliegende Beitrag thematisiert die Bedeutung der Zuwanderung fiir die demografische Entwicklung des
Arbeitsangebots in regionaler Perspektive. Er geht speziell der Frage nach, inwieweit auslandische Beschaf-
tigte dazu beitragen kdnnen, den Alterungsprozess der Beschaftigung in den einzelnen Kreisen abzufedern.
Hierfir wird zuerst dargestellt, welche Relevanz die Beschaftigten mit auslandischer Staatsangehdrigkeit fiir
die Gesamtbeschéftigung in den Kreisen besitzen und wie sich ihr Altersdurchschnitt von dem der Beschaftig-
ten mit deutscher Staatsangehorigkeit unterscheidet.

Regionale Unterschiede im auslandischen Beschaftigungspotenzial

Auf regionaler Ebene bestehen betrachtliche Unterschiede, was das Potenzial an auslandischen Beschiftigten
angeht. Ein Grund dafir liegt in historischen Gegebenheiten. So verzeichnete die BRD schon in den 1950er
und 1960er Jahren im Zuge des damaligen Wirtschaftsbooms einen grof3en Zustrom an Gastarbeiterinnen
und Gastarbeitern (vgl. Oltmer/Hanewinkel 2021). In der DDR gab es zwar auch seit Ende der 1960er Jahre
Vertragsarbeiterinnen und Vertragsarbeiter aus dem Ausland, deren Aufenthalt war jedoch zeitlich begrenzt.
Zudem existierte in Ostdeutschland bis 2005 so gut wie keine Zuwanderung in den Arbeitsmarkt (Poutrus
2020). Als Folge blicken viele westdeutsche Regionen auf eine langjahrige Tradition in Bezug auf auslandische
Beschaftigung, wahrend in vielen ostdeutschen Regionen ausldandische Beschiftigte immer noch einen nur
geringen Anteil stellen.

4 Bislang liegen nur unvollstandige Informationen dazu vor, inwiefern Zuwanderung den Arbeitsmarkt in Deutschland direkt be-
einflusst. Neben fehlenden Zuordnungen zwischen Auslanderzentralregister und Beschéftigungsstatistik fehlt insbesondere in den
bisher vorliegenden statistischen Daten die Information, wie sich dieser Einfluss Uber einen ldngeren Zeitraum, der bei demografischen
Betrachtungen zentral ist, entwickelt hat. Firr eine detaillierte Betrachtung vgl. Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit (2020).



In Deutschland insgesamt lag im Jahr 2023 der Anteil auslandischer Beschéftigter an der Gesamtbeschafti-
gung bei 15,3 Prozent. Auf regionaler Ebene variierte er zwischen 3,8 Prozent im Landkreis Elbe-Elster und
30,8 Prozent in Offenbach am Main (vgl. Abbildung 31). Auch andere Kreise in Ostdeutschland wie Mans-
feld-Stidharz (3,8 %) und Stendal (4,0 %) sowie Saalfeld-Rudolstadt (4,0 %) wiesen sehr geringe Anteile auf.
Demgegeniiber gab es in Gro3-Gerau (28,4%), Dachau (27,5%) oder Offenbach (25,7%) ebenfalls hohe Anteile
an auslandischen Beschéftigten. In insgesamt neun Kreisen in Hessen, Baden-Wiirttemberg und Bayern stell-
ten sie mehr als ein Viertel aller sozialversicherungspflichtig Beschaftigten.

Regionale Unterschiede in der Alterung der Beschiaftigung

Die eingangs erorterten grofBen regionalen Unterschiede im Durchschnittsalter der Bevélkerung spiegeln sich
auch am Arbeitsmarkt wieder. So waren im Jahr 2023 die sozialversicherungspflichtig Beschaftigten in Frei-
burg im Breisgau mit durchschnittlich 41,1 Jahren um mehr als vier Jahre jiinger als im Landkreis Spree-Neif3e
(45,3 Jahre). Der deutschlandweite Schnitt lag bei 42,6 Jahren. Auch in Bezug auf die Nationalitat gibt es Unter-
schiede, denn Beschaftigte mit deutscher Staatsangehorigkeit waren mit 43,2 Jahren rund vier Jahre élter als
Beschaftigte mit auslandischer Staatsangehérigkeit (39,1 Jahre).

Vergleicht man den Altersdurchschnitt der deutschen und auslandischen Beschéftigten in den einzelnen
Kreisen, so ergibt sich ein umgekehrtes regionales Muster (vgl. die beiden Karten in Abbildung 32). Deutsche
Beschéftigte sind in den ostdeutschen Regionen — mit Ausnahme Berlins und einiger kreisfreier Stadte — iber-
durchschnittlich alt, wéhrend ausldndische Beschéftigte dort Giberdurchschnittlich jung sind. Demgegeniiber
weisen insbesondere bayerische und baden-wiirttembergische Regionen, in denen die deutschen Beschaftig-
ten im Durchschnitt eher jinger sind, ein iberdurchschnittlich hohes Alter der auslandischen Beschaftigten
auf. Unter den Kreisen hatte Baden-Baden im Jahr 2023 mit 41,8 Jahren den hdchsten Altersdurchschnitt der
auslandischen Beschaftigten, am jlingsten waren sie im Schnitt mit 34,3 Jahren im Landkreis Schmalkalden.
Gleichzeitig bezeichneten 41,8 Jahre den jingsten Altersdurchschnitt unter deutsche Beschaftigten in Ingol-
stadt und Freiburg. Grundsatzlich ist zu beobachten, dass sowohl deutsche als auch auslandische Beschaftigte
in Stadten im Schnitt jinger sind als in landlichen Kreisen.

Die beiden Diagramme in Abbildung 32 illustrieren zusatzlich zu der in den Karten dargestellten Regional-
struktur des 2023er Altersdurchschnitts der sozialversicherungspflichtig Beschéftigten dessen Verdanderung
im Zeitraum 2003 bis 2023. Die gelb-griinen Punkte geben den Altersdurchschnitt der Beschaftigten im Jahr
2023, aufsteigend sortiert, in den 400 Kreisen wieder. Die blauen Punkte bezeichnen die Verdnderung des Alt-
ersdurchschnitts in den derart sortierten Kreisen gegentiber 2003. Die linearen Trendlinien zeigen den Zusam-
menhang zwischen dem Altersdurchschnitt 2023 und dessen zeitlicher Veranderung seit 2003. Ein Vergleich
der beiden Trendlinien verdeutlicht sowohl fiir die deutschen als auch die auslédndischen Beschéftigten, dass
Regionen, die 2023 eine tendenziell dltere Beschdftigung haben, auch eine starkere Zunahme des Altersdurch-
schnitts gegenliber 2003 aufweisen. Interessant ist, dass in allen Kreisen der Altersdurchschnitt der deutschen
Beschaftigten gegeniiber 2003 zugenommen hat. Im Gegensatz dazu gibt es einige Kreise, in denen der Alt-
ersdurchschnitt der auslandischen Beschaftigten im selben Zeitraum deutlich gesunken ist.

Eine nur geringe Zunahme des Altersdurchschnitts der deutschen Beschéftigten weist die Stadt Herne mit
+0,8 Jahren auf, die starkste Zunahme gab es mit 5,2 Jahren in Frankfurt (Oder). Den grof3ten Altersriickgang
unter den auslandischen Beschéftigten verzeichnete Dessau-Rof3lau (-4,7 Jahre), den gréBten Anstieg wieder-
um Frankfurt (Oder) (+4,0 Jahre). Insgesamt ist der Altersdurchschnitt der deutschen Beschaftigten um 3,9 Jah-
re gestiegen und derjenige der auslandischen Beschéftigten um 1,6 Jahre. Zwischen Ost- und Westdeutschland
gab es unter den deutschen Beschaftigten kaum Unterschiede bei der Alterszunahme (+4,0 bzw. +3,9 Jahre).
Hingegen alterten die auslandischen Beschaftigten in Westdeutschland mit durchschnittlich +1,9 Jahren star-
ker als in Ostdeutschland mit +0,2 Jahren.
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Abbildung 31
Anteil sozialversicherungspflichtig Beschaftigte mit auslandischer Staatsangehérigkeit
an allen sozialversicherungspflichtig Beschéftigten 2023

Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung und Darstellung. © IAB
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Abbildung 32

Altersdurchschnitt sozialversicherungspflichtig Beschéftigter mit deutscher und auslandischer Staatsangehérigkeit 2023 und

Verdnderung seit 2003

Beschéftigte mit deutscher Staatsangehorigkeit

Altersdurchschnitt der SVB

o
46 A
45 S
44 E
Ny
43 9
e
42 2
o
41 o
g
40 <
wv
39 -1 B
()]
38 2 €
37 33
.C
36 -4 C
>
35 -5
34 -6

0 100 200 300 400

Kreise (aufsteigend sortiert nach Altersdurchschnitt)

2023 (linke Achse) Linear (2023 (linke Achse))

Verdnderung 2003 bis 2023
(rechte Achse)

___ Linear (Verdnderung 2003
bis 2023 (rechte Achse))

Beschéftigte mit auslandischer Staatsangehorigkeit

46

45

44

43

42

41

40

39

38

Altersdurchschnitt der SVB

37

36

35

34

Altersdurchschnitt der SVB

Veranderung des Altersdurchschnitts der SVB

34 -6
0 100 200 300 400

Kreise (aufsteigend sortiert nach Altersdurchschnitt)

2023 (linke Achse) Linear (2023 (linke Achse))

Veranderung 2003 bis 2023
(rechte Achse)

___ Linear (Verdnderung 2003
bis 2023 (rechte Achse))

Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung und Darstellung. © IAB



Trotz grof3er regionaler Unterschiede im Altersdurchschnitt der Beschéftigten ist allen Regionen gemein, dass
die Alterung in den vergangenen 20 Jahren zum Teil deutlich zugenommen hat und sich mit Blick auf die
Bevolkerungsprojektionen auch in den kommenden Jahren sehr wahrscheinlich weiter fortsetzen wird. In die-
sem Zusammenhang ist fiir den Arbeitsmarkt von besonderer Relevanz, wie viele Personen einerseits in den
Arbeitsmarkt eintreten und wie viele andererseits den Arbeitsmarkt verlassen. Eine reine Betrachtung der Ver-
anderung des Altersdurchschnitts kann dartiber keinen Aufschluss geben, sondern lasst nur die Vermutung zu,
dass das Verhdltnis von Arbeitsmarktaustritten zu Arbeitsmarkteintritten zugenommen hat. Dies genauer zu
analysieren und den Einfluss auslandischer Beschaftigung in diesem Zusammenhang zu beziffern, ist Gegen-
stand des folgenden Kapitels.

Auslandische Beschaftigte verjiingen die Altersstruktur

Fir die weiteren Berechnungen werden die Eintritte der Jiingeren ins Erwerbsleben (Beschéftigte bis ein-
schlieBlich 30 Jahre) und die Austritte der Alteren aus dem Erwerbsleben (Beschéftigte ab einschlieBlich
50 Jahren) betrachtet. Abbildung 33 zeigt die Gro3e der beiden Gruppen innerhalb des Altersaufbaus der
sozialversicherungspflichtig Beschaftigten fiir West- und Ostdeutschland. Deutlich sticht die unterschiedliche
Altersverteilung zwischen den beiden Landesteilen wie auch zwischen den beiden betrachteten Jahren her-
vor. Dennoch weist die Entwicklung von 2003 bis 2023 in Bezug auf das Verhaltnis der beiden Gruppen ahn-
liche Tendenzen auf: Gab es 2003 in West- wie in Ostdeutschland noch mehr jlingere als dltere Beschéftigte,
hat sich dieses Verhaltnis 2023 umgedreht. Damit nahm auch der Anteil der Alteren gegeniiber dem Anteil der
Jungeren deutlich zu.

Weiterhin zeigt sich in Abbildung 33 eine zunehmende Bedeutung der auslandischen Beschéftigten vor al-
lem in den jlingeren und mittleren Altersgruppen. In Westdeutschland hat sich der Anteil der auslandischen
Beschéftigten in der Gruppe der Jingeren von 10,1 Prozent im Jahr 2003 auf 19,1 Prozent im Jahr 2023 fast
verdoppelt. In Ostdeutschland verachtfachte er sich sogar von 2,5 Prozent auf 19,9 Prozent. Darauf hat Berlin,
wo der entsprechende Anteil besonders hoch ausfallt (2023: 29,7%), einen maBgeblichen Einfluss. Doch selbst
ohne Berlicksichtigung von Berlin erreichte der Anteil auslandischer Beschaftigter unter den Jingeren immer
noch 15,5 Prozent.



Demografische Alterungsprozesse. Chancen und Herausforderungen fiir die Regionalentwicklung 98

Abbildung 33
Altersaufbau der sozialversicherungspflichtigen Beschaftigung nach Staatsangehérig-
keit und Geschlecht in Ost- und Westdeutschland 2003 und 2023
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Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung und Darstellung. © IAB

Tabelle 14 fasst die in Abbildung 33 dargestellten Alterungsprozesse in komprimierter Form zusammen. Im
Jahr 2003 kamen insgesamt betrachtet und rein rechnerisch in Westdeutschland 0,8 dltere auf eine jlingere
sozialversicherungspflichtig beschéftigte Person, in Ostdeutschland war das Verhéltnis mit 1,0 ausgeglichen.
Bis 2023 hat sich die Relation von dlteren zu jiingeren Beschéftigten in Westdeutschland auf 1,5 und in Ost-
deutschland auf 1,9 stark erhdht. Betrachtet man nur die deutschen Beschéftigten, so kamen in Westdeutsch-
land 1,7 dltere auf eine jiingere und in Ostdeutschland sogar 2,2 dltere auf eine jiingere Person.
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Die Betrachtung nach dem Geschlecht legt eine besonders ungiinstige Relation bei deutschen Frauen mit Ar-
beitsort in Ostdeutschland offen: 2023 kamen 2,4 dltere auf eine jlingere Beschaftigte. Unter Berlicksichtigung
der auslandischen weiblichen Beschéftigten reduziert sich dieses Verhaltnis auf 2,1. Glinstigere Relationen von
alteren zu jlingeren Beschaftigten lassen sich ebenfalls bei den in Westdeutschland beschaftigten Frauen wie
auch generell bei den Mannern beobachten. Damit entlasten auslandische Beschaftigte das Verhaltnis von alt
zu jung am Arbeitsmarkt sowohl in West- als auch in Ostdeutschland.

Tabelle 14
Verhaltnis der dlteren zu den jlingeren sozialversicherungspflichtig Beschaftigten nach Staatsangehdrigkeit 2003 und 2023

Verhiltnis altere / jlingere Beschaftigte
gesamt Ménner Frauen
2003 2023 2003 2023 2003 2023

Deutsche Staatsangehérigkeit 0,8 1,7 0,9 1,6 0,7 1,7
West

Insgesamt 0,8 15 0,9 1.4 0,7 1,6

Deutsche Staatsangehdrigkeit 1,0 2,2 1,0 2,0 1,1 2,4
Ost

Insgesamt 1,0 1,9 0,9 1,6 1,0 2,1

Anm.: dltere Beschaftigte: 50 Jahre und dlter; jiingere Beschaftigte: bis einschlieBlich 30 Jahre.
Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung. © IAB

In der kleinrdumigen Betrachtung sind die Herausforderungen durch mehr potenzielle Arbeitsmarktaustritte
als -eintritte zum Teil noch sehr viel groBer als auf der groBraumigen Ebene. In keinem Kreis Deutschlands ist
das Verhéltnis von élteren zu jingeren Beschiftigten noch ausgeglichen, Giberall gibt es mehr Altere als Jin-
gere (vgl. Abbildung 34). Das regionale Muster ist dabei recht dhnlich zu demjenigen der deutschen Beschaf-
tigten in Abbildung 32. So finden sich hohe Relationen in fast allen ostdeutschen Landkreisen und niedrige
Relationen im Grof3teil Bayerns. Besonders viele dltere Beschéftigte in Relation zu einem jlingeren Beschiftig-
ten gibt es im Landkreis Elbe-Elster sowie im Landkreis Spree-Nei3e. In beiden Kreisen liegt das Verhaltnis bei
drei zu eins. Vergleichsweise glinstig sieht es dagegen mit Verhaltnissen von 1,2 zu eins in Freiburg im Breisgau,
Straubing, Cloppenburg, Miinchen sowie in Landshut aus.

Um nun zu analysieren, inwieweit auslandische Beschaftigte dazu beitragen, den Alterungsprozess der Gesamt-
beschéaftigung abzufedern, wird zunachst das Altersverhaltnis der deutschen Beschaftigten vom Altersverhalt-
nis insgesamt (keine Trennung nach Staatsangehorigkeit) abgezogen. Fiir die Berechnung der Prozentualen
Be- bzw. Entlastungswirkung wird der so ermittelte Wert durch das Altersverhaltnis insgesamt geteilt. Als Er-
gebnis zeigt sich, dass auslandische Beschéftigte das Altersverhaltnis deutschlandweit um 15,3 Prozent ent-
lasten. Dabei ist die Entlastungswirkung in Westdeutschland mit 16,2 Prozent hdher als in Ostdeutschland mit
8,4 Prozent.

Auf der Ebene der Kreise wird das Altersverhaltnis der Beschaftigten flichendeckend durch ausldandische
Beschiftigte entlastet (vgl. Abbildung 35). Die stérkste Entlastung von 40,1 Prozent tritt im Landkreis Tel-
tow-Flaming auf. Hier liegt das Verhdltnis von alt zu jung bei deutschen Beschaftigten bei 2,7, wahrend bei
auslandischen Beschéftigten rechnerisch nur 0,5 Altere auf einen Jiingeren kommen. Ebenfalls hohe Entlas-
tungswirkungen sind im Landkreis Oder-Spree mit 34,1 Prozent zu verzeichnen, wobei hier auf einen jlingeren
auslandischen Beschaftigten sogar nur 0,3 altere kommen. Hohe Entlastungswirkungen gibt es weiterhin in
und um Minchen, in vielen Kreisen Thiiringens, im siidlichen Hessen und im siidlichen Einzugsgebiet von
Berlin, in einigen Kreisen im Ruhrgebiet und in den Stadtstaaten.
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Abbildung 34
Verhaltnis der dlteren zu den jiingeren sozialversicherungspflichtig Beschéaftigten 2023

Anmerkung: dltere Beschéftigte: 50 Jahre und élter; jingere Beschaftigte: bis einschlieBlich 30 Jahre.
Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung und Darstellung. © IAB
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Abbildung 35
Beitrag auslandischer Beschaftigter zur Entlastung des Altersverhaltnisses 2023

Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung und Darstellung. © IAB
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Die geringste Entlastungswirkung auf das Altersverhdltnis ergibt sich fir den Kreis Freyung-Grafenau mit
2,3 Prozent. Hier liegt das Verhiltnis von dlteren zu jliingeren deutschen Beschéftigten bei 1,4 zu eins, bei
auslandischen Beschéftigten bei 1,2 zu eins. Generell ist die Entlastungswirkung in den Grenzkreisen zu Tsche-
chien recht gering, aber auch in den léndlicheren Kreisen Nordrhein-Westfalens sowie entlang der Nordsee-
kiste.

Im Folgenden wird untersucht, welche Altersstruktur die Beschaftigten bzw. welchen Anteil die auslandischen
Beschéftigten in den Kreisen aufweisen, in denen die Entlastungswirkung durch auslandische Beschéftigte be-
sonders hoch ist. Um dies zu bestimmen, werden auf Kreisebene einfache Korrelationen zwischen der Entlas-
tungswirkung sowie dem Verhaltnis der dlteren zur jiingeren Gesamtbeschaftigung gebildet (vgl. Tabelle 15).
Als Ergebnis fillt die Entlastungswirkung in Regionen mit einem hohen Verhiltnis von Alteren zu Jiingeren
tendenziell etwas hoher aus (der negative Wert ist starker) und umgekehrt, wobei der Zusammenhang nur
schwach statistisch signifikant ist. Deutlich stérker stellt sich der Zusammenhang zwischen der Entlastungs-
wirkung und dem Anteil auslandischer Beschéftigter in den Regionen dar. Es gibt tendenziell eine héhere Ent-
lastungswirkung (der negative Wert ist starker) in denjenigen Regionen, in denen der Anteil auslandischer
Beschéftigter hoch ist und umgekehrt. Gestiitzt werden diese Beobachtungen vom Zusammenhang zwischen
dem Anteil auslandischer Beschaftigter und dem Verhaltnis von dlteren zu jlingeren Beschaftigten. Er ist stark
negativ — Beschéftigte in Regionen mit einem hohen Anteil auslandischer Beschaftigter sind also im Durch-
schnitt tendenziell jinger und umgekehrt.

Tabelle 15
Zusammenhang zwischen dem Anteil auslédndischer Beschaftigter an allen Beschéftigten, Altersverhéltnis und Entlastungswirkung 2023

Verhaltnis der dlteren Entlastungswirkung . B
P Anteil auslandische
zu den jiingeren durch auslandische Beschiftigte
Beschaftigten Beschiftigte 9
Verhaltnis der dlteren zu den jingeren Beschéftigten 1,0000
Entlastungswirkung durch ausléndische Beschaftigte -0,0967* 1,0000
Anteil auslandische Beschaftigte -0,5697*** -0,2749%** 1,0000

Quelle: Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit, eigene Berechnung. © IAB

Zusammenfassung und Fazit

In den vergangenen 20 Jahren nahm die Alterung der Beschaftigung in allen Kreisen Deutschlands teils deut-
lich zu. Zugleich standen im Jahr 2023 nirgendwo genligend jiingere Beschéftigte zur Verfligung, um die aus
dem Erwerbsleben ausgeschiedenen élteren Beschaftigten rein zahlenmaBig zu ersetzen. Bevolkerungsvor-
ausberechnungen legen nahe, dass sich die Alterung auch in Zukunft fortsetzen wird. Damit wiirden sich nicht
nur die heute schon in vielen Bereichen des Arbeitsmarktes zu beobachtenden Fachkréfteengpdsse weiter
verscharfen. Es wiirde auch dazu fuhren, dass das Verhaltnis von Rentnerinnen und Rentnern zu den Personen
im erwerbfahigen Alter weiter steigt und als Konsequenz daraus weniger Einzahlungen in die sozialen Siche-
rungssysteme erfolgen.

Angesichts dieser demografischen Entwicklungen hat sich der vorliegende Beitrag auf das Potenzial konzen-
triert, das mit der Zuwanderung ausldndischer Arbeitskréfte einhergeht. Es sollte die Frage beantwortet wer-
den, inwieweit auslandische Beschéftigte dazu beitragen konnen, den Alterungsprozess der Beschaftigung in
den einzelnen Kreisen abzufedern. Die Berechnungen fiir den Zeitraum von 2003 bis 2023 haben gezeigt, dass
auslandische Beschéftigte in allen Kreisen Deutschlands die Altersstruktur der Beschaftigung entlastet haben.
Es wurde allerdings auch deutlich, dass genau in denjenigen Regionen mit im Durchschnitt eher dlteren Be-
schaftigten der Anteil auslandischer Beschiftigter gering ist. Die Entlastungswirkung der Altersstruktur durch



auslandische Beschaftigte ist zwar in Regionen mit dlteren Beschaftigten tendenziell auch etwas héher, der
Zusammenhang ist aber statistisch nur schwach signifikant.

Die Ergebnisse untermauern die vorteilhafte Bedeutung, die auslandische Beschaftigte in allen Kreisen
Deutschlands fiir die Altersstruktur des Arbeitsangebots haben. Diese Stiitze ist allerdings in denjenigen Re-
gionen hoch, in denen es auch anteilig schon recht viele auslandische Beschaftigte gibt. Um weitere Poten-
ziale durch ausldandische Beschéftigte zu generieren, sind grundsétzlich alle Regionen weiterhin gefordert,
Integration und Vielfalt zu férdern und eine attraktive Willkommenskultur zu etablieren. Insbesondere die
ostdeutschen Flachenldnder stehen hier vor einer besonderen Herausforderung, denn dort ist einerseits die
demografische Alterung besonders ausgepragt. Andererseits bleibt abzuwarten, inwiefern fremdenfeindliche
Einstellungen, wie sie sich in Wahlergebnissen und in Ubergriffen gegeniiber Auslindern geduBert haben, den
Zuzug von Personen aus dem Ausland einschranken (vgl. Buch et al. 2025).
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Die doppelte demografische Herausforderung: Zukiinftige
Pflegebediirftigkeit und verfiigbares Pflegepersonal in den
Arbeitsmarktregionen

von Johanna Zenk, Florian Bernardt, Alexander Schur und Anja Sonnenburg

1. Einleitung

Zwischen 2011 und 2021 hat sich die Zahl der Pflegebed irftigen nahezu verdoppelt (Statistisches Bundesamt
2022). Neuere Zahlen aus der Pflegestatistik 2023 zeigen, dass sich dieser Trend weiter fortgesetzt und sich die
Zahl der Pflegebediirftigen zwischen 2021 und 2023 um 15 Prozent weiter erhoht hat (Statistisches Bundes-
amt 2024). Nicht zuletzt deshalb zahlten Pflegefachkréfte im Jahr 2023 zur Berufsgruppe mit dem zweitstarks-
ten Fachkrafteengpass bundesweit (Bundesagentur fiir Arbeit 2024a). Im Bereich der Altenpflege wirkt sich der
demografische Wandel gleichzeitig auf den Arbeitskraftebedarf und das Arbeitskréfteangebot aus. Einerseits
steigt der Bedarf nach Pflegekraften durch die alternde Bevélkerung bei konstanten Personalschliisseln und
stabiler Arbeitsproduktivitat weiter an. Andererseits wird das Erwerbspersonenpotenzial durch die abnehmen-
de Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter zukiinftig sinken. Unter Fortschreibung aktueller Trends und Verhal-
tensweisen, wird das Arbeitskrafteangebot in der Altenpflege im Jahr 2040 selbst rein rechnerisch nicht ausrei-
chen, um die Zahl der Arbeitsplatze in diesem Bereich bundesweit zu besetzen (QuBe-Projekt 8. Welle 2024).

Arbeitskrafteengpasse in den Pflegeberufen konnen regional jedoch unterschiedlich hoch ausfallen, da sich
auch die demografische Entwicklung regional unterscheidet. Der vorliegende Beitrag, der im Rahmen des
QuBe-Projekts (Qualifikations- und Berufsprojektionen, www.qube-projekt.de) entstanden ist, vergleicht die
Entwicklung der Zahl der Pflegebediirftigen mit der Entwicklung des Arbeitskrafteangebots in den nichtme-
dizinischen Gesundheitsberufen in 34 Arbeitsmarktregionen fiir das Jahr 2040. Neben der jeweiligen Bevolke-
rungsstruktur spielen Faktoren wie Bildungs- und Berufswahl sowie Arbeitsmarktpartizipation und -mobilitat
eine entscheidende Rolle fiir die Entwicklung des regionalen Arbeitskrafteangebots. Sollte es den Regionen
nicht gelingen, eine ausreichende Zahl an Pflegekraften zu rekrutieren und im Beruf zu halten, konnte dies
einen hoheren Bedarf familidrer Versorgung nach sich ziehen und dadurch Ressourcen binden, die ebenfalls
auf dem Arbeitsmarkt ben&tigt wiirden.

2. Qualifikations- und Berufsprojektionen

Dielangfristigen Qualifikations- und Berufsprojektionen (QuBe-Projekt) bilden eine zukiinftige Arbeitsmarktent-
wicklung mithilfe von Modellrechnungen ab. Sie werden unter der gemeinsamen Leitung des Bundesinstituts
fur Berufsbildung (BIBB) und des Instituts fiir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung (IAB) in Zusammenarbeit mit
der Gesellschaft fur Wirtschaftliche Strukturforschung mbH (GWS) erstellt. Die Projektionen basieren auf der
Analyse von Vergangenheitsdaten, anhand derer Verhaltensmuster, Veranderungen und Determinanten der
Veranderungen mithilfe stochastischer Methoden identifiziert werden. Die wirtschafts- und arbeitsmarktre-
levanten Zusammenhdnge werden in einer Basisprojektion fortgeschrieben. Lassen bestimmte Gré3en keine
Zusammenhdnge oder Trends erkennen, wird der Status Quo beibehalten. Dort, wo sich neue, absehbare Tren-
danderungen abzeichnen, die nicht in den Vergangenheitsdaten enthalten sind, kdnnen zusatzliche Annah-
men getroffen und im Modell beriicksichtigt werden (Zika u.a. 2023). Die wesentlichen Strukturinformationen
der Qualifikations- und Berufsprojektionen entstammen dem Mikrozensus, den Volkswirtschaftlichen Gesamt-
rechnungen (VGR) und der Beschaftigungsstatistik der Bundesagentur fiir Arbeit (Kalinowski/Bernardt/Maier
2023). Zudem wird eine eigene QuBe-Bevdlkerungsprojektion als Grundlage fiir die Arbeitskrafteangebotssei-
te, aber auch als Einflussfaktor auf der Nachfrageseite, erstellt. Sie unterscheidet neben Alter und Geschlecht



auch zwischen Personen mit und ohne deutsche Staatsbiirgerschaft. Damit wird vor allem den Unterschieden
bei den Geburtenziffern und dem Wanderungssaldo Rechnung getragen (Schneemann u.a. 2023).

Insgesamt wird anhand der Qualifikations- und Berufsprojektionen ein realistischer Entwicklungspfad fir die
Arbeitsmarktentwicklung aufgezeigt, dabei aber nicht unterstellt, dass die Ergebnisse auch tatsachlich so ein-
treten werden. Anpassungsreaktionen auf dem Arbeitsmarkt werden zwar modelliert, jedoch nur dort, wo ent-
sprechende Reaktionen auch in der Vergangenheit empirisch nachweisbar sind. Zukilinftiges Verhalten kann
allerdings vom vergangenen Verhalten abweichen und in einem alternativen Entwicklungspfad miinden. Die
Projektionsergebnisse sind deshalb immer als Wenn-Dann-Analyse zu interpretieren und stellen keine Progno-
se im Sinne eines unveranderbaren Abbildes der Zukunft dar. Vielmehr sollen sie aufzeigen, auf welchem Pfad
sich die aktuelle Arbeitsmarktentwicklung befindet und wo unerwiinschten Entwicklungen gegebenenfalls
entgegengewirkt werden muss.

Auf Bundesebene kann in den QuBe-Projektionen nach 144 Berufsgruppen (gemafR KldB 2010) und vier
Qualifikationsniveaus (gemaR ISCED 2011-Klassifikation) unterschiedenen werden. Die Qualifikations- und
Berufsprojektionen werden in regelmafligem Turnus (,Wellen”) aktualisiert. Die Ergebnisse des vorliegenden
Beitrags basieren auf der achten Welle des QuBe-Projektes mit einem Datenstand vom Sommer 2024.

3. Raumliche Gliederung

Neben der Bundes- und Bundeslandebene, kdnnen die Qualifikations- und Berufsprojektionen regional nach
34 Arbeitsmarktregionen (AMR) unterschieden werden (vgl. Abb. 36). Die Arbeitsmarktregionen sind ein Ag-
gregat von Kreisen und kreisfreien Stadten und bilden dabei einen moglichst homogenen Arbeitsmarkt hin-
sichtlich des Selbstversorgungsgrads und der Pendlerverflechtungen. Sie wurden auf Basis der Arbeiten von
Kropp und Schwengler (2011; 2016) definiert und unabhéngig von Bundeslandgrenzen angelegt (Kalinowski/
Bernardt/Maier 2023).

Auch auf regionaler Ebene wird unter anderem auf Strukturinformationen aus dem Mikrozensus zurlickge-
griffen. Da es sich hierbei um Stichprobendaten handelt, verringert sich der Detailgrad in der regionalen Ana-
lyse fur die Arbeitskrafteangebotsseite von 144 Berufsgruppen auf 37 Berufshauptgruppen (Bernardt/Parton/
Ulrich 2023). Fiir den Bereich der Altenpflege bedeutet dies, dass die Berufsgruppe der Altenpflege (KIdB 821)
in der aktuellen regionalen Modellstruktur in der Berufshauptgruppe ,Nichtmedizinische Gesundheits-, Kor-
perpflege- und Wellnessberufe, Medizintechnik” (KIdB 82) enthalten ist. Aus diesem Grund werden in der nach-
folgenden Analyse die relative Veranderung des Arbeitskrafteangebots in dieser Berufshauptgruppe betrach-
tet und der relativen Veranderung der Zahl an Pflegebediirftigen gegeniibergestellt.



Abbildung 36
Ubersicht {iber die 34 Arbeitsmarktregionen des QuBe-Projekts

Quelle: Bernardt/Parton/Ulrich 2023

4. Methodisches Vorgehen

4.1. Projektion der Zahl an Pflegebediirftigen

Anders als auf den meisten Teilarbeitsmarkten, bestimmt sich der Bedarf nach Pflegedienstleistungen nur
bedingt durch 6konomische Einflussfaktoren. Vielmehr wird der Bedarf nach Pflegedienstleistungen von der
Bevolkerungsentwicklung und deren Pflegebediirftigkeit beeinflusst. Bedarfsseitig liegen durch die QuBe-Be-
volkerungsprojektion und die Pflegestatistik regional tiefgegliederte Datensatze vor, um die Zahl der Pflege-
bedirftigen und des entsprechenden Personalbedarfs in die Zukunft zu projizieren. Die QuBe-Bevolkerungs-
projektion liegt differenziert nach verschiedenen Merkmalen (u.a. Alter und Geschlecht) bis auf Ebene der



Demografische Alterungsprozesse. Chancen und Herausforderungen fiir die Regionalentwicklung 108

400 Kreise vor. Die Pflegestatistik ist eine Vollerhebung aller Pflegeeinrichtungen in Deutschland, die nach
dem SGB Xl zugelassen sind und enthalt Daten (ber stationdre und ambulante Pflegeeinrichtungen, pflege-
bedirftige Menschen sowie das Pflegepersonal. Die Zahl pflegebedirftiger Menschen liegt getrennt nach
Geschlecht und Versorgungsform ebenfalls bis auf Ebene der 400 Kreise vor, Informationen zu Altersgruppen
jedoch nur bis auf Ebene der Bundeslander (Sonnenburg/Bernardt 2024).

Abbildung 37
Demografiebasierte Projektion der Zahl an Pflegebediirftigen
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Quelle: Eigene Darstellung

Anhand der Pflegestatistik kann der Anteil an Pflegebedirftigen je Altersgruppe und Geschlecht auf Bundes-
landebene berechnet werden ((Pflegequote) (vgl. Abb. 37). Zum Zeitpunkt der Berechnung lagen die Zahlen
der Pflegestatistik 2021 vor, welche als Basisjahr verwendet wurde. Fiir die Projektion der Zahl an Pflegebediirf-
tigen wird dabei angenommen, dass die altersgruppen- und geschlechtsspezifischen Pflegequoten im Zeit-
verlauf konstant bleiben und die bundeslandspezifischen Quoten auf die einzelnen Kreise tibertragen werden.
Die so ermittelten Pflegequoten lassen sich schlieflich auf die entsprechenden alters- und geschlechtsspe-
zifischen Bevolkerungsgruppen in der QuBe-Bevolkerungsprojektion nach Kreisen anwenden, wodurch die
zukilinftige Zahl an Pflegebediirftigen ermittelt werden kann. Fiir den Vergleich mit der Angebotsseite des
Arbeitsmarktes, werden die Kreisdaten auf Ebene der Arbeitsmarktregionen aufaddiert.

4.2. Projektion der Zahl an Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen

Die Angebotsseite des Arbeitsmarktes wird fiir die vorliegende Analyse aus dem Regionalmodell QMORE ent-
nommen. Als Teil des QuBe-Modellinstrumentariums ermdéglicht das Regionalmodell, die Entwicklung des
Arbeitskrafteangebots nach Bundeslandern und Arbeitsmarktregionen auszuwerten und in die Zukunft zu
projizieren (vgl. Abb. 38). Durch die Kopplung an das Bundesmodell besteht die Verbindung zu allgemeinen
Rahmenbedingungen und libergeordneten Einfliissen. Die Regionalisierung wird topdown vorgenommen, so-
dass die Bundesergebnisse Treiber der regionalen Dynamik sind. Das QMORE-Modell basiert dabei, ebenso wie
das Bundesmodell, auf den Daten des Mikrozensus, den Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen (VGR), der
Beschéftigungsstatistik der Bundesagentur fiir Arbeit sowie der QuBe-Bevolkerungsprojektion. Letztere wird
fur die regionale Projektion nach Geschlecht, Nationalitat, Alter sowie den Merkmalen Ausbildungsstatus, Qua-
lifikationsstufen sowie dem erlernten Beruf differenziert. Die entsprechenden Merkmale werden aus dem Mik-
rozensus entnommen. Die Bestande an Personen im (beruflichen) Bildungssystem werden getrennt nach Bun-
deslandern fortgeschrieben und dabei konstante Bildungsentscheidungen (Status Quo-Annahme) unterstellt.

Abbildung 38
Regionalspezifische Projektion des Arbeitskréfteangebots
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Die Angebotsseite des Arbeitsmarktes wird letztlich durch die Zahl der Erwerbspersonen dargestellt, also alle
erwerbstatigen und erwerbslosen Personen. Die Zahl der Erwerbspersonen in der Wohnregion nach erlern-
tem Beruf ist flir die historische Datenbasis ebenfalls aus dem Mikrozensus ersichtlich. Fiir die Projektion der
Erwerbspersonen wird die regionalspezifische Erwerbsneigung fiir 48 Kombinationen der Merkmale Alter, Ge-
schlecht, Nationalitat, Qualifikation und erlerntem Beruf konsistent zur Bundesentwicklung fortgeschrieben
und auf die regionalspezifische Bevolkerungsprojektion angewandt. Da Erwerbspersonen nicht immer auch
den Beruf austiben, den sie erlernt haben, wird das Arbeitskrafteangebot nach erlerntem Beruf durch eine Fle-
xibilitdtsmatrix in das Arbeitskrafteangebot nach ausgeiibtem Beruf (iberfiihrt. Auch arbeiten Erwerbsperso-
nen nicht immer in ihrer Wohnregion, weshalb berufsspezifische Pendlerbewegungen zwischen den Arbeits-
marktregionen berticksichtigt werden. Im Ergebnis werden Erwerbspersonen in der Arbeitsmarktregion nach
ausgeibtem Beruf dargestellt (Bernardt/Parton/Ulrich 2023).

5. Ergebnisse

5.1. Verhiltnis von Pflegebediirftigen zur Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter

Ahnlich dem Altenquotient, soll zunichst ein Blick auf die Zahl an Pflegebediirftigen je 100 Personen im er-
werbsfahigen Alter (hier: 15 bis 74 Jahre) geworfen werden. Dies ist sowohl hinsichtlich finanzieller als auch
personeller Aspekte in der Altenpflege eine relevante GréRe. Die Spannbreite dieses Quotienten fallt dabei re-
gional sehr hoch aus, von 5 Pflegebediirftigen je 100 Personen im erwerbsfahigen Alter in der Arbeitsmarktre-
gion Miinchen bis 11 Pflegebediirftige je 100 Personen im erwerbsfahigen Alter in den Arbeitsmarktregionen
Erfurt, Gottingen, Dresden, Chemnitz, Neubrandenburg und Greifswald/Stralsund (vgl. Abbildung 39 links).
Dabei fallt auf, dass besonders die ostlichen Arbeitsmarktregionen ein hohes Verhaltnis von Pflegebediirftigen
zu Personen im erwerbsfahigen Alter aufweisen.

Abbildung 39
Verhaltnis der Pflegebedurftigen zur Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter (15-74 Jahre), 2023 und 2040

Quelle: QuBe-Projekt, 8. Welle; Geodaten: © GeoBasis-DE / BKG 2017

Durch den demografischen Wandel kann bis zum Jahr 2040 mit einer Zunahme der Zahl an Pflegebediirftigen
gerechnet werden, wahrend gleichzeitig die Zahl an Personen im erwerbsfahigen Alter abnimmt. Auch im Jahr
2040 sind weiterhin deutliche Spannbreiten zwischen den Arbeitsmarktregionen zu erwarten. Die Arbeits-
marktregion Miinchen bleibt dabei auf einem verhéltnismafig tiefen Wert von 6 Pflegebediirftigen je 100



Personen im erwerbsfahigen Alter. Bei leicht steigender Zahl an Pflegebeddrftigen diirfte die Arbeitsmarktre-
gion Miinchen ihre Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter zwischen 2023 und 2040 nahezu konstant halten
kénnen und dadurch auf einem relativ niedrigen Niveau des betrachteten Verhiltnisses verbleiben. Anders in
den Ostlichen Arbeitsmarktregionen. Hier steigt die Zahl der Pflegebediirftigen je 100 Personen im erwerbs-
fahigen Alter in den Arbeitsmarktregionen Greifswald/Stralsund und Neubrandenburg auf 15 an. Steigende
Zahlen an Pflegebediirftigen treffen hier auf einen deutlichen Riickgang an Personen im erwerbsfahigen Alter.
Eine hohe Verdanderung des Verhaltnisses von Pflegebediirftigen zu Personen im erwerbsfdahigen Alter lassen
jedoch auch die Arbeitsmarktregionen Saarbriicken und Passau erwarten. Hier steigt das Verhaltnis von je-
weils 9 Pflegebediirftigen im Jahr 2023 auf jeweils 12 Pflegebeddrftige im Jahr 2040, die auf 100 Personen im
erwerbsfahigen Alter treffen (vgl. Abbildung 39 rechts). Das entspricht einem Anstieg von lber 30 Prozent.

5.2. Entwicklung der Pflegebediirftigen

Die Zahl der Pflegebediirftigen wird, unter Annahme konstanter altersgruppen- und geschlechtsspezifischer
Pflegequoten, bis zum Jahr 2040 in allen Arbeitsmarktregionen weiter ansteigen. Die Projektionsergebnisse
zeigen einen Anstieg zwischen 1,3 Prozent (AMR Dresden) und 27,1 Prozent (AMR Passau) fiir den Zeitraum
von 2023 bis 2040. Mit Gber 20 Prozent wird der hochste Anstieg in den Arbeitsmarktregionen Miinster/Os-
nabriick, Trier, Regensburg und Passau erwartet. Demgegeniiber diirfte die Zahl der Pflegebediirftigen in den
Ostlichen Arbeitsmarktregionen, aufgrund der bereits fortgeschrittenen Alterung, nur noch geringfiigig an-
steigen. In den Arbeitsmarktregionen Berlin, Magdeburg, Erfurt, Halle/Leipzig, Chemnitz und Dresden liegt der
erwartete Anstieg unter 10 Prozent (vgl. Abbildung 40).

Abbildung 40
Projizierte Entwicklung der Zahl der Pflegebedurftigen in den Arbeitsmarktregionen, 2023 - 2040 in Prozent
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Quelle: QuBe-Projekt, 8. Welle

Werden konstante Personalschliissel und eine konstante Arbeitsproduktivitdt unterstellt, miisste entsprechend
Personal aufgebaut werden, um mindestens den heutigen Pflegestandard — gemessen am Personalschliis-
sel — zu halten. Allerdings werden nicht alle Pflegebediirftigen von beruflich ausgebildeten Altenpflegerinnen
und Altenpflegern ambulant oder stationar versorgt. Der weitaus grof3ere Teil der Pflegebediirftigen wird von
Angehdrigen gepflegt. Der Anteil der Pflegebediirftigen in sogenannter ,familiaren Pflege” reichte 2021 von
56,3 Prozent in der Arbeitsmarktregion Hamburg bis 68,4 Prozent in der Arbeitsmarktregion KéIn. Wird die
Versorgungsform mitberiicksichtigt und die Anteile der stationdren, ambulanten und familidren Versorgung
konstant gehalten, ergibt sich ein differenziertes Bild bei der Entwicklung der Zahl an Pflegebediirftigen (vgl.
Abbildung 41).



Legt man den Fokus der Analyse auf die stationdre und ambulante Versorgung, verschiebt sich die Entwicklun-
gen der Zahl an Pflegebediirftigen in den Arbeitsmarktregionen leicht. VerhaltnismaBig starker betroffen sind
nun die Arbeitsmarktregionen Trier und Greifswald, jedoch auch Regionen wie Neubrandenburg, Niirnberg,
Rostock oder Hamburg. Wahrend Neubrandenburg in der allgemeinen Entwicklung der Zahl an Pflegebediirf-
tigen beispielsweise im Mittelfeld lag (Platz 18 von 34 AMR), rutscht es bei der Betrachtung der Entwicklung
der Zahl an Pflegebediirftigen in stationdrer und ambulanter Versorgung in seiner Betroffenheit weiter nach
vorne (Platz 6 von 34 AMR). Grund dieser Verschiebung ist der unterdurchschnittlich hohe Anteil an familiarer
Versorgung mit 57,1 Prozent in der Arbeitsmarktregion Neubrandenburg.

Abbildung 41
Projizierte Entwicklung der Zahl der Pflegebedurftigen in den Arbeitsmarktregionen nach Versorgungsform, 2023 - 2040 in Prozent
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Quelle: QuBe-Projekt, 8. Welle

5.3. Entwicklung der Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen

Es stellt sich nun die Frage, inwieweit das Arbeitskrafteangebot mit dem steigenden Bedarf an Pflegedienst-
leistungen mithalten kann. Wie bereits in Abschnitt 5.1 aufgezeigt, geht die QuBe-Bevélkerungsprojektion von
einer abnehmenden Bevdlkerung im erwerbsfahigen Alter aus. Gleichzeitig haben sich in den vergangenen
Jahren jedoch immer mehr Menschen fir eine berufliche Tatigkeit in der Pflege entschieden, sodass das Be-
schaftigungswachstum in diesem Bereich zuletzt Giberdurchschnittlich hoch ausfiel (Bundesagentur fiir Arbeit
2024b). Auch die QuBe-Projektionen gehen davon aus, dass die Zahl der Erwerbspersonen in der Altenpflege
zwischen 2023 und 2040 bundesweit weiter steigen wird. Der aktuelle Entwicklungspfad diirfte jedoch noch
nicht ausreichen, um den steigenden Bedarf an Pflegekraften langfristig zu decken. Entsprechend niedrig liegt
die Zahl der Erwerbslosen in den nichtmedizinischen Gesundheitsberufen. So wird in der Projektion langfris-
tig Quasi-Vollbeschaftigung in der Berufshauptgruppe erreicht. Die Median-Suchdauer von Arbeitgebern und
Arbeitgeberinnen nach geeignetem nichtmedizinischem Gesundheitspersonal steigt im Projektionszeitraum
von 94 Tagen auf 97 Tage (QuBe-Projekt 8. Welle 2024). Ab einer Suchdauer von 90 Tagen ist ein erfolgloser
Abbruch wahrscheinlicher als eine erfolgreiche Stellenbesetzung (Maier u.a. 2023).

Je nach Region kann die Situation auf dem Arbeitsmarkt fiir Pflegekrédfte zudem unterschiedlich ausfallen.
Wie in Abschnitt 3 beschrieben, kann in der aktuellen regionalen Modellstruktur jedoch lediglich die Berufs-
hauptgruppe der nichtmedizinischen Gesundheitsberufe, die die Altenpflege beinhaltet, analysiert werden.
Abbildung 42 stellt deshalb die Entwicklung der Erwerbspersonen in den nichtmedizinischen Gesundheitsbe-



rufen der Entwicklung der Zahl an Pflegebediirftigen fiir die 34 Arbeitsmarktregionen Prozentual gegeniiber.
Zunachst fallt auf, dass sich die Zahl der Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen in vie-
len 6stlichen Arbeitsmarktregionen zwischen 2023 und 2040 negativ entwickelt und dies bei steigender Zahl
an Pflegebedirftigen. Der stdrkste Riickgang wird mit — 9,7 Prozent in der Arbeitsmarktregion Magdeburg
erwartet, was maf3geblich auf einen Riickgang der Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter zurlickzufihren ist,
der mit — 15,0 Prozent in der Arbeitsmarktregion Magdeburg zu Buche schldagt. Negative Entwicklungen der
Zahl an Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen werden auch fiir die Arbeitsmarktregi-
onen Halle/Leipzig, Erfurt, Dresden, Neubrandenburg und Chemnitz projiziert. In den Arbeitsmarktregionen
Rostock und Greifswald/Stralsund wird zwar noch ein leicht positiver Trend von je rund einem Prozent Wachs-
tum bei den Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen erwartet. Diese Entwicklung bleibt
jedoch weit unter dem Anstieg der Zahl an Pflegebediirftigen zurtick.

In den restlichen Arbeitsmarktregionen diirfte die Zahl der Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesund-
heitsberufen zwischen 2023 und 2040 weiter zunehmen. Am starksten fallt der Anstieg in der Arbeitsmark-
tregion Bremen aus, knapp gefolgt von Miinster/Osnabriick. In den meisten westdeutschen Arbeitsmarktre-
gionen nimmt die Zahl der Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen etwas starker zu als
die Zahl der Pflegebediirftigen in stationdrer und ambulanter Versorgung. Jedoch ist der Anstieg in keiner
Arbeitsmarktregion so hoch, um auch den Anstieg der Pflegebediirftigen in familidrer Versorgung nur anna-
hernd zu kompensieren. Eine deutlich verscharfte Pflegesituation ist hingegen in den bayerischen Arbeits-
marktregionen Passau, Regensburg, Nirnberg und Wiirzburg absehbar, ebenso wie in den nicht-bayerischen
Arbeitsmarktregionen Goéttingen und Saarbriicken. Hier bleibt die Entwicklung der Erwerbspersonen in nicht-
medizinischen Gesundheitsberufen sogar deutlich hinter der Entwicklung der Zahl der Pflegebeddrftigen in
stationdrer und ambulanter Versorgung zuriick. Dies bedeutet letztlich, dass heutige Personalschliissel nicht
mehr gehalten werden kdnnen beziehungsweise eine starkere Verschiebung hin zur familidaren Versorgung
stattfinden muisste. Gleiches gilt fiir die ostdeutschen Arbeitsmarktregionen mit wenig Wachstum oder - in

Abbildung 42
Projizierte Entwicklung der Zahl der Pflegebedurftigen in den Arbeitsmarktregionen nach Versorgungsform und Entwicklung der
Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen, 2023 - 2040 in Prozent
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den meisten Regionen — gar mit einem Rlckgang bei der Zahl an Erwerbspersonen in nichtmedizinischen
Gesundheitsberufen.

6. Fazit

Die Analyse zeigt, dass die Zahl der Pflegebediirftigen zwischen 2023 und 2040 in allen Arbeitsmarktregionen
weiter ansteigen dirfte, wahrend die Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter im gleichen Zeitraum zuriickgeht.
Der Riickgang der Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter stellt den Arbeitsmarkt insgesamt vor gro3e Heraus-
forderungen und diirfte die Arbeitskrafteengpasssituation in vielen Berufsgruppen und Regionen zukiinftig
weiter verscharfen. Die Altenpflege steht dabei vor einer doppelten Herausforderung, da die Nachfrage nach
Pflegedienstleistungen gleichzeitig zunimmt. So hat die Analyse gezeigt, dass das Verhaltnis von Pflegebediirf-
tigen zur Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter bundesweit zwischen 2023 und 2040 von 8 Pflegebediirftigen
auf 9 Pflegebediirftige je 100 Personen im erwerbsfdahigen Alter ansteigt. Die regionalen Unterschiede fallen
dabei sehr hoch aus und es kommt insbesondere in den dstlichen Arbeitsmarktregionen zu einem zunehmend
hohen Verhéltnis von Pflegebediirftigen im Vergleich zur jiingeren Bevolkerung. Aber auch mehrere baye-
rische Regionen sowie Saarbriicken stehen in besonderem Mal3e vor der Herausforderung die zunehmend
altere Bevolkerung durch eine geringere Zahl an Personen im erwerbsfahigen Alter zu versorgen. Dabei findet
die Versorgung nicht immer durch beruflich ausgebildete Altenpflegerinnen und Altenpfleger statt. Mehr als
die Halfte der Pflegebediirftigen wird von Angehdérigen gepflegt.

Beriicksichtigt man die Versorgungsform und stellt sie der Entwicklung an Erwerbspersonen in nichtmedizini-
schen Gesundheitsberufen, zu denen die Altenpflege zahlt, gegentiber, zeigt sich, dass die Entwicklung der Er-
werbspersonen mit der Entwicklung an Pflegebeddrftigen in stationdrer und ambulanter Versorgung in einem
Teil der Arbeitsmarktregionen mithalten kann. In etwas mehr als der Halfte der Arbeitsmarktregionen steigt
die Zahl der Erwerbspersonen in nichtmedizinischen Gesundheitsberufen sogar etwas starker als die Zahl der
Pflegebediirftigen in stationarer und ambulanter Versorgung. Dies spiegelt den Trend der vergangenen Jahre
wieder, dass sich - trotz der insgesamt rlicklaufigen Zahl an Personen im erwerbsfahigen Alter — immer mehr
Personen fir eine Tatigkeit in der Altenpflege entscheiden. Gleichzeitig steigt die Zahl der Erwerbspersonen in
nichtmedizinischen Gesundheitsberufen in den restlichen Arbeitsmarktregionen weniger stark als die Zahl der
Pflegebediirftigen. In finf der 6stlichen Arbeitsmarktregionen wird sogar ein sinkendes Arbeitskrafteange-
bot in den nichtmedizinischen Gesundheitsberufen erwartet, wahrend die Zahl der Pflegebediirftigen weiter
zunehmen dirfte. Berlicksichtigt man die Pflegebediirftigen in familidrer Pflege, kann die Entwicklung des
Arbeitskrafteangebots in keiner Arbeitsmarktregion mit der Entwicklung der Pflegebediirftigenzahlen mithal-
ten. Im Riickschluss bedeutet dies, dass der zunehmende Bedarf an Pflegedienstleistungen von Angehdérigen
ibernommen werden muss, die bislang gegebenenfalls selbst in einem anderen Beruf titig sind. Die Ubernah-
me von Pflegedienstleistungen kann somit zu einer Reduktion von Arbeitszeiten bis hin zur Aufgabe der ei-
genen Erwerbstatigkeit pflegender Angehoriger fiihren. Diese pflegenden Personen fehlen dem Arbeitsmarkt
dann an anderer Stelle und kdnnen die erwarteten Arbeitskrafteengpdsse weiter verscharfen.

Die vorgestellten Ergebnisse sind auf Basis der QuBe-Projektion der achten Welle unter der Pramisse zu inter-
pretieren, dass die Pflegewahrscheinlichkeit stabil und die Arbeitsproduktivitadt in den Pflegeberufen konstant
bleibt. Diese Annahmen lassen jedoch Spielraum fiir verschiedene Szenariorechnungen. So kann sich einer-
seits die Pflegewahrscheinlichkeit, beispielsweise durch Verhaltensanpassungen, im Zeitverlauf verandern.
Dies kann fir die Vergangenheit anhand der Daten in der Pflegestatistik alle zwei Jahre mit der Veroffentli-
chung der neuesten Daten Uberpriift und entsprechend im Simulations- und Prognosemodell beriicksichtigt
werden. Auch die Verteilung der Versorgungform kann sich in Zukunft verschieben und damit Auswirkungen
auf den Personalbedarf in der Altenpflege haben. Wiirde eine Verschiebung von der stationaren Pflege hin zu
vermehrter ambulanter Pflege stattfinden, kdnnten weniger Altenpflegerinnen und Altenpfleger mehr Pfle-
gebediirftige versorgen und der Bedarf an Pflegepersonal wiirde weniger stark ansteigen. Dies setzt jedoch
voraus, dass die Pflegebediirftigkeit der dlteren Personen dies auch zuldsst. Anderseits ware es auch denkbar,



dass sich die familidre Pflege hin zu einer héheren Nachfrage nach ambulanter oder stationarer Pflege ver-
schiebt, weil es Angehdrigen unter anderem aus zeitlichen und/oder rdumlichen Umstdnden sowie aufgrund
der korperlichen und/oder psychischen Belastung nicht moglich ist, die Pflege selbst zu (ibernehmen.

Um dem steigenden Bedarf an Pflegepersonal zu begegnen, muss die Attraktivitat der Pflegeberufe weiter
zunehmen. Zwar ist es in den vergangenen Jahren bereits gelungen, mehr Personen fiir die Altenpflege zu
gewinnen. Der aktuelle Entwicklungspfad ist jedoch noch nicht ausreichend, um den Bedarf an Altenpflege-
rinnen und Altenpflegern auch langfristig in allen Regionen decken zu kénnen. Anpassungen im Ausbildungs-
und Beschaftigungssystem kénnten helfen, um beispielsweise Hilfskrafte zu Fachkréften in der Altenpflege
weiterzubilden oder Personen zum Quereinstieg in die Altenpflege zu motivieren. Auch die Riickgewinnung
von ehemaligen Pflegekréften, die den Beruf verlassen haben, kann eine wichtige Stellschraube sein. Hier-
fir muss jedoch an den Faktoren gearbeitet werden, die den Berufswechsel verursacht haben. Ein weiterer
Hebel ist die Erhohung der Arbeitsstunden von Teilzeitkraften. Da die vorliegende Analyse auf Personen mit
aktuellen Trends in den Arbeitsvolumen basiert, wiirde eine Erh6hung der Arbeitsstunden zu einem niedrige-
ren Personalbedarf in Personen fiihren. Jedoch miissen auch hierfiir die passenden Rahmenbedingungen ge-
schaffen werden, damit eine Erh6hung der Arbeitsstunden fiir Teilzeitkrédfte Gberhaupt méglich ist. Hoffnung
wird weiterhin auf einen zunehmenden Technologieeinsatz zur Erhohung der Arbeitsproduktivitdt gesetzt.
In der vorliegenden Analyse wird dieser Aspekt nur im Ausmal3 bereits beobachtbarer Digitalisierungstrends
beriicksichtigt.

Das QuBe-Modell kann fiir entsprechende Szenarienrechnungen herangezogen werden, um magliche Veran-
derungen in den Rahmenbedingungen zu analysieren. Fiir die regionale Analyse ist es zudem erstrebenswert
die Arbeitskrafteangebotsseite in tieferem Detailgrad zu modellieren, um nicht nur die Berufshauptgruppe der
nichtmedizinischen Gesundheitsberufe, sondern auch die Berufsgruppe der Altenpflegerinnen und Altenpfle-
ger genauer abbilden zu kénnen. Detailliertere Analysen und Szenarienrechnungen kénnen einerseits dazu
beitragen, den Handlungsbedarf fiir die Bildungs- und Arbeitsmarktpolitik aufzuzeigen und andererseits ein
Analysetool zur Verfligung stellen, um die méglichen Handlungsoptionen zu evaluieren.
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Kommunale Ansatzpunkte zur Stirkung
landlicher Pflegestrukturen

Ergebnisse des Forschungsprojekts ,,Stirkung von bedarfsorientierten
Pflegestrukturen in lindlichen strukturschwachen Regionen®

von Michael Plazek-Stier

1. Einleitung

Infolge eines langfristigen und bereits spiirbaren demografischen Wandels steht die Langzeitpflege seit ei-
nigen Jahren bundesweit vor groBen Herausforderungen. Seit dem Jahr 2015 hat sich die Anzahl der pflege-
bedirftigen Menschen in Deutschland, auch infolge der Umsetzung des neuen Pflegebedirftigkeitsbegriffs,
auf heute knapp 5,6 Millionen Menschen nahezu verdoppelt (BMG 2025). Trotz einer stetigen Zunahme der
Zahl der Beschéftigten in der Langzeitpflege verscharft sich im professionellen Pflegebereich zudem weiterhin
der Fachkraftemangel (BMG, 2024). Der beschriebene Personalmangel in der Langzeitpflege fiihrt vielerorts
bereits dazu, dass vorhandene Angebote nicht mehr mit der gleichen Kapazitat aufrechterhalten werden kon-
nen bzw. neue Einrich-tungen mit Bedarf an Pflegekréften nicht an den Start gehen (Klie et al., 2021). Zudem
wird davon ausgegangen, dass die Pflege durch Familienangehdrige, die bislang einen immensen Beitrag zur
pflegerischen Versorgung in der eigenen Hauslichkeit leisten, mittel- bis langfristig abnehmen wird (vgl. etwa
Plazek/Schnitger 2016; Rothgang et al. 2012).

Die Lebensverhaltnisse pflegebediirftiger Menschen werden bundesweit zudem von regionalen Rahmenbe-
dingungen erheblich beeinflusst. Der Siebte Altenbericht mit dem Schwerpunkt ,Sorge und Mitverantwor-
tung in der Kommune - Aufbau und Sicherung zukunftsfahiger Gemeinschaften" hat bereits im Jahr 2017
aufgezeigt, dass landliche und strukturschwache Regionen einen deutlich erhéhten Anteil an Pflegebediirf-
tigen an der Gesamtbevolkerung aufweisen und sich die Pflegebe-darfe in diesen Regionen sowohl bezogen
auf die Anzahl als auch den Schweregrad bis zum Jahr 2030 noch weiter verscharfen werden. Zeitgleich ste-
hen in diesen Regionen weniger Pflegekrafte als im Bundesdurchschnitt zur Verfligung (BMFSFJ 2017). Die
anspruchsvolle Versorgungssituation verscharft sich vielerorts zusatzlich durch eine erhéhte Abwanderung
junger Menschen, die ansonsten Personal- und Fachkréftellicken im Bereich der professionellen Pflege fiil-
len bzw. Pflegebediirftige im familidgren Umfeld unterstiitzten kdnnten (BMG, 2016). Studien zeigen zudem,
dass Forderprogramme, die von EU-, Bundes- und Landesebene in den vergangenen Jahren weiter ausge-
baut wurden und eine immer gréBere Bedeutung bei der kommunalen Finanzierung erhalten, nicht immer
bei den besonders forderungswiirdigen, strukturschwachen Kommunen ankommen. Insbesondere kleinere
strukturschwache Gemeinden, die haufig in landlichen Regionen liegen, scheitern zum Teil daran, die mitunter
aufwandigen und komplexen Antrags- und Bewirtschaftungsprozesse personell zu bewaltigen oder die in den
Forderprogrammen zumeist geforderten Eigenbeitrdge aufzubringen (Stidekum, 2019).

Bundes- und unterschiedliche Landesgesetze geben den grundlegenden Rechtsrahmen vor, in dem die pfle-
gerischen Versorgungsstrukturen vor Ort individuell ausgestaltet werden. Dabei stellt sich die Frage, welche
Handlungsmoglichkeiten im Kontext der oft schwierigen Rahmenbedingungen vor Ort bestehen, um bedarfs-
orientierte Pflegestrukturen fiir Pflegebediirftige zu realisieren und wie deren zukunftsfahige Entwicklung ge-
fordert und gestarkt werden kann. Bedarfsorientierte Pflege bedeutet dabei weit mehr als die Bereitstellung
der durch die Pflegeversicherung abgedeckten Leistungen. Zur Versorgungsstruktur von pflegebediirftigen
Menschen im Sinne einer 6rtlichen,,sorgenden Gemeinschaft” gehoren viele Bausteine und Themenfelder, die
im Idealfall eng miteinander verzahnt sind, sich wechselseitig erganzen und Ansatzpunkte flir kommunale
Gestaltungsmoglichkeiten darstellen (Brettschneider, 2020). Dabei bildet der gesetzliche Grundsatz,,ambulant
vor stationdr” eine wichtige Leitlinie. Ambulante Versorgungsformen stellen Befragungen zufolge auch die
deutlich favorisierte Versorgungsform der Biirgerinnen und Birger im Falle einer Pflegebediirftigkeit dar (vgl.
etwa Raiber et al. 2023; Haumann 2020; Hajek at al. 2018). Demzufolge ermoglichen bedarfsorientierte Pfle-



gestrukturen primar einen Verbleib pflegebediirftiger Menschen in der eigenen Hauslichkeit oder in alterna-
tiven Wohnformen. Zeitgleich miissen ergdanzend auch wohnortnah verfiigbare und teilhabeorientierte, (teil-)
stationare pflegerische Versorgungsangebote vorhanden sein fiir den Fall, dass die Versorgung in ambulanten
Versorgungssettings seitens der Pflegebediirftigen nicht mehr gewiinscht wird bzw. nicht mehr méglich ist.

Seit Einflihrung der Sozialen Pflegeversicherung im Jahr 1995 und der daraus entstandenen Etablierung ei-
nes sog. Pflegemarkts stehen den Kommunen in aller Regel keine unmittelbaren Steuerungsmaoglichkeiten
mehr zur Verfligung, um direkten Einfluss auf die Entwicklung der professionellen Pflegestrukturen vor Ort zu
nehmen - etwa hinsichtlich der Art, Anzahl und GréBe der vor Ort tatigen Trager und Pflegeeinrichtungen. In
den meisten Bundeslandern ist der Gberwiegende Teil der verbliebenen kommunalen Einflussmdglichkeiten
auf die pflegerische Versorgungsstruktur im Bereich der freiwilligen Kommunalaufgaben angesiedelt. Die im
Grundgesetz festgeschriebene kommunale Daseinsvorsorge, das Zusammenwirkungsgebot in der pflegeri-
schen Versorgung gemaf3 §8 Abs. 2 des SGB XI, die Aufgaben der kommunalen Altenhilfe gemafl3 §71 des SGB
Xl sowie die Bestimmungen des Raumordnungsgesetzes stellen dennoch (im lbertragenen Sinne) Ermach-
tigungsgrundlagen fiir entsprechende kommunale Aktivitdten dar. Praktische Handlungsansatze fiir Kommu-
nen ergeben sich daher vor allem dann, wenn sie durch eine entsprechende Governance im Zusammenspiel
mit den unterschiedlichsten lokalen und regionalen Stakeholdern auf eine bedarfsgerechte Infrastruktur der
pflegerischen Versorgung hinwirken (Klie et al., 2021) Wie vorherige Untersuchungen gezeigt haben, kénnen
die Kommunen im Zusammenspiel mit diesen Akteursgruppen mit verschiedenen gestalterischen Maf3nah-
men durchaus im gewissen Rahmen auf eine bedarfsgerechte Infrastruktur in der pflegerischen Versorgung
hinwirken (vgl. etwa Plazek/Schnitger, 2016). Bislang mangelte es allerdings noch an umfassenden Untersu-
chungen, die die spezifischen Herausforderungen und Handlungsansatze von Kommunen in landlichen struk-
turschwachen Regionen im Bereich der Langzeitpflege naher beleuchtet haben.

Hier setzte das Forschungsprojekt ,Starkung von bedarfsorientierten Pflegestrukturen in landlichen struktur-
schwachen Rdumen” an, das in den Jahren 2021-2022 durch die KPMG AG Wirtschaftspriifungsgesellschaft im
Auftrag des Bundesministeriums des Innern und fiir Heimat (BMI) und des Bundesinstituts fiir Bau-, Stadt- und
Raumforschung (BBSR) im Rahmen des Programms ,Region gestalten” durchgefiihrt wurde. Die folgenden
Ausfiihrungen basieren auf den Ergebnissen dieses Forschungsprojekts.

2. Studienmethodik

Die Abbildung 43 bietet einen groben Uberblick iiber die im Rahmen des Forschungsprojekts eingesetzten
methodischen Bausteine. Im Folgenden werden die einzelnen, aufeinander aufbauenden Bausteine genauer
erlautert.

Aufbauend auf einer systematischen Literaturrecherche zur Erfassung des bisherigen Forschungsstands wur-
de zundchst eine bundesweite Online-Befragung der Landkreise durchgefiihrt. Gegenstand der strukturierten
Befragung waren die vor Ort wahrgenommenen primaren Herausforderungen und Einflussmoglichkeiten sei-
tens der Landkreise sowie der kreisangehorigen Stadte und Gemeinden, die konkret verfolgten kommunalen
Ansatze sowie zuklinftige Wiinsche und Erwartungen in Bezug auf eine Starkung bedarfsorientierter Pflegs-
trukturen. An der vom Deutschen Landkreistag unterstiitzten Befragung beteiligten sich 172 Landkreise aus
allen Flachenbundesldandern. Dies entspricht einer Teilnahmequote von knapp 60 Prozent und zeugt von der
hohen Relevanz, die die Landkreise der Thematik beimessen. Eine Vollerhebung konnte jedoch nicht realisiert
werden. Die Befragung wurde quantitativ ausgewertet.

Im zweiten Schritt wurden in vertiefenden, interviewgestiitzten Fallstudien in zehn Landkreisen auch quali-
tative Informationen erhoben, um Hintergriinde und Wirkungszusammenhange besser sichtbar zu machen.
Hierfuir wurden Landkreise ausgewahlt, die auf Basis geeigneter statistischer Indizes die Kriterien ,Landlichkeit”
und,,Strukturschwache” erfiillen und zusatzlich entweder ein kreisweites Konzept fiir den Pflegebereich verab-
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Abbildung 43
Methodische Bausteine des zugrundeliegenden Forschungsprojekts
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Eigene Darstellung in Anlehnung an BMI/ BBSR (2022): Pflege in landlichen Raumen stérken

schiedet oder alternativ mindestens ein relevantes pflegebezogenes Projekt im Landkreis umgesetzt haben.
Das Kriterium ,Landlichkeit” wurde tiber den siedlungsstrukturellen Kreistyp definiert, der vom BBSR als Analy-
seraster fiir die laufende Raumbeobachtung genutzt wird. Von den insgesamt vier Kreistypen wurden diejeni-
gen Landkreise berticksichtigt, die den Gruppen “landliche Kreise mit Verdichtungsansatzen” und “diinn besie-
delte landliche Kreise”zugeordnet werden. Das Kriterium der Strukturschwéache wurde tiber den German Index
of Socioeconomic Deprivation (GISD) des Jahres 2018 definiert, der vom Robert Koch Institut auf Grundlage der
INKAR-Datenbank des BBSR erstellt wird und regionale soziokonomische Unterschiede abbildet. Regionen mit
hohen GISD-Werten, also hoherer soziobkonomischer Deprivation, weisen unter anderem eine Haufung von
Gesundheitsrisiken und geringere Durchschnittseinkommen und Steuereinnahmen auf. Als strukturschwach
wurden hierbei alle Landkreise definiert, die den Dezilen 6-10 (,strukturschwachere Halfte”) angehoren. Beide
Kriterien ,Strukturschwache” und,Landlichkeit” erfullten 114 von bundesweit 294 Landkreisen.

Die zehn fir die Fallstudien ausgewahlten Landkreise verteilen sich auf insgesamt neun Bundeslander. Die
Halfte dieser Landkreise liegt in den ostdeutschen Bundeslandern, in denen der Anteil landlich gepragter
Landkreise, die eher als strukturschwach einzuordnen sind, besonders hoch ist. In den zehn ausgewahlten
Landkreisen wurden sowohl Mitarbeitende der Kreisverwaltung als auch vor Ort tatige Akteurinnen und Ak-
teure, wie Trager von Pflegeeinrichtungen bzw. Pflegediensten, ehrenamtliche Initiativen bzw. Vereine, Bera-
tungsstellen und weitere externe Fachleute auf Basis eines qualitativen Leitfadens interviewt.

Die Ergebnisse der Landkreisbefragung und der Fallstudieninterviews wurden in einem 10-Punkte-Programm
zusammengefasst. Es beinhaltete vor Ort umzusetzende Lésungsansatze und Erfolgsfaktoren zur Starkung
bedarfsorientierter Pflegestrukturen in landlichen und strukturschwachen Regionen. Die Basis bildeten beste-
hende Anwendungsbeispiele auf kommunaler Ebene.

Kommunale Ansatzpunkte zur Starkung landlicher Pflegestrukturen BBSR-Online-Publikation Nr. 50/2025



In jeweils vier online durchgefiihrten Fachworkshops und Biirgerdialogen in den Regionen Nord, Ost, Stid und
West mit bundesweit mehr als 200 Teilnehmerinnen und Teilnehmern wurden die identifizierten Schwerpunk-
te vorgestellt, kritisch diskutiert und validiert.

AbschlieBend wurden die Ergebnisse aus der Grundlagenstudie in einem strategischen Leitfaden fir kom-
munale Akteurinnen und Akteure handlungsorientiert weiterentwickelt und verdichtet (vgl. Infokasten). Fiir
die zehn primdren Handlungsbereiche bietet der Leitfaden jeweils praxisorientierte Hinweise zur Themenrele-
vanz, zum empfohlenen methodischen Vorgehen, zu konkreten Umsetzungsmaoglichkeiten sowie zu Erfolgs-
faktoren und Herausforderungen bei der Umsetzung. Zudem werden jeweils ein Praxisbeispiel mit Ansprech-
partnerinnen und Ansprechpartnern sowie Literaturempfehlungen zur Vertiefung vorgestellt.

Der als Ergebnis des Forschungsprojekts veroffentlichte Leitfaden ,Pflege
in ldndlichen Rdumen stdrken” veranschaulicht anhand von Empfeh-
lungen, Erfolgsfaktoren und Praxisbeispielen, wie Kommunen auch
unter erschwerten Bedingungen in landlichen strukturschwachen
Regionen ihren Gestaltungsrahmen gewinnbringend nutzen konnen.
Die im Leitfaden genannten Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartner
einzelner Praxisbeispiele konnen dabei fiir einen fachlichen Austausch
direkt kontaktiert werden. Literaturempfehlungen dienen zur Vertiefung
der einzelnen Schwerpunktbereiche.

Quelle: BMI/ BBSR (2022): Pflege in
landlichen Rdumen starken

3. Zentrale Ergebnisse

Aus der Landkreisbefragung ging deutlich hervor, dass die ausreichende Deckung des Personal- und Fachkréf-
tebedarfs in der ambulanten, teilstationdren und stationdren Pflege von nahezu allen Landkreisen als aktuell
groBte Herausforderung fiir bedarfsorientierte Pflegestrukturen angesehen wird. Die Verfligbarkeit und Er-
reichbarkeit bedarfsgerechter, nicht vollstationarer Angebote (Tages- und Nachtpflege, Kurzzeitpflege u. a.)
wurde am zweithaufigsten als zentrale Herausforderung genannt. Deutliche Unterschiede zwischen den ver-
schiedenen Landkreistypen wurden insbesondere bei der Einschatzung der Finanzierbarkeit der pflegerischen
Versorgungsangebote deutlich. In landlichstrukturschwachen Landkreisen stellt dies gemal3 der Befragungs-
ergebnisse fir die Pflegebediirftigen und Angehdrigen deutlich hdufiger eine sehr wesentliche Herausforde-
rung dar als in stadtischstrukturstarken Landkreisen.

Zudem zeigte sich, dass die Mehrheit der befragten Kreisverwaltungen mit den vorhandenen Pflegestrukturen
vor Ort nicht oder nur teilweise zufrieden ist. Dabei waren fast ein Viertel der befragten landlichen struktur-
schwachen Landkreise und damit doppelt so viele wie bei stadtisch gepréagten, strukturstarken Landkreisen
sogar der Auffassung, dass die derzeit vorhandenen Pflegestrukturen im Kreisgebiet im Groen und Ganzen
nicht mehr als bedarfsgerecht anzusehen sein.

Unter den aktuellen gesetzlichen und finanziellen Rahmenbedingungen sah eine Mehrheit der Befragten nur
geringe oder keine Einflussmdglichkeiten des Landkreises bzw. der kreisangehorigen Stadte und Gemeinden
bei der Starkung bedarfsorientierter Pflegestrukturen im Kreisgebiet, in landlichstrukturschwachen Landkrei-
sen nahmen sogar nur ein Viertel der befragten Kreisverwaltungen spirbare Einflussmoglichkeiten wahr.


https://www.region-gestalten.bund.de/Region/DE/veranstaltungen/2205/leitfaden.pdf?__blob=publicationFile&v=3
https://www.region-gestalten.bund.de/Region/DE/veranstaltungen/2205/leitfaden.pdf?__blob=publicationFile&v=3

Gleichzeitig wiinschten sich 93 Prozent der Befragten tendenziell gréBere Einflussmoglichkeiten ihres Land-
kreises bei der Starkung bedarfsorientierter Pflegestrukturen. Hierzu kénnte nach Ansicht der Landkreise vor
allem eine bessere Personalausstattung sowie eine verpflichtende Berlicksichtigung der Kreispflegeplanung
bei der Zulassung von Pflegeheimen und ambulanten Diensten beitragen. Auch eine bessere Verfiigbarkeit
von kleinraumigen Pflege- und Sozialstrukturdaten wurden haufig als wichtige Voraussetzung fir verstarkte
eigene Aktivitaten genannt.

Auf Basis der gesammelten Erkenntnisse aus allen aufeinander aufbauenden Bausteinen des Forschungsprojekts
konnten dennoch verschiedene Ansatzpunkte identifiziert werden, die kommunale Akteurinnen und Akteure
auch in landlichen und strukturschwachen Regionen erfolgreich angehen kdnnen, um die Versorgungssituation
pflegebediirftiger Menschen vor Ort positiv zu beeinflussen. Die im strategischen Leitfaden verdichteten Hand-
lungsempfehlungen adressieren primar die Kreisverwaltungen und deren Referate, Amter und Beauftragte in
den Bereichen Soziales, Sozialplanung, Senioren und Pflege. Dariiber hinaus kdnnen auch die kreisangehérigen
Gemeinden, Gesetz- und Fordermittelgeber sowie nicht zuletzt die agierenden Personen in der Pflege vor Ort
die Handlungsempfehlungen nutzen und eigene Erkenntnisse und Aktivitdten daraus ableiten.

Die zehn im Folgenden vorgestellten Empfehlungen betreffen zum einen strukturelle Voraussetzungen in den
Kreisverwaltungen und Gemeinden (Punkte 1-5) und zum anderen zentrale inhaltliche Handlungsfelder fiir
kommunale Aktivitaten (Punkte 6-10):

1 Hauptamtliche Personalstellen fiir Planung und Koordination in der Kreisverwaltung schaffen

Damit ein Landkreis im Pflegebereich planende, koordinierende, moderierende und unterstiitzende Funktio-
nen im Sinne eines ganzheitlichen Care-Managements wirksam wahrnehmen kann, bedarf es in der Kreisver-
waltung dezidiert dafiir zustandiger und fachlich qualifizierter Personalressourcen. In mehr als 80 Prozent der
landlichen strukturschwachen Landkreise ist dies bislang nur unzureichend umgesetzt.

In allen Kreisverwaltungen sollte daher eine addaquate personelle Ausstattung mit Fokus auf den Pflegebereich
im Bereich der Sozialplanung eingerichtet und dauerhaft finanziert werden. Die kommunale Erfahrung zeigt,
dass die Unterstltzung der Verwaltungsleitung und der Kreispolitik als zentrale Voraussetzung fiir eine Entfris-
tung entsprechender Personalstellen nur mit,langem Atem” sowie durch das konkrete Aufzeigen von Bedarf
und Mehrwert gelingt.

Praxisbeispiel: Sozialplanung und Seniorenarbeit im Landkreis Oberspreewald-Lausitz (Brandenburg)
2 Kiimmerer/Lotsen in den kreisangehdrigen Gemeinden installieren

In landlich gepragten Landkreisen mit einer oftmals kleinteiligen Gemeindestruktur stellt die Verankerung
flaichendeckender Informations- und Unterstiitzungsstrukturen sowie die Initiierung ortlicher Aktivitaten re-
gelmaBig eine besonders groRe Herausforderung dar. Die enge Einbindung der kreisangehorigen Gemein-
den und Blrgermeister/innen ist hierbei ein wichtiger Erfolgsfaktor. Dabei kann die Benennung einer the-
menverantwortlichen, vor Ort bekannten Person in jeder kreisangehdrigen Gemeinde als allererster ortlicher
Ansprechpartner die kreisweite Durchdringung des Themas sowie einen wichtigen beidseitigen Informati-
onsfluss entscheidend fordern. Die Kreisverwaltung kann unterstiitzend einen regelmaBigen Austausch, In-
formation und Schulung des Kiimmerer-/Lotsennetzwerks koordinieren und deren Engagement regelmafig
auf unterschiedlichen Wegen wiirdigen. Entsprechende Netzwerke werden bislang in der Regel auf ehrenamt-
licher Basis gebildet. Alternative und inhaltlich deutlich erweiterte Ansdtze eines ,Kimmerers/Lotsen” in den
Gemeinden stellen die derzeit fast ausschlieB8lich durch Fordermittel finanzierten Projekte ,Gemeindeschwes-
tern/-pfleger 2.0” und ,Community Health Nurses” dar.

Praxisbeispiel: Netzwerk der ehrenamtlichen Pflegelotsen im Landkreis Ludwigslust-Parchim (Mecklen-
burg-Vorpommern)



3 Netzwerkarbeit als Kreisverwaltung koordinieren und vorantreiben

Eine verstarkte Vernetzung der verschiedenen vor Ort wirkenden Akteurinnen und Akteure ist eine zentrale
Voraussetzung, um kooperativ Losungen entwickeln und Synergien heben zu kénnen. Der Aufbau sowie die
Koordination aktiver Netzwerke (etwa die Kreispflegekonferenz, ein Netzwerk Pflege oder eine Arbeitsgruppe
Demenz) stellen deshalb wesentliche Ansatzpunkte von Kreisverwaltungen bzw. kreisangehdrigen Gemein-
den bei der Stirkung bedarfsorientierter Pflegestrukturen dar. Uber diese gemeinsame Netzwerkarbeit kdn-
nen vertrauensvolle Beziehungen zwischen den Akteurinnen und Akteuren geschaffen sowie Kooperationen
oder Partnerschaften initiiert und nachhaltig gefestigt werden. Bundesweit ist eine finanzielle Férderung ent-
sprechender regionaler Netzwerke nach § 45c (9), SGB XI méglich.

Die Netzwerke sollten als operative ,Arbeitsgremien” anstelle reiner ,Austausch-Plattformen” agieren. Hierzu
tragt etwa die Bildung unterschiedlicher Arbeitsgruppen (beispielsweise AG Fachkraftemangel, AG Demenz,
AG pflegende Angehérige, AG Offentlichkeitsarbeit, etc.) mit klaren Arbeitsauftrigen bei. Insbesondere in gro-
Ben Flachenkreisen kénnen auch regionale Untergliederungen hilfreich sein, um Teilnahmehiirden in Form
von langen Anfahrtzeiten, etc. zu senken.

Praxisbeispiel: Pflegenetzwerk im Landkreis Leipzig (Sachsen)
4  Aufbruchstimmung durch partizipative Planungen und Konzepte erzeugen

Rund die Halfte der landlich geprdgten strukturschwachen Landkreise hat bislang ein Planungsdokument
bzw. ein strategisches Konzept fiir den Pflegebereich verabschiedet; zumeist geschieht dies aufgrund einer
landesgesetzlichen Vorgabe. Zu diesen Planungsdokumenten und Konzepten zdhlen etwa Altenhilfe- und
(6rtliche) Pflegeplanungen, Pflegestrukturanalysen oder seniorenpolitische Gesamtkonzepte. Sowohl| der Um-
fang, die Inhalte als auch die Qualitdt variieren dabei stark. Das Thema ,Pflege” sollte in solchen Planungen
und Konzepten sozialrdumlich und thematisch breit betrachtet werden (keine Einengung auf die pflegerische
Versorgung im engeren Sinne). Zudem empfiehlt sich ein Methoden-Mix aus quantitativen Datenanalysen und
qualitativen Primarerhebungen (Befragungen, Workshops, Foren, Planungswerkstatten etc.).

Trotz des zumeist fehlenden rechtsverbindlichen Charakters zeigt die kommunale Erfahrung, dass solchen
kreisweiten Planungsprozessen und Ubergreifenden Konzepten eine wichtige Orientierungsfunktion unter
den relevanten Akteuren vor Ort zukommen kann. Eine partizipative Ausgestaltung der Konzeptentwicklung,
die Ableitung zeitlich terminierter Entwicklungsziele und die Definition konkreter HandlungsmaBnahmen mit
einem entsprechenden Monitoring kdnnen dabei zu einer nachhaltigen Aufbruchstimmung und zu einem
breiten Engagement der Beteiligten und sonstiger Interessierter beitragen.

Praxisbeispiel: Seniorenpolitisches Gesamtkonzept im Landkreis Rottal-Inn (Bayern)
5 Die Fordermittelakquise und -vergabe strategisch ausrichten

Infolge der insbesondere in landlichen und strukturschwachen Raumen zumeist unzureichenden Regelfinan-
zierung von gestaltenden Aufgaben der Kreisverwaltung im Pflegebereich kommt der passgenauen Akquise
von Fordermitteln oft eine hohe Bedeutung zu. Auch dauerhaft etablierte, relevante Strukturen zur Starkung
bedarfsorientierter Pflege im Landkreis und den Gemeinden wurden nicht selten auf Basis einer Anschubfi-
nanzierung durch Férdermittel initiiert.

Innerhalb der Kreisverwaltung sollten klare Leitplanken abgestimmt sein, unter welchen Voraussetzungen
Fordermittelprogramme in Anspruch genommen werden, damit die Férdermittel auch nachhaltig Wirkung
entfalten kénnen. Zudem kann die Kreisverwaltung fiir andere Akteurinnen und Akteure im Themenfeld eine
unterstitzende Funktion als,,Forderlotse” einnehmen und im Sinne von fachlichen Sparringspartnern etwa bei



der Beantragung von Foérdermitteln unterstiitzen. Beispiele zeigen dariiber hinaus, dass Landkreise schon mit
geringen eigenen Fordersummen wichtige ehrenamtliche Aktivitdten auf Gemeindeebene ansto3en kdnnen.

Praxisbeispiel: Fordermittelakquise zur Erweiterung des Beratungsspektrums im Landkreis Elbe-Elster
(Brandenburg)

6 Personal- und Fachkraftemangel in der Pflege entgegenwirken

Die ausreichende Deckung des Personal- und Fachkréftebedarfs in der ambulanten, teilstationdren und statio-
naren Pflege stellt gemdR Landkreisbefragung und Fallstudieninterviews bundesweit die mit Abstand grof3te
Herausforderung fiir bedarfsorientierte Pflegestrukturen in den Landkreisen dar. Zugleich sehen Landkreise
und viele Tragerorganisationen jedoch nur wenig eigene Ansatzpunkte und Handlungsmdglichkeiten, um die
Situation zeitnah zu verbessern.

Kommunen kdénnen primar unterschiedliche (Marketing-)MaBnahmen zur Steigerung der Attraktivitdt des
Landkreises als Ausbildungs- und Arbeitsstandort initiieren und beispielsweise iber ihre kommunalen Klini-
ken eine aktive Rolle als Trager von Pflegeschulen wahrnehmen. Innerhalb des kreisweiten Pflegenetzwerks
(vgl. auch Ansatzpunkt 3) kann zudem eine themenbezogene Arbeitsgruppe Pflegepersonal/Fachkréfte hel-
fen, gemeinsame, synergienstiftende Aktivitaten unter den Tragern anzustof3en (Beispiel: trageriibergreifende
Angebote fiir Praxisanleiter/innen). Die Gewinnung und Weiterbildung ausldndischer (Fach-)Krdfte konnen
die Kommunaldmter mit einer moglichst zeitnahen Bearbeitung der notwendigen Defizitbescheide fiir einen
rechtzeitigen Ausbildungsbeginn unterstiitzen. Zudem helfen kommunale (auch ehrenamtliche) Integrations-
angebote wie Sprachkurse, Wohnraumbeschaffung und Mentoring.

Praxisbeispiel: Bildungszentrum Leipziger Land (Sachsen)
7 Die Verfiigbarkeit bedarfsgerechter, professioneller Leistungsangebote fordern

Die Verfligbarkeit und Erreichbarkeit bedarfsgerechter Angebote im Bereich von Tages-, Nacht- und Kurz-
zeitpflege ist nach der Deckung des Personalbedarfs die am zweithdufigsten genannte Herausforderung fir
bedarfsorientierte Pflegestrukturen in den landlich-strukturschwachen Landkreisen. Zum Teil bestehen auch
Engpaésse in der Palliativ- und Hospizpflege und bei speziellen Angeboten, etwas fir jingere Pflegebediirftige.

Im aktiven Zusammenspiel von Sozial-, Gesundheits- und Bauamtern sowie kommunalen Wohnungsbauge-
sellschaften konnen Kommunen dabei durch unterschiedliche MaBnahmen den Ausbau solch teilstationarer
Pflegeeinrichtungen sowie alternativer Wohnformen fiir pflegebediirftige Menschen fordern. Dazu gehoren
bspw. Immobilien mit Ausweis zur sozialen Nutzung, verglinstigte Erbbaupachtvertrage oder Kooperationen
zwischen kommunalen Vermieterinnen und Vermietern sowie Betreibenden (etwa im Rahmen von Quartier-
sansatzen).

Praxisbeispiel: Kooperation zwischen der Diakonie-Sozialstation Nienburg gGmbH und der stadtischen Woh-
nungsbaugesellschaft GBN im Landkreis Nienburg/Weser (Niedersachsen)

8 Infrastrukturelle Voraussetzungen gewahrleisten

Zu den Grundvoraussetzungen bedarfsorientierter Pflegestrukturen zahlt auch ein addquater Zugang zur teil-
habeorientierten Nutzung der vielfaltigen Versorgungsangebote. In grofen landlichen Flachenlandkreisen
fehlt oftmals eine bedarfsgerechte Abdeckung mit 6ffentlichem Personennahverkehr. In sehr zersiedelten
landlichen Regionen kann die Gewdhrleistung der ambulanten Versorgung aufgrund weiter Fahrtwege eine
zusatzliche Herausforderung sein.



Kommunen kénnen etwa individuelle Mobilitdtsangebote wie Ruftaxen oder ehrenamtliche Fahrdienste im
Kreisgebiet fordern und zur Klarung zum Teil komplexer rechtlicher Fragestellungen fiir ehrenamtliche Fahr-
dienste in Abstimmung mit der zustdndigen Landesaufsicht beitragen. Zudem haben einige ldndlich gepragte
Landkreise ambulante Anbieterinnen und Anbieter dabei unterstitzt, Erschwerniszuschldge fiir unterfinan-
zierte Fahrtkosten mit den Kostentragern zu vereinbaren. Im Rahmen des kommunalen Pflegenetzwerks kann
flr die Versorgung von Pflegebediirftigen in abgelegenen Ortschaften mit in der Regel langen Fahrzeiten auch
eine (unverbindliche) Abstimmung/Kooperation der unterschiedlichen Pflegedienste angeregt werden.

Praxisbeispiel: Leitfaden zum Aufbau ehrenamtlicher Fahrdienste in Bernkastel-Wittlich (Rheinland-Pfalz)
9 Pflegende Angehoérige und das Ehrenamt unterstiitzen

Neben den professionellen Strukturen erbringen pflegende Angehérige gerade bei Pflegebediirftigen, die
ambulant versorgt werden, den GroB3teil der Versorgungs- und Unterstiitzungsleistungen. Beispiele ehren-
amtlicher Angebote sind Fahr- und Besuchsdienste, Senioren-Cafés und -Hauser sowie Selbsthilfegruppen.
Gerade in landlichen Regionen spielt auch die (oft informelle) Nachbarschaftshilfe eine wichtige Rolle bei der
Alltagsunterstiitzung.

Pflegende Angehdrige bendtigen Unterstlitzung und Entlastung, um die zumeist sinnstiftende, aber oftmals
zugleich belastende Versorgungssituation langfristig meistern zu kénnen. Zudem sind sie ebenso wie Ehren-
amtliche und birgerschaftlich Engagierte dankbar fiir Anerkennung, Wertschatzung und Hilfe bei biirokrati-
schen Hirden. Kommunen kdnnen diese Menschen durch verschiedene wertschatzende, kommunikative und
organisatorisch entlastende MafBnahmen unterstiitzen.

So kdnnen Landkreis bzw. kreisangehérigen Gemeinden etwa im Rahmen von Einladungen zu ,Aktionstagen
Pflege” regelméBig das Engagement pflegendender Angehdriger wiirdigen und gezielt Schulungsangebote fiir
pflegende Angehdrige bewerben und vermitteln. Auch der Einsatz von Ehrenamtlichen kann regelmafig (z.B.
durch Ehrenamtskarten oder Ideenwettbewerbe mit Preisverleihungen) gewirdigt werden. Die Praxis zeigt,
dass zudem die administrative und ggf. kleine finanzielle Unterstiitzung von ortlichen Vereinen und Selbsthil-
fegruppen sowie eine Unterstiitzung bei der Offentlichkeitsarbeit sehr dankbar angenommen werden.

Praxisbeispiel: Ideenwettbewerb ,Zu Hause alt werden” im Landkreis Bernkastel-Wittlich (Rheinland-Pfalz)
10 Potenziale der Digitalisierung verstarkt in den Blick nehmen

Digitale Unterstlitzungsmaoglichkeiten spielen bei den kommunalen Ansadtzen zur Starkung bedarfsorientier-
ter Pflegestrukturen bislang nur eine sehr untergeordnete Rolle. Spétestens die Generation der Babyboomer
wird eine digitale Ausstattung und den Einsatz IT-gestiitzter Losungen in der Pflege jedoch als Standard vor-
aussetzen, den sie aus dem eigenen hauslichen Umfeld kennt. Auch kommunale Verantwortliche sollten sich
daher friihzeitig des Themas annehmen und zusammen mit den ortlichen Akteurinnen und Akteure Unterstiit-
zungsmoglichkeiten ausloten.

Kommunen kdnnen zum Beispiel die Vernetzung der unterschiedlichen Stakeholder in diesem Themengebiet
fordern, Fortbildungen (etwa zum Thema datenschutzkonforme Anwendungen) mit Unterstiitzung externe
Anbieter organisieren sowie Pflegeakteurinnen und Pflegeakteure vor Ort bei der Akquise der zahlreich ver-
figbaren Fordermaoglichkeiten fiir Digitalisierungsprojekte beraten.

4, Fazit und Ausblick

Menschen jeden Alters sollen in Deutschland dort gut leben kénnen, wo Sie sich verbunden und zugehérig
fuhlen. Dieser Anspruch auf gesellschaftliche Teilhabe in allen Regionen darf dabei nicht mit dem Erwerb einer



Pflegestufe enden. Motiviert durch diese Zielstellung hat das hier vorgestellte bundesweite Forschungsprojekt
erstmals systematisch untersucht, welche spezifischen Herausforderungen fiir Kommunen in landlichen struk-
turschwachen Regionen im Bereich der Langzeitpflege bestehen, welche kommunalen Handlungsansétze in
diesen Regionen bereits erfolgreich zur Starkung bedarfsorientierter Pflegestrukturen genutzt werden und
wo besondere Unterstiitzungsbedarfe gesehen werden. Dabei wurde im Rahmen des Forschungsprojekts mit
Unterstiitzung des Deutschen Landkreistages erstmals eine reprdsentative, bundesweite Landkreisbefragung
zum Themenkomplex Pflege durchgefiihrt, die valide Riickschliisse auf den heterogenen Aktivitatsgrad von
Landkreisen und deren spezifischen Herausforderungen und Wiinsche im Themenfeld zuldsst.

Ankniipfend an die Erkenntnisse des Siebten Altenberichts konnten in dem Forschungsprojekt zum einen die
erschwerten Bedingungen fiir den Aufbau und die Aufrechterhaltung bedarfsorientierter Pflegestrukturen in
landlichen strukturarmen Regionen aufgezeigt werden: Die dortigen Kommunalverantwortlichen geben deut-
lich haufiger an, Versorgungsliicken wahrzunehmen als dies in stadtisch gepragten, strukturstarken Landkreisen
der Fall ist. Zudem verfligen die Kommunen in diesen Regionen im Durchschnitt Giber weniger Personal fiir Pla-
nung und Koordination im Pflegebereich und sind seltener in Projekten zur Starkung der Pflegestrukturen aktiv.

Zum anderen wurden im Rahmen des Forschungsprojekts zahlreiche vorbildhafte Initiativen von Kommu-
nalverantwortlichen auf Kreis- und Gemeindeebene identifiziert, die bereits jetzt einen wichtigen Beitrag zur
Verbesserung der Lebenssituation pflegebedirftiger Menschen und ihrer Angehérigen in landlichen struk-
turschwachen Regionen leisten. Hierdurch wurde aufgezeigt, wie Planen und Handeln in landlichen Rdumen
als Teil der kommunalen Daseinsvorsorge auch unter erschwerten Rahmenbedingungen systematisch ange-
gangen und verwirklicht werden kann. Diese Erkenntnisse wurden in dem am Ende des Beitrags als Down-
load-Maoglichkeit aufgefiihrten strategischen Leitfaden flir kommunale Akteurinnen und Akteure gebiindelt,
der von diesen als praktische Hilfestellung fiir die partizipative Fortentwicklung der Versorgungsstrukturen vor
Ort genutzt werden kann. Der Leitfaden flihrt ergdnzend bei den ausgewdhlten Praxisbeispielen Kontaktmog-
lichkeiten auf, um einen gezielten Austausch zu besonderen regionalen Rahmenbedingungen sowie etwaigen
Transferhindernissen und Losungsansatzen bei der Umsetzung zu erméglichen.

Die ausgearbeiteten Handlungsansatze zeigen auch auf, in welchen Themenfeldern kommunale Akteurinnen
und Akteure in landlichen strukturschwachen Regionen zielfiihrend bei der Starkung bedarfsorientierter Pfle-
gestrukturen geférdert werden kdnnen. Beispielhaft stellen sich fiir Bund und Lander folgende Fragen hin-
sichtlich finanzieller und fachlicher Férderung bzw. gesetzgeberischer Mainahmen:

®m Wie kann in landlichen strukturschwachen Regionen ein flichendeckender Aufbau von Personalstellen fir
kommunale Planung und Koordination im Pflegebereich sichergestellt werden?

® Wie kdnnen der Zugang zu kleinraumigen, qualitativ hochwertigen Daten sowie die Analysefdhigkeiten fiir
kommunale Planungsprozesse geférdert werden?

® Wie kdnnen Forderprogramme so ausgestaltet werden, dass sie bevorzugt von Akteurinnen und Akteuren
in strukturschwachen Regionen genutzt werden und nachhaltig Wirkung entfalten konnen?

® Welche Anreize kdnnen gesetzt werden, damit sich wichtige, bislang unterreprasentierte Akteursgruppen,
wie Arztinnen und Arzte, noch stirker in kommunalen Vernetzungsgremien im Pflegebereich engagieren?

®m Wie kann dem in landlichen strukturschwachen Regionen verstarkt wirkenden Personal- und Fachkréfte-
mangel in der professionellen Pflege noch wirksamer begegnet werden?

® Wie kann in landlichen strukturschwachen Regionen der Ausbau von Mobilitdtsangeboten, die Teilhabe von
Menschen mit Pflegebedarf erméglichen, erleichtert werden?



Bundesweit und verschérft in den landlichen und strukturschwachen Regionen steht das deutsche Pflegesys-
tem auch in den kommenden Jahrzehnten vor massiven Herausforderungen durch den demografischen Wan-
del. Insbesondere wenn ab dem Jahr 2030 die sogenannte ,Babyboomer-Generation” mit ihren geburtenstar-
ken Jahrgdangen zunehmend ins Pflegealter kommt, wird das System hierzulande unter einen noch gré3eren
strukturellen Anpassungsdruck geraten. Bund und Lander sollten die Kommunen in landlichen strukturschwa-
chen Regionen auch daher bei ihren Aktivitaten im Pflegebereich verstarkt unterstiitzen.
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Die Zukunft der Notfallerkennung in Haushalten ilterer
Menschen. Eine Technikbewertung

von Miriam Vetter, Prof. Dr. Sonja Haug und Prof. Dr. Karsten Weber

Zusammenfassung:

Die meisten dlteren Personen wiinschen sich ein Altern in der Hauslichkeit, auch bei zunehmendem Anteil
an Pflegebedirftigen in der Bevodlkerung. Der Pflegenotstand im lédndlichen Raum und im ambulanten Be-
reich stellt die hausliche Versorgung jedoch vor Herausforderungen. Die Digitalisierung soll dabei Abhilfe
schaffen. Hausnotrufsysteme sind eine weit verbreitete Form digitaler Assistenzsysteme, die auf Knopfdruck
Hilferufe an Hausnotrufzentralen Gbermitteln. Sie stehen jedoch in der Kritik, da die Handsender aus Angst
vor Stigmatisierung von den Pflegebediirftigen oft abgelegt und daher trotz Notlage nicht genutzt werden.
Neben vielféltiger Forschung zu digitalen Assistenzsystemen werden zunehmend technische Prototypen zu
Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung fiir dltere Menschen entwickelt, die mithilfe von Stromver-
brauchsdaten und Kinstlicher Intelligenz auf Inaktivitat und somit mogliche Notfélle schlieBen. Smart-Meter
sind intelligente Messsysteme, die fiir bestimmte Privathaushalte gesetzlich verpflichtend eingefiihrt werden,
um Netzstabilitdt zu gewahrleisten. Dieser Beitrag stellt erste Ergebnisse einer Technikbewertung mithilfe ei-
nes Mixed-Method-Ansatzes vor. Ein Drittel der Expertinnen und Experten sieht eine positive Nutzungsintenti-
on. Die Bevolkerungsbefragung zeigt Unentschlossenheit beziiglich der neuen Technologie. Eine Nutzungsin-
tention besteht vor allem bei jlingeren technikaffinen Personen, d.h. den dlteren Menschen der Zukunft.

1. Demografische und technologische Entwicklung

Aufgrund der demografischen Entwicklung kommt es in Deutschland zu mehr dlteren Menschen bei steigen-
der Lebenswartung. Der demografische Wandel mit der Zunahme von unterstiitzungs- und pflegebedirftigen
Menschen (Robert Koch-Institut, 2015; Heidemann et al., 2021; Wehner et al., 2021) stellt viele Lebensbereiche
vor groBe Herausforderungen, so auch die hausliche Versorgung éalterer Menschen durch ambulante Pflege-
dienste (s. Beitrag von Plazek-Stier in diesem Band). Wie die Pflegevorausberechnung 2024 zeigt, steigt der
Bedarf an Pflegekraften bis zum Jahr 2049 auf 2,15 Millionen (+33%). Dabei werden durch das Ausscheiden
der Baby-Boomer Generation aus dem Erwerbsleben (Jahrgange zwischen 1950 bis 1960) etwa 280.000 bis
690.000 Pflegekrafte fehlen, wie die Ergebnisse der 15. koordinierten Bevolkerungsvorausberechnung mit Da-
ten des Mikrozensus sowie der Pflegestatistik und der Krankenhausstatistik zeigen (Statistisches Bundesamt
[Destatis], 2024a). In der vom Fachkrdftemangel betroffenen Pflegebranche mit einer hohen Arbeitsbelastung
und hohen Fehlzeiten werden vermehrt digitale Technologien eingesetzt, um die Pflegekrafte zu unterstiitzen
(Gusken et al., 2021, S. 471).

In diesem Beitrag werden als Beispiel einer partizipativen Technikentwicklung vor Technikeinfiihrung
Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung fir altere Menschen in der Hauslichkeit betrachtet. Das
Uber Smart-Meter erhobene Inaktivitdtsmonitoring kann zukiinftig neben schon langer eingefiihrten Syste-
men wie dem Hausnotruf eine mdgliche Unterstiitzung fiir dltere Menschen in der Hauslichkeit darstellen.
Bei Smart-Metern sowie intelligenten Messsystemen handelt es sich um Stromzahler, die durch Kommunikati-
onsschnittstellen Stromverbrauchsdaten Gibermitteln und empfangen. Sie sind in Deutschland fiir Privathaus-
halte ab einem Stromverbrauch von 6.000kWH verpflichtend. Bei einem geringeren Stromverbrauch kann ein
freiwilliger Einbau erfolgen. Uber Smart-Meter-Plattformen (datenbasierte Mehrwertdienste) kénnen sie den
Echtzeitstromverbrauch anzeigen und zur Energieverbrauchsreduktion anregen. Die gesetzliche Grundlage
bildet das ,Gesetz zum Neustart zur Digitalisierung der Energiewende”. Neben der Funktion zur Echtzeitstro-
manzeige gibt es auch Pilotprojekte, um die Funktion der Notfallerkennung zusatzlich zu integrieren. Bisher
wurden sie als rein technische Pilotstudien ohne Einbindung der potenziellen Nutzenden umgesetzt. Die feh-



lende Nutzereinbindung deutet auf eine Forschungsliicke hin. Anhand vorlaufiger Ergebnisse des Forschungs-
projektes ,Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung fir dltere Menschen” werden in diesem Beitrag
beispielhaft innovative Ansdtze zur Notfallerkennung gezeigt, welche Potenziale und Hemmnisse aus Sicht
von Expertinnen und Experten und der Bevélkerung existieren.

Dazu wird im folgenden Beitrag zuerst auf die ambulante Versorgung und haufig verwendete digitale Assis-
tenzsysteme eingegangen, insbesondere auf Hausnotrufsysteme als ein Beispiel fiir ein Telecare-System. Als
ndchstes werden Pilotprojekte von Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung skizziert. AnschlieBend
folgt die Beschreibung des methodischen Vorgehens der Mixed-Method-Studie mit qualitativen und quantita-
tiven Ergebnissen zu den Potenzialen fiir Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung.

2. Ambulante Versorgung in der Hauslichkeit durch Hausnotrufsysteme

2023 wurden die meisten Pflegebediirftigen (86%; 4,9 der 5,7 Millionen) nach dem SGB Xl in der Hauslichkeit
durch Angehérige oder durch ambulante Pflege- und Betreuungsdienste versorgt. 14% der Pflegebediirftigen
(800.000) wurden laut der Pflegestatistik in Pflegeheimen vollstationar betreut (Stand 15.12.2023) (Destatis,
2024b).

Der Wunsch, in der eigenen Hauslichkeit zu altern, entspricht laut einer reprasentativen Bevolkerungsbefra-
gung dem der meisten adlteren Menschen (Hajek et al., 2018).,,Aging in place” (Lewis & Buffel, 2020) bezeichnet
den Wunsch in der eigenen Hauslichkeit zu altern und nicht in Pflegeeinrichtungen umsiedeln zu missen.
Das trifft auch den Grundsatz ,ambulant vor stationar” nach §13 SGB XII. Um die Versorgung im Pflege- und
Gesundheitssektor zu unterstlitzen, werden zunehmend technische Assistenzsysteme oder Ambient-Assis-
ted-Living-Systeme (AAL-Systeme) entwickelt, die jedoch nichtimmer in der Praxis etabliert sind (Weber, 2021).

Der Entwicklungsprozess und die Weiterentwicklung technischer Assistenzsysteme kann am Beispiel des
Hausnotrufes in drei Generationen betrachtet werden. In der ersten Generation wird der Handsender durch
eine Bewegung aktiv bedient. Die zweite Generation bendétigt kein aktives Eingreifen, nutzt jedoch Sensorik
und vernetzte Systeme, um die Notsituation an eine Dienststelle weiterzuleiten. Das dritte System kann zudem
selbstandig reagieren, indem es beispielsweise Empfehlungen fiir Pflegeanwendungen an das Pflegepersonal
weitergeben und mit den Nutzenden interagieren kann (Fachinger, 2017, S. 83-84).

Seit 1979 werden Hausnotrufsysteme als erste Generation von Telecare-Systemen genutzt. Sie bestehen aus
zwei Gerdten, einem Handsender getragen als Armband oder Kette, Gber die mittels Knopfdrucks ein Notruf
abgesetzt wird und eine Zentrale kontaktiert werden kann. Zudem ist eine Basisstation an das Telefonnetz
angeschlossen, liber die eine zweiseitige Kommunikation mit der Dienststelle moglich ist (Heinblchner et
al, 2010, S. 219). Auch wenn das genaue AusmaR der Nutzung von Hausnotrufsystemen unklar ist, ist eine
Zunahme zu verzeichnen. Die Initiative Hausnotruf ging im Jahr 2009 von 400.000 Nutzenden aus (Aproxima
GmbH, 2010, S. 3), wahrend im Jahr 2024 1,2 Millionen Nutzende geschatzt werden (Bundesverband Hausnot-
ruf, 2024). Die Nutzenden sind meist hochbetagt, weiblich und alleinstehend (Fallis et al., 2007; Heinblichner
et al, 2010; Lee et al., 2007; Roush et al., 1995). Die Verbreitung ist im urbanen Raum héher als im landlichen
Raum (Zahn et al,, 2015, S. 31).

Trotz Bedarf der Teilnehmenden zeigt eine Studie (n=52) auch die Nicht-Nutzung im Alltag und bei Stiirzen auf
(Heinbichner et al., 2010). Die Nicht-Nutzung lag bei 24%, nur 14% trugen den Handsender dauerhaft bei sich.
Auch bei Sturz und langerem Liegen am Boden (liber 5 Minuten) wurde der Hausnotruf von 83% nicht aktiviert
(Heinblichner etal., 2010, S. 223). Als Grund fiir das dauerhafte Nicht-Tragen des Handsender wird eine Stigma-
tisierung als ,alt und pflegebediirftig” befiirchtet. Zudem berichten Hausnotrufanbieter von Fehlalarmen und
unnétigen Einsatzen der Rettungsdienste (Polst & Storck, 2020).



Ab der zweiten Generation werden intelligente Hausnotrufsysteme eingesetzt, die im Gegensatz zu dem kon-
ventionellen Hausnotruf im Fall eines kritischen Ereignisses Angehérige oder ambulante Pflegedienste infor-
mieren, ohne dass ein aktives Eingreifen der nutzenden Person nétig ist. Uber Sensoren kann das Eintreten
eines Sturzes detektiert und fehlende Aktivitat registriert werden; diese Informationen werden dann mittels
einer Schnittstelle Gbermittelt (Endter, 2021, S. 16). In einer prospektiven Beobachtungsstudie (n=39; Mai 2016
bis April 2017) wurde ein intelligentes Hausnotrufsystem mit iber WLAN verbundenen Sensoren hinsichtlich
der Akzeptanz der Anwendenden und der gefiihlten Sicherheit getestet (Lukas et al., 2021). Das klassische
Hausnotrufsystem war aufgrund eines moglichen Technikausfalls weiterhin mit einem Funkfinger nutzbar. Vor
und nach der Anwendung fiillten die Teilnehmenden standardisierte Fragebdgen aus. Die Befragten waren
Kunden von zwei Hausnotrufanbietern. Sie wiesen in der Regel eine depressive Stimmungslage, negativ ein-
geschrinkte Lebensqualitdt und einen hohen Anteil Gebrechlichkeit ohne signifikante Anderung tiber den
Beobachtungszeitraum auf. Aufgrund dieser Merkmale gelten sie als vulnerable Gruppe. Es wurden hohe Ak-
zeptanzwerte und ein geringes Gefiihl der Uberwachung ermittelt. Stiirze konnten detektiert werden (Lukas
et al,, 2021).

3. Prototypenforschung zu Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung

Neben Hausnotrufsystemen werden Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung als eigenstandige
AAL-Systeme eingesetzt, die bisher auf technisch getriebenen Pilotprojekten basieren. Bei diesem Einsatz von
assistiven Technologien bei demenziell erkrankten Personen zeigte sich in einem Scoping Review, dass hdufig
sowohl die soziookonomische Betrachtung als auch ethische Aspekte vernachlassigt werden (Bachle et al,,
2018).

Die mittels Smart-Meter erhobenen Verbrauchsdaten ausgewahlter Haushaltsgerate werden pseudonymisiert
ausgelesen und lokal in der Wohnung auf einem kleinen Computer (z. B. einem Raspberry Pi) zwischenge-
speichert. In kurzen Intervallen werden diese Datensdtze an einen zentralen Auswertungsserver ibermittelt
(Pascher, 2020, S. 139). Dabei unterscheiden sich die Systeme bei den Ubermittlungsintervallen, die von ei-
ner sekundengenauen Ubermittlung (Wilhelm & Kasbauer, 2021) bis hin zu 30-miniitigen Messungen reichen
(Chalmers et al.,, 2019).

Die im Rahmen einer Studie identifizierten Haushaltsgerate wurden in den Haushalten wie bisher genutzt
(Chalmers et al., 2019). Nach Kelati et al. (2019) lag die Auswahl auf dem Fernseher, der Geschirrspiilmaschine,
der Beleuchtung und auf der Waschmaschine. Bei Wilhelm (2021) wurden der Kaffeevollautomat, die Wasch-
maschine, eine Wasserpumpe und der Fernseher ausgewahlt. Mittels Kiinstlicher Intelligenz kénnen die Mess-
daten der Haushaltsgerate disaggregiert werden, um Riickschliisse auf Verbrauchsmuster zu ziehen (Wilhelm
& Kasbauer, 2021).

Mit den so gewonnenen Stromverbrauchsdaten wurden typische Lastprofile erstellt. Aus den Mustern lassen
sich veranderte Verhaltensweisen, wie Schlaf- und Erndhrungsverhalten, ablesen, die wiederum auf Verande-
rungen im Gesundheitszustand hinweisen (Chalmers et al., 2019). Analog zum Vorgehen von Hausnotrufan-
bietern wird ein festgelegter Ansprechpartner, z. B. ein Angehoriger oder ein Pflegedienst, benachrichtigt,
wenn das detektierte Verhalten nicht mit der gewdhnlichen Routine libereinstimmt (Pascher, 2020, S. 139).

Eine Moglichkeit zur Feststellung von Inaktivitat ist ein fehlender Energieverbrauch von mehr als 24 Stunden
(Kelati et al., 2019, S. 97). Eine andere Methode zur Erkennung potenzieller Notfallsituationen innerhalb einer
Wohnung beschreiben Floeck und Litz (2009), die die Stromverbrauchsdaten von 55-85-jahrigen Personen
(n=20) erfasst haben. Die Autoren analysieren die Dauer von Inaktivitatsphasen in einer Wohnung und definie-
ren einen Schwellenwert, bei dessen Uberschreitung ein Notfall angenommen wird. Der Schwellenwert kann
individuell auf den jeweiligen Haushalt angepasst werden (Wahl & Wilhelm, 2024).



4. Fragestellung und Methodik

Untersucht wird die Frage, wie hoch die gesellschaftliche Akzeptanz fiir Smart-Meter-Anwendungen zur Not-
fallerkennung fir dltere Menschen ist.

In unserer Mixed-Method-Studie (Creswell & Plano Clark, 2007) wurde eine parallele quantitative und qualita-
tive Teilstudie durchgefiihrt. Die Studien wurden im Rahmen des Bayerischen Wissenschaftsforums (BayWISS)
im Verbundpromotionskolleg Gesundheit vom Bayerischen Staatsministerium fiir Wissenschaft und Kunst ge-
fordert.

Teilstudie 1: Die qualitative Teilstudie wird auBerdem vom Regensburg Center of Health Sciences and Techno-
logy (RCHST) gefordert. Es wurden leitfadengestiitzte Interviews mit Expertinnen und Experten (n=15) im Be-
reich Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung oder digitaler Assistenztechnik durchgefiihrt. Die auf-
genommenen Audiodateien wurden pseudonymisiert und Kl-gestiitzt mit dem Programm NoScribe Version
0.3 transkribiert, basierend auf dem Large Language Model whisper (Wollin-Giering et al., 2024). AnschlieBend
erfolgte eine inhaltlich-strukturierende Inhaltsanalyse mit MAXQDA (Kuckartz & Radiker, 2018).

Teilstudie 2: Die Befragung wurde finanziert im Rahmen des Projekts EVEKT (Erhéhung der Verbraucherparti-
zipation an der Energiewende durch Kl-Technologien und datenbasierte Mehrwertdienste), das vom Bundes-
ministerium fir Wirtschaft und Klimaschutz (BMWK) von Juni 2022 bis Juni 2025 gefordert wird. Fir die durch-
gefiihrte Online-Bevdlkerungsumfrage wurde ein standardisierter Fragebogen mit 28 Fragen entwickelt. Die
Ziehung der Stichprobe erfolgte bevolkerungsreprasentativ entsprechend den Vorgaben des Arbeitskreises
Deutscher Markt- und Sozialforschungsinstitute e.V. (ADM). Es handelt sich um eine Querschnittsstudie, bei
der die erwachsene Wohnbevolkerung Deutschlands befragt wurde (Feldphase 02.-22.11.2023, n=2.027). Pro
Haushalt wurde eine Person befragt. Bei der Auswertung wurde durchgangig ein Gewichtungsfaktor verwen-
det (basierend auf Daten des Mikrozensus). Die Stichprobe ist daher generalisierbar auf die Grundgesamtheit
der erwachsenen Bevolkerung in Deutschland (Vetter et al., 2024).

5. Erfahrungen der Expertinnen und Experten mit Smart-Meter-Anwendungen
zur Notfallerkennung

Etwa ein Drittel der Befragten in Teilstudie 1 zeigt eine hohe Nutzungsbereitschaft fiir Smart-Meter-Anwendun-
gen zur Notfallerkennung (B4, B5, B6, B8, B11 und B15). Sie sehen darin eine zukunftssichere Positionierung fiir
die ambulante Versorgung vor dem Hintergrund des Pflegenotstands und der demografischen Alterung (B4,
Abs. 48). Ein Befragter betont, dass das Ziel sein muss, Menschen so lange wie moglich ein selbststandiges
Leben in den eigenen vier Wanden zu ermdglichen, was zudem die Gesundheits- und Pflegeversorgung ent-
lasten wiirde (B4, Abs. 14; B5, Abs. 48). Insbesondere fiir den Hausnotruf-Bereich wird es als Unterstiitzung
angesehen, da potenzielle Nutzende zukiinftig mit digitalen Technologien wie Smartphones und Sprachas-
sistenten vertraut und zunehmend technikaffiner sein werden. Von einem Hausnotrufanbieter wird die neue
Technologie vorteilhaft fiir eine zukunftssichere Positionierung von Hausnotrufsystemen gesehen, weil mit
der Digitalisierung sich nicht nur die Hardware weiterentwickelt, sondern auch die Nutzenden selbst. Die
heute noch Erwerbstatigen sind den Umgang mit Smartphones und Sprachassistenten gewohnt. Es wird das
Potenzial und die Notwendigkeit betont, die seiner Meinung nach veraltete Technik in diese Richtung weiter-
zuentwickeln (B15, Abs. 15).

In den Interviews wurden auch Potenziale und Hemmnisse fir die Implementierung von Smart-Meter-Anwen-
dungen zur Notfallerkennung in der Hauslichkeit von dlteren Menschen geschildert (Tabelle 16). Als positive
Aspekte wurden die ritualisierten Lebensweisen von dlteren Menschen genannt, die einer gewohnlichen Rou-
tine folgen: ,der tagliche Kaffee, den ich mir in der Friih um 8 Uhr mache! (B8, Abs. 166). Auch die Friiherken-
nung von demenziellen Erkrankungen wird als vorteilhafte Entlastung des Gesundheitssystem gesehen, da ein



gestorter Tag-Nacht-Rhythmus durch haufigen Bewegungsdrang in den Lastprofilen sichtbar ist, wie eine be-
fragte Person schildert:,[...] es muss das Gesundheitssystem [...] dadurch entlastet werden, also grundsatzlich
mit Digitalisierung, Digitalisierung im hauslichen Bereich, ahm, es gibt ja auch schon so viele Mdglichkeiten,
blof3 die Menschen wissen es nicht (B5, Abs. 48).

Durch Fehlalarme und unnétige Alarmierungen der Hausnotrufsysteme fiihlen sich Nutzende zusatzlich nicht
selbststandig genug. Sie haben die Beflirchtung, durch Fehlalarmierungen als unselbststandig eingestuft zu
werden und in eine stationadre Altenhilfeeinrichtung umsiedeln zu missen:,[...] die [Hausnotrufsysteme] wer-
den teilweise, also, ich habe jetzt schon ein paar Patientinnen und Patienten gesprochen gehabt, was man jetzt
auch wieder sagen kann, dass es nicht so akzeptiert wird, weil die Angst besteht, wenn ich jetzt aus Versehen
draufkomme, dann riicken da extra Leute wegen mir auf und dann muss ich vielleicht irgendwann ins Heim,
weil ich wieder was falsch gemacht habe. Und das ist natiirlich dann eine negative Agency [Handlungsfahig-
keit], ich beeinflusse meine Umwelt so, dass ich eigentlich einen Schaden davon erleide.” (B8, Pos. 176).

Als weiteres Potenzial wird die technische Unterstiitzung fir alleinstehende Menschen ohne soziales Umfeld
gesehen, wenn kein Hausnotrufsystem vorliegt: ,Also gerade in Single-Haushalten denke ich, ist es sicher ein
gutes Mittel [...], auch wenn einer gestorben ist letztendlich oder zu sehen, wenn es einem nicht gut geht und
der sich keine Hilfe mehr holen kann! (B9, Pos. 16).

Tabelle 16
Griinde fiir und gegen die potenziellen Smart-Meter-Anwendungen der interviewten Expertinnen und Experten im Uberblick

Griinde fiir eine potenzielle Nutzung

Griinde firr eine potenzielle Nicht-Nutzung

Ritualisierte Lebensweisen von alteren Menschen (B8, Abs. 166 ff.;
B10, Abs. 58).

Datenschutzbedenken (B13, Abs. 76) und erlebte Uberwachung
(B13, Abs. 102).

Entlastung des Gesundheitssystems durch friihzeitige Erkennung
von (dementiellen) Erkrankungen (B5, Abs. 48).

Keine kurzfristigen Notfalle erkennbar (B3, Abs. 51-52; B9 Abs. 22).

Keine sichtbare digitale Assistenztechnik, sondern passives Monito-
ring (B8, Abs. 176).

Ruickschluss auf personenbezogene Verhaltensweise moglich
(B14, Abs. 88).

Fir alleinstehende, dltere Menschen ohne soziales Umfeld (B9,
Abs. 16).

Bisheriger Smart-Meter-Standard nicht ausreichend mit einer
15-Minuten-Auflosung (B11, Abs. 39; B6, Abs. 22).

Quelle: Teilstudie 1, eigene Darstellung

Als zentrales Hemmnis werden von den befragten Expertinnen und Experten Datenschutzbedenken bei den
moglichen Nutzenden geduflert, welchen mit Aufklarung und umfangreichen Informationen begegnet wer-
den sollte: ,Aber so bei technischen Innovationen, Klar, sind einfach diese Angste da behaftet, wo die Daten
landen und was mit den Daten gemacht wird. Das ist halt ein gro3es Thema, wo halt wirklich sehr viel Aufkla-
rungsarbeit einfach stattfinden muss, also wenn man sowas einfiihrt.” (B14, Abs. 68). Zudem wird der derzeiti-
ge Status quo der Technik kritisiert. Dies betrifft einerseits, dass die Zeitspannen beim Inaktivitdtsmonitoring
zu lang sind, um ein kurzfristiges Eingreifen wie bei einem Hausnotrufsystem zu ermdglichen (B3, Abs. 51-52;
B9 Abs. 22). Andererseits wird angesprochen, dass eine 15-Minuten-Auflésung bei Ubermittlung der Strom-
verbrauchsdaten gemdl dem geplanten gesetzlichen Smart-Meter-Rollout nicht ausreichend sei (B11, Abs. 39;
B6, Abs. 22).



6. Nutzungsintention von Smart-Meter-Anwendungen in der Bevolkerung

In der Bevolkerungsbefragung wurde die Nutzungsintention fiir Smart-Meter-Anwendungen als Element
der Technikakzeptanz nach Davis (1985) mit einer fiinfstufigen Likert-Skala abgefragt (Tabelle 17). Die Fra-
ge zur Nutzungsbereitschaft fir Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung wurde im Durchschnitt
unentschlossen beantwortet (M=2,99). Der mdglichen Unterstiitzung von Hausnotrufsystemen mithilfe der
Stromverbrauchsmessung und einem Inaktivitdtsmonitoring stehen die Befragten unentschlossen gegeniber
(M=3,00). Falls eine Notsituation erkannt wird durch das Inaktivitdtsmonitoring, stimmen die Befragten zuerst
einer Benachrichtigung von Haushaltsmitgliedern (M=3,08), anschlieBend von Angehdrigen (M=3,03) und zu-
letzt einer Kontaktierung von Institutionen (M=2,88) zu.

Tabelle 17
Haufigkeitsverteilung der Nutzungsintention von Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung

Item M SD n Skala

Nutzungsintention Szenario Smart-Me-
ter-Anwendungen zur Notfallerkennung

1 = Wirde ich tberhaupt nicht wiinschen ... 5 = Wirde ich sehr

2,99 1,20 | 2.025 .
wiinschen

1= Konnte ich mir iberhaupt nicht vorstellen ... 5 = Kénnte ich mir

Unterstlitzung zu Hausnotrufsystemen 3,00 1,13 | 2.027
sehr gut vorstellen.

Hinweis an Haushaltsmitglieder 3,08 119 | 2019 1 = Wiirde ich Gberhaupt nicht wiinschen ... 5 = Wiirde ich sehr
wiinschen

Hinweis an Angehérige 3,03 117 | 2013 1 = Wiirde ich Gberhaupt nicht wiinschen ... 5 = Wiirde ich sehr
wiinschen

Vil a1 e e 2,88 112 | 2025 1 = Wirde ich Gberhaupt nicht wiinschen ... 5 = Wiirde ich sehr

wiinschen

Quelle: Teilstudie 2, eigene Darstellung

Sofern einer Meldung an Institutionen zugestimmt wurde, konnten in einer Mehrfachauswahl die Institutio-
nen genannt werden. Dabei wird eine Kontaktierung von Rettungsleitstellen oder sozialen Hilfsdiensten, die
einen Hausnotruf betreiben, am haufigsten gewtinscht (Abbildung 44).

Weiterhin wurden bivariate Zusammenhénge zwischen der Technikakzeptanz, dem sozialen Einfluss, der
AuBerung von Datenschutzbedenken und von sozialstrukturellen Variablen wie dem Alter sowie der Haus-
haltsgroe mit der Nutzungsbereitschaft untersucht (Tabelle 18). Es lassen sich negativ gerichtete Zusammen-
hange mit Datenschutzbedenken und dem Alter auf signifikantem Niveau feststellen. Die Angst vor einem
Missbrauch personenbezogener Daten, die Besorgnis Uber die Datensicherheit der Smart-Meter-Infrastruktur
oder dem Ausspdhen von Lebensgewohnheiten geht mit einer geringeren Nutzungsbereitschaft einher. Mit
steigendem Alter aller befragten Haushaltsmitglieder ist eine sinkende Nutzungsbereitschaft verbunden.

Dagegen korrelieren Einstellungen der Technikakzeptanz nach Neyer et al. (2016), also Neugierde, Offenheit
oder hoheres Interesse beziglich technischer Entwicklungen, positiv mit der Nutzungsbereitschaft. Ein positi-
ver Effekt zeigt sich auch im Hinblick auf den sozialen Einfluss, der als positive Einflussnahme von Personen im
sozialen Umfeld der Befragten zu verstehen ist. Zwischen der Haushaltsgrée und der Nutzungsintention ldsst
sich kein signifikanter Effekt feststellen.
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Abbildung 44

Gewlinschte Hinweise von unterschiedlichen Institutionen, Anmerkung: in Prozent, Mehrfachauswahl méglich (n=1.290)
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Quelle: Teilstudie 2, eigene Darstellung

Tabelle 18

50,7

[ soziale Hilfsdienste, die einen Hausnotruf betreiben
[ Medizinisches Personal

Korrelationen mit der Nutzungsintention von Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung, Anmerkung: ** p<0,05

Item Korrelationskoeffizient (Pearsons r)

Missbrauch personenbezogener Daten -0,285%*
Besorgnis Uber die Datensicherheit -0,293**
Ausspdhen von Lebensgewohnheiten -0,261**
Erlebte Uberwachung -0,511**
Alter in Jahren -0,26**
Neugierde bezuglicher technischer Neuentwicklungen 0,119%*
Interesse an Verwendung neuster technischer Gerdte 0,208**
Interesse an starkerer Nutzung technischer Produkte 0,208**
Sozialer Einfluss 0,391**
HaushaltsgroBe 0,035

Quelle: Teilstudie 2, eigene Darstellung
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7. Fazit und Schlussfolgerungen

Vor dem Hintergrund, dass ein grof3er Anteil der dlteren Bevdlkerung in der eigenen Hauslichkeit altern moch-
te, sind Hausnotrufsysteme bisher die haufigste technische Unterstiitzungsform im ambulanten Bereich.
Zunehmend werden jedoch neue Smart-Meter-Anwendungen mit spezieller Hard- und Software entwickelt
(Chalmers et al., 2019; Pascher, 2020; Jakob et al., 2020). Dies hat den Vorteil, dass das Monitoring im Hinter-
grund verlduft (Grauel & Spellerberg, 2007, S. 205) und nicht, wie es haufig bei am Korper getragenen Wearab-
les passiert, vergessen werden kann (Xue, 2019).

In der Teilstudie 1 zeigt sich bei einem Teil der Expertinnen und Experten eine positive Perspektive flir zukiinf-
tige Smart-Meter-Anwendungen zur Notfallerkennung. Neben Vorteilen wurden aber Griinde gegen eine Eta-
blierung genannt, wie beispielsweise die gesetzlich verpflichtende Smart-Meter-Infrastruktur mit einer 15-Mi-
nuten-Auflésung, die als nicht ausreichend bewertet wurde.

Die Teilstudie 2 zeigt, dass die Bevolkerung beziiglich der Nutzung von Smart-Meter-Anwendungen zur Notfal-
lerkennung unentschieden ist. Datenschutzbedenken hemmen die Nutzungsintention, wahrend bei Personen
mit hoher Technikakzeptanz die Nutzungsintention steigt. Derzeit ist im hoheren Alter die Nutzungsabsicht
geringer als bei jiingeren Personen. Daraus kann eine positive Nutzungsperspektive fiir die zukiinftige Gene-
ration von Hochaltrigen abgeleitet werden; dies entspricht auch der Erwartung von Expertinnen und Experten
in Teilstudie 1, dass Smart-Meter-Anwendungen zukiinftig auf mehr Akzeptanz stof3en werden.
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Die demografische Alterung - eine grofie Herausforderung
fiir die Sicherung einer nachfragegerechten Mobilitit in
landlichen Regionen

von Lucas Biermanski

1. Einleitung

Mobilitat ist eine wichtige Voraussetzung, um am gesellschaftlichen, wirtschaftlichen und politischen Leben
teilzunehmen. Die Verbesserung der Mobilitat ist ein entscheidender Beitrag zur Herstellung gleichwertiger
Lebensverhéltnisse. Besonders in ldndlichen Raumen ist aufgrund geringer Siedlungsdichte und disperser
Siedlungsstrukturen ein wirtschaftlicher und flichendeckender OPNV meist nicht méglich. Das Grundangebot
bildet oft der Schiilerverkehr. Jedoch kommt es dabei zu rdumlichen und zeitlichen ErschlieBungsdefiziten.
Gerade fiir kleinere Kommunen mit eingeschrénkter personeller Besetzung stellen die Planung, Schaffung und
Unterhaltung qualitatsvoller Mobilitatsangebote eine komplexe und mitunter herausfordernde Aufgabe dar.

Verscharft wird die Problematik durch den demografischen Wandel. In landlichen Rdumen ist dieser sicht-
bar durch eine sinkende Bevdlkerungszahl mit einem zunehmenden Anteil an dlteren und korperlich einge-
schrankten Menschen sowie einem deutlichen Riickgang an Kindern und Jugendlichen (BMEL 2023, S. 35).
Besonders junge Menschen aus landlichen Raumen ziehen aufgrund von besseren Ausbildungs- und Berufs-
aussichten in urbane Raume. Zusatzlich kommt es zu einer Abwanderung alterer Menschen aus GroB3stadten
in landliche Raume meist bedingt durch hohe Mieten und steigende Lebenshaltungskosten. Bedingt durch die
Abwanderung junger Menschen und den Zuzug éalterer Menschen, kommt es zu einem starken Anstieg des
Bevolkerungsanteils dlterer Menschen in landlichen Rdumen (Destatis o. J.).

In landlichen Raumen werden ungefahr zwei Drittel der Wege mit dem eigenen Pkw zurilickgelegt (BMEL 2023,
S. 22). Besonders fiir Personen, die kein Auto mehr fahren konnen oder wollen gibt es meist nur wenige alter-
native Angebote. Daher ist es umso wichtiger, dass alternative Mobilitatsangeboten den meist llickenhaften
OPNV erginzen. Besonders Seniorinnen und Senioren sind meist auf Fahrdienste im privaten Umfeld ange-
wiesen, um zum Arzt zu kommen oder einkaufen zu gehen. Dabei haben Seniorinnen und Senioren andere
Anspriiche an Mobilitatsangebote, als z. B. Schiilerinnen und Schiiler.

Um bedarfsgerechte Mobilitdt zu planen, ist es notwendig bestimmte Zielgruppen in Planungsprozesse mit
einzubeziehen. Nur so kdnnen an die Bedirfnisse angepasste Mobilitdtsangebote geplant, eingefiihrt und
etabliert werden. Mobilikon das Online-Nachschlagewerk rund um das Thema Mobilitét bietet dazu Unter-
stlitzung. Mobilikon ist ein gemeinsames Projekt des Bundesinstituts fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung
(BBSR) und des Bundesministeriums fiir Wohnen, Stadtentwicklung und Bauwesen (BMWSB) im Rahmen des
Programms Region gestalten. Umgesetzt wird Mobilikon innerhalb des Forschungsprojekts,Verbesserung der
Mobilitat in landlichen Raumen zur Herstellung gleichwertiger Lebensverhaltnisse” (MogLeb).

Das Ziel des Online-Nachschlagewerks Mobilikon ist die Blindelung und Bereitstellung von vorhandenem Wis-
sen: In vielen Modell- und Forschungsvorhaben wurden bereits zahlreiche Mallnahmen und Strategien fir
flexible, regional angepasste MobilitdtsmalBnahmen und -konzepte erarbeitet und umgesetzt. Es fehlte jedoch
an einer strukturierten Blindelung des vorhandenen Wissens und einer zielgruppengerechten und praxiso-
rientierten Vermittlung von Mobilitatswissen. Mobilikon nimmt sich diesem Mangel an und unterstitzt seit
November 2020 Akteure, insbesondere Kommunen, bei der Erarbeitung und der Umsetzung von Mobilitats-
vorhaben.



Es gibt zahlreiche Beispiele von Mobilitdtsangeboten in Deutschland, die besonders auf die dlterwerdende
Bevolkerung ausgerichtet sind. Eine grof3e Anzahl dieser Angebote sind auf www.mobilikon.de zu finden, wie
z.B.:

m der Begleitservice von mobisaar im Saarland, der durch Lotsinnen und Lotsen Nutzerinnen und Nutzern des
OPNV Unterstiitzung anbietet.

m die altersgerechte Mobilstation in Zwickau-Marienthal in Sachsen, an der Seniorinnen und Senioren E-Roll-
stlihle und E-Scooter ausleihen konnen.

m das Seniorentaxi in Hachenburg in Rheinland-Pfalz, das Personen ab 67 Jahren buchen konnen und bei dem
die Fahrten zu 50 Prozent durch die Verbandsgemeinde bezuschusst werden.

m der E-Rikscha-Fahrdienst in Darup in Nordrhein-Westfalen, den Seniorinnen und Senioren kostenlos in An-
spruch nehmen kdnnen, um zum Kultur- und Sozialzentrum des Ortes zu gelangen.

Dies ist nur eine kleine Auswahl an erfolgreichen Praxisbeispielen, die es der adlterwerdenden Bevolkerung wei-
terhin ermoglicht mobil zu bleiben und am 6&ffentlichen Leben teilzuhaben. Die genannten Beispiele werden
im weiteren Verlauf naher erlautert.

2. Mobilikon zur Unterstiitzung bei der Mobilitatsplanung

Das Online-Nachschlagewerk Mobilikon (vgl. Abb. 45) unterstiitzt interessierte Akteure, insbesondere Kom-
munen, bei der Erarbeitung und Umsetzung von Mobilitdtsvorhaben. Mithilfe einer systematischen und gut
strukturierten Aufbereitung vorliegender Erkenntnisse sollen Kommunen bestehende Lésungsansatze fiir sich
nutzbar machen konnen und auf ihre konkrete Situation abgestimmte Lésungen entwickeln und umsetzen.
Wichtig fiir die Nutzungsfreundlichkeit ist, dass Inhalte dargestellt werden, die sich auf jeweils relevante Prob-
lemstellungen, Zielsetzungen und Rahmenbedingungen beziehen.

Abbildung 45
Das Banner von Mobilikon

Quelle: Mobilikon 2025



Die Inhalte auf Mobilikon sind in vier Kategorien unterteilt: MaBnahmen, Praxisbeispiele, Instrumente und
Umsetzungshilfen.

MaBnahmen im Mobilitdtsbereich haben eine zielgerichtete Wirkung und dienen zur Verbesserung der Mo-
bilitat vor Ort. Die gewlinschte Wirkung bezieht sich dabei auf verschiedene Zielgruppen (z. B. Seniorinnen
und Senioren, Schilerinnen und Schiler, etc.) und Fahrtzwecke (z. B. Pendelverkehr, Arztbesuch, etc.). Mo-
bilitdtsmalBnahmen konnen sehr vielféltig und unterschiedlich hinsichtlich ihrer Kosten, Umsetzungsdauer
und ihrem Planungsaufwand sein. Zu den MaBnahmen gehoren z. B. Carsharing, Bike and Ride-Anlagen und
On-Demand-Verkehre.

Praxisbeispiele dienen als Einblick in die konkrete Umsetzung einer MobilitdtsmalBnahme vor Ort. Einzelne
Schritte und Herausforderungen werden erldutert, um bei der Umsetzung der jeweiligen MobilitatsmafBnah-
me zu unterstiitzen. Akteure erhalten so Einblicke in die Besonderheiten bei der Umsetzung eine Mal3nahme.

Instrumente sind Mittel zum Zweck, derer man sich zur Ausfiihrung einer Malnahme bedient. Es gibt recht-
liche, planerische oder finanzielle Instrumente. Ein Planungsinstrument ist beispielsweise ein Mobilitatskon-
zept, ein Rechtsinstrument z. B. ein Gesetz, im Bereich Férderung und Finanzierung kénnen es verschiedene
Forderprogramme sein. Vorgestellte Anlaufstellen, also Institutionen die als erste Kontaktmdglichkeit bei Fra-
gen dienen, bieten Kommunen weitere Informationen und Unterstiitzung.

Umsetzungshilfen konnen die Erhebung von Grundlageninformationen (z. B. Bestandsaufnahme oder Erreich-
barkeitsanalysen) sowie Beteiligungsprozesse (z. B. Biirgerinnen- und Biirgerforum oder Workshops) fiir die
Einfihrung einer MaBnahme sein. Besonders wichtig bei der Etablierung einer MaBnahme sind auch Kommu-
nikations- und Marketingstrategien.

Mobilikon kann durch sein breites Spektrum an Inhalten dabei helfen MobilitdtsmafBnahmen fiir bestimmte
Zielgruppen wie z. B. Seniorinnen und Senioren einzufiihren und zu etablieren. Im nachfolgenden Kapitel wird
erldutert was zu beachten ist, um ein erfolgreiches Mobilitdtsangebot effizient umsetzen zu kdnnen.

3. Wie gelingt die erfolgreiche Etablierung von MobilitatsmaBnahmen?

Um Mobilitdtsangebote effizient umzusetzen und langfristig zu etablieren, sind einige Prozessschritte zu be-
achten. Diese lassen sich in Prozessschritte vor der Umsetzung, also wahrend der Planung eines Angebotes
und in Prozessschritte wahrend des Betriebs eines Angebots unterteilen. Einige der wichtigsten dieser Prozess-
schritte sind nachfolgend naher erlautert.

Vor der Umsetzung eines Mobilitdtsangebots sollte zuerst eine Bedarfs- und Bestandsanalyse durchgefiihrt
werden, um zu prifen, welcher konkrete Bedarf fiir das Mobilitdtsangebot vorhanden ist und welche Vorr-
ausetzungen bereits gegeben sind. Somit kdnnen Liicken und Verbesserungspotentiale im Mobilitatsange-
bot identifiziert und mit den vorhandenen Gegebenheiten abgeglichen werden. Hier sollte besonders darauf
geachtet werden, dass die Zielgruppen, denen ein Mobilitdatsangebot zur Verfligung gestellt werden soll, in
dieser Bedarfsanalyse erfasst und deren Bediirfnisse berilicksichtigt werden. Zur Erfassung der Bedirfnisse
kdénnen auch Formate wie z. B. Biirgerbeteiligung oder Biirgerbefragungen durchgefiihrt werden. Auch hier
ist es wichtig mit den Formaten die gewiinschte Zielgruppe zu erreichen. Bei Mobilitatsangeboten fiir Senio-
rinnen und Senioren kdnnten Befragungen gezielt in Seniorenheimen oder bei Seniorentreffen durchgefiihrt
werden. Transparenz wahrend der Planungsprozesse ist eine wichtige Voraussetzung fiir ein aktives Einbinden
der Biirgerinnen und Biirger jeden Alters vor Ort. Des Weiteren kdnnte mit Blirgervereinen kooperiert werden,
die die Interessen der Biirgerinnen und Biirger vertreten, um so bedarfsgerechte Mobilitdtsangebote planen
zu kénnen.



Vor und wahrend der Etablierung eines Angebots sollte eine Marketing- und Kommunikationsstrategie fest-
gelegt werden. Dies hilft dabei, die Ziele strategisch anzugehen und bessere Erfolge zu erzielen. Auch hier
sollten Marketing- und Kommunikationsstrategie unbedingt auf die Zielgruppe ausgerichtet sein. Im Rahmen
der Offentlichkeitsarbeit sollen Marketing- und Kommunikationsstrategien die erfolgreiche Umsetzung der
MaBnahmen unterstiitzen und fordern, indem sie dazu beitragen, ein positives Umfeld fiir die Einflihrung der
jeweiligen MaBnahme bzw. Nutzung der Mobilitdtsangebote zu schaffen. Die Festlegung einer Kommuni-
kationsstrategie beeinflusst dabei langfristig die Wahrnehmung der MaBnahmen bzw. Mobilitdtsangebote.
Fehlende Offentlichkeitsarbeit kann oft dazu fiihren, dass eine MobilititsmaBnahme wenig bis kaum genutzt
wird, da potentielle Nutzerinnen und Nutzer nicht iber das Angebot Bescheid wissen oder nicht genug infor-
miert sind und sich somit Nutzungshemmnisse ergeben.

Um ebendiese Nutzungshemmnisse und Unsicherheiten bei der Nutzung von Mobilitdtsangeboten abzubau-
en, kdnnen Nutzungstrainings angeboten werden. Besonders im hohen Alter steigt die Unsicherheit bei der
Nutzung von Mobilititsangeboten. Die Trainingsangebote kdnnten z. B. speziell auf die Nutzung des OPNV
oder den Umgang mit einem Rollator im OPNV ausgerichtet sein. Bei einem OPNV-Nutzungstraining kann
das gemeinsame Training, der Austausch miteinander und Raum fir Fragen (z. B. auch bei Kaffee und Kuchen)
Angste abbauen, die Teilnahme am Sozialleben sowie die positive Einstellung gegeniiber dem OPNV férdern
und vielen Menschen damit zudem den Umstieg vom Auto auf den OPNV erleichtern. Die Trainings sollten in
regelmédBigen Abstdanden fiir bestimmte Zielgruppen angeboten und als Einzel- oder Gruppenveranstaltun-
gen durchgefiihrt werden. Seniorenheime kdnnten Trainings in Abstimmung mit den jeweiligen Verkehrsun-
ternehmen durchfiihren. Inhalte der Trainings konnten die Routenplanung einer Fahrt, der Fahrkartenkauf
oder das Ein- und Aussteigen mit dem Rollator aus Bus und Bahn sein. Auch Radverkehrstrainings sind geeig-
net, um z. B. Seniorinnen und Senioren im Umgang und in der Nutzung mit E-Bikes und Pedelecs zu schulen.

Wurde eine neue MobilitdtsmalBnahme eingefiihrt, sollte diese nach einer gewissen Zeit evaluiert werden.
Dabei sollte die MobilitdétsmalBnahme systematisch z. B. nach ihrem Nutzen und der Auslastung hin analysiert
werden. Eine Nicht-Nutzung eines Angebots kann verschiedene Griinde haben. Dazu kdnnte z. B. fehlendende
Offentlichkeitsarbeit zahlen, sodass die Zielgruppe gar nicht tiber das Angebot Bescheid weil3. Weitere Punkte
konnten eine nicht bedarfsgerechte Bedienzeit oder eine umstandliche und nicht intuitive Nutzung oder Bu-
chung eines Mobilitdtsangebots sein.

Auf Grundlage der Analyse konnen Schwachstellen und Verbesserungspotentiale identifiziert werden und auf
Basis der Erkenntnisse die MalBnahme verbessert werden. Eine Evaluierung schafft Transparenz zu Prozessen,
Strukturen und Wirkungen und die MaBnahme kann auch noch nach Einfiihrung effizient und bedarfsgerecht
angepasst werden. Auch bei der Evaluierung ist es besonders wichtig die gewlinschte Zielgruppe mit der Eva-
luierung zu erreichen.

4. Ausgewadhlte Praxisbeispiele fiir altersgerechte Mobilitdtsangebote

Mobilitdtsangebote fiir Seniorinnen und Senioren zeichnen sich durch Merkmale aus, die eine barrierefreie
und unkomplizierte Nutzung der Angebote sicherstellen. Es gibt verschiedene Angebote, die Seniorinnen und
Senioren die gesellschaftliche Teilhabe bis in das hohe Alter ermdglichen. Eine Auswahl dieser Mobilitdtsan-
gebote, die es dlteren Menschen ermdglichen auch ohne einen Pkw mobil zu sein, ist nachfolgend aufgefiihrt.
Bei der Erlauterung der Beispiele werden die Rahmenbedingungen, die Einfliihrung sowie die Ziele, die mit der
Einfiihrung der einzelnen Angebote verfolgt werden, beschrieben.



Altersgerechte Mobilstation in Zwickau-Marienthal, Sachsen

Die altersgerechte Mobilstation in Zwickau-Marienthal (Mobilikon 2025a) entstand aus dem Forschungspro-
jekt ZED (Zwickauer Energiewende demonstrieren) heraus in enger Zusammenarbeit mit den Stadtteilbe-
wohnerinnen und -bewohnern und lokalen Akteuren. Ziel dieses Vorhabens ist es, nachhaltige Mobilitatslo-
sungen zu entwickeln, die auf die Bediirfnisse der Menschen vor Ort zugeschnitten sind. Zur Umsetzung des
Vorhabens wurden die Anwohnerinnen und Anwohner in einem partizipativen Ansatz durch Workshops und
Birgerveranstaltungen direkt in die Entwicklung der innovativen Losungen eingebunden. Zentraler Baustein
des Projektes ist die Implementierung altersgerechter Mobilstationen, die den stationsbetriebenen, aber auch
dezentralen autonomen Verleih altersgerechter E-Scooter umfassen. Diese Angebote sind speziell auf die An-
forderungen édlterer und mobilitatseingeschrankter Menschen abgestimmt, um deren Mobilitat im Quartier zu
verbessern und somit die Lebensqualitdt nachhaltig zu erhohen.

Abbildung 46
Altersgerechte Mobilitdtsstation Zwickau

Quelle: Stadt Zwickau-Marienthal

Zwickau-Marienthal ist eine typische GroBwohnsiedlung aus den 1960er Jahren. Die verkehrliche ErschlieBung
erfolgt Uber kleinteilige ZufahrtsstraRen, die in die jeweiligen StraBenbldcke verzweigen. Der 6ffentliche Per-
sonennahverkehr erschliet das Wohngebiet nicht direkt, sodass die Menschen vor Ort ldngere Wege auB3er-
halb der Siedlung in Kauf nehmen missen. Erschwerend kommt die Hanglage hinzu, durch die teils erhebli-
che Hohenunterschiede bewaltigt werden missen. Dies beeintrachtigt insbesondere die FuBllaufigkeit und
erschwert den Zugang zu verschiedenen Bereichen der Siedlung.



Die Siedlung ist durch eine hohe Bevolkerungsdichte alterer Menschen gepragt, 35,9 Prozent der Bewohner-
innen und Bewohner sind Uiber 65 Jahre alt. Der Mangel an &ffentlichen Verkehrsmitteln und die Abhangigkeit
von externen Mobilitdtsdiensten wie Taxis und Pflegediensten erschwert den Alltag der Bewohnerinnen und
Bewohner erheblich. Um diese Probleme zu |6sen, wurde das Projekt initiiert, das nachhaltige und barrierefreie
Mobilitatslosungen entwickelt und die Lebensqualitdt der Menschen verbessert.

Der Ansatz tragt wesentlich zu den Zielen in den Bereichen Stadtentwicklung und Klimaschutz bei, indem es
eine altersgerechte Quartiersentwicklung fordert, die Nahmobilitat sichert und nachhaltige Mobilitatsformen
unterstitzt. Mit dem Angebot geht eine Reduktion der Pkw-Nutzung in verschiedenen Bereichen einher. Die
Mobilstation motiviert nicht nur die Bewohnerinnen und Bewohner, von privaten Fahrzeugen auf gemein-
schaftlich genutzte Verkehrsmittel umzusteigen, sondern verringert auch die Notwendigkeit fiir die Nutzung
externer Mobilitdtsdienste wie Taxis, Busshuttles oder von Angeboten der Pflegedienste.

Durch die gemeinschaftliche Nutzung der Fahrzeuge sinkt der individuelle Bedarf an E-Scootern oder E-Las-
tenradern, was den Flachenbedarf sowohl vor als auch in Wohngebauden reduziert. Darliber hinaus fordert
dieses Konzept die Selbststandigkeit der Menschen vor Ort und ermdglicht es ihnen, langer selbstbestimmt in
ihrem Wohnumfeld mobil zu bleiben. Dies eroffnet neue Perspektiven und Freiheiten, auch im hohen Alter, in
dem Mobilitadt oft eingeschrankt ist.

Seniorentaxi Hachenburg, Rheinland-Pfalz

Seitdem 01. Dezember 2016 gibt es das Seniorentaxi in der Verbandsgemeinde Hachenburg in Rheinland-Pfalz
(Mobilikon 2025b). Hiermit soll Menschen ab 67 Jahren trotz des sehr begrenzten OPNV-Angebotes auch im
Alter die Mobilitat erhalten bleiben. Hierzu wird die Taxibeférderung von Seniorinnen und Senioren durch die
Verbandsgemeinde Hachenburg bezuschusst.

Um von dieser Férderung zu profitieren, kann sich jede Einwohnerin und jeder Einwohner der Verbandsge-
meinde Hachenburg ab 67 Jahren einen entsprechenden Berechtigungsausweis beim Blrgerbiiro ausstellen
lassen. Hierzu ist die Vorlage eines Lichtbilds sowie des Personalausweises erforderlich. Fiir die Ausstellung des
Berechtigungsausweises wird einmalig eine Verwaltungsgebiihr in Hohe von fiinf Euro fallig.

Abbildung 47
Eine Seniorin, die in ein Seniorentaxi einsteigt

Quelle: Mobilikon 2021



Die Nutzung des Seniorentaxis unterliegt keinen rdaumlichen oder zeitlichen Beschrankungen. Die Verbands-
gemeinde Hachenburg zahlt bei Taxifahrten einen Zuschuss in Hohe der Halfte des Fahrpreises, maximal je-
doch 20 Euro pro Fahrt. Die Auszahlung und Abrechnung des Zuschusses erfolgen unmittelbar mit den finf
teilnehmenden Taxiunternehmen. Das Angebot ermdglicht Menschen ab dem 67. Lebensjahr auch im Alter
noch mobil zu bleiben.

Zum 01.04.2017 wurde die Nutzungsberechtigung durch neue Richtlinien ausgeweitet. Demnach kdénnen
Birgerinnen und Biirger, die entweder das 67. Lebensjahr vollendet haben oder einen Schwerbehinderten-
ausweis mit dem Merkzeichen aG oder Bl haben, beim Biirgerbiro einen Berechtigungsausweis gegen die
Verwaltungsgebiihr von fuinf Euro erhalten.

E-Rikscha-Fahrdienst Darup, Nordrhein-Westfalen

Der Ortsteil Darup in der Gemeinde Nottuln befindet sich im Kreis Coesfeld in Nordrhein-Westfalen und hat
ungefahr 2.000 Einwohnerinnen und Einwohner. Das kulturelle und soziale Zentrum des Ortes ist der,Alte Hof
Schoppmann’, in dem unter anderem ein Café betrieben wird und regelmaBig Veranstaltungen stattfinden.
AuBerdem hat sich ein neuer Senioren-Betreuungsdienst im ,Alten Hof Schoppmann” angesiedelt.

Im Oktober 2018 nahm der Taxifahrdienst mit E-Rikschas seinen Betrieb auf (Mobilikon 2025c). Mobilitatsein-
geschrankte Personen kdnnen seither kostenlos auf Anfrage eine E-Rikscha zum Kultur- und Sozialzentrum des
Ortes bestellen. Sie werden dabei vor der Haustlir abgeholt und wieder zuritickgebracht. Der Fahrdienst wird
von den Angestellten des,Alten Hofs Schoppmann” durchgefiihrt.

Abbildung 48
Zwei Personen werden in einer E-Rikscha mitgenommen.

Quelle: Mobilikon 2021



Aufgrund des liickenhaften OPNV-Angebotes hatten mobilititseingeschrinkte Personen bisher haufig keine
Maoglichkeit, die beliebte Einrichtung zu besuchen. Deshalb beschloss der Kreis Coesfeld und der Betreiber des
Kulturzentrums, der ,Interkulturelle Begegnungsprojekt e.V!, ein neues Mobilitdtsangebot fiir diese Personen
zu schaffen, um den ,Alten Hof Schoppmann” fiir sie besser erreichbar zu machen. Der Fahrdienst ist speziell
auf mobilitdatseingeschrankte Personen zugeschnitten, indem diese vor der Haustlir abgeholt und dort auch
wieder abgesetzt werden. Auf der riickwartigen Ladeflache der Rikscha kann beispielsweise auch ein Rollator
mittransportiert werden. Des Weiteren tragt der E-Rikscha-Fahrdienst zur Férderung der nachhaltigen und um-
weltschonenden Mobilitdt in der Region bei.

Die Grundlage fiir die Realisierung des Projekts war die finanzielle Unterstiitzung durch den Bund. Der E-Rik-
scha-Fahrdienst in Darup ist Teil des Modellvorhabens ,Dorfzentrum 2.0 im Kreis Coesfeld. Dieses Modellvor-
haben wird durch Fordermittel des Landes Nordrhein-Westfalen unterstitzt. Weitere Kosten, die durch das
Projekt entstehen, werden durch den ,Alten Hof Schoppmann” und durch Sponsoreneinnahmen gedeckt.

Das Modellvorhaben ,Dorfzentrum 2.0” beinhaltete auch die Errichtung eines Dorfladens und die Implemen-
tierung eines Biirgerbusses im Kreis Coesfeld. Deshalb fand in den Jahren 2017 und 2018 eine umfangreiche
Offentlichkeitsarbeit im Kreis Coesfeld statt. Dazu gehorten Informationsveranstaltungen, Arbeitskreise und
Workshops. Mit Hilfe dieser umfangreichen Offentlichkeitsarbeit konnte die notwendige Akzeptanz bei poten-
tiellen Nutzerinnen und Nutzern erzielt werden.

Weitere denkbare Einsatzmoglichkeiten des E-Rikscha-Fahrdienstes fiir die kommenden Jahre sind ein Lebens-
mittel-Lieferdienst sowie Privatfahrten, z. B. zur Erkundung der Sehenswiirdigkeiten in der Region.

Der mobisaar-Lotsenservice, Saarland

»mobisaar — Mobilitat fiir alle” ist ein Begleit-Angebot fiir mobilitdtseingeschrankte Personen im Saarland im
OPNV (Mobilikon 2025d). Fahrgéste, die Probleme haben, alleine in 6ffentlichen Verkehrsmitteln unterwegs zu
sein, konnen Hilfe anfordern — die Hilfe geben die Mobilitats-Lotsinnen und Mobilitdts-Lotsen. mobisaar will
mobilititseingeschrankten Menschen im Saarland die Nutzung des OPNV leicht machen.

So wird die Teilhabe am 6ffentlichen Leben erhalten oder verbessert. Barrieren im OPNV sollen (iberwunden
und die Attraktivitit des éffentlichen Verkehrsangebotes verbessert werden. Auch wird die Rolle des OPNV als
Alternative zum eigenen Auto gestarkt. Wichtig flir mobisaar ist die Verortung in landlichen Raumen. Auch in
landlichen Raumen werden die Fahrgdste durch die mobisaar-Lotsinnen und mobisaar-Lotsen begleitet. Die
bisherigen Erfahrungen aus dem Betrieb des Lotsenservice sind positiv. Die Lotsinnen und Lotsen sind in der
Regel ausgebucht.

Der Service wird im Regionalverband Saarbriicken, im Landkreis Saarlouis, im Landkreis Neunkirchen und im
Saarpfalz-Kreis angeboten. Damit werden die landlichen Raume gréBtenteils abgedeckt. Zwischen Januar und
Oktober 2023 wurden fast 6.000 Fahrten begleitet. Rund 900 aktive Kundinnen und Kunden nahmen das An-
gebot in Anspruch.

80 Prozent der Bevolkerung des Saarlands leben im Bedienungsgebiet des Begleitangebotes. Das Ziel ist es,
ein Begleitservice-Angebot fiir das gesamte Saarland zu schaffen und damit Vorbild fiir andere Regionen in
Deutschland zu sein. Die Mobilitats-Lotsinnen und Mobilitats-Lotsen begleiten bei der Nutzung von Bus, Saar-
bahn, Regional-Bahn und Regional-Express.

m Sie begleiten den Fahrgast von der Haustiir bis zum Wunschziel (zum Beispiel zum Einkaufen, zum Arzt, zur
Bank, zu Bekannten). Und sie begleiten den Fahrgast auch wieder nach Hause.



Sie helfen beim Ein-, Aus- oder Umsteigen.

Sie geben Orientierungshilfe an Haltestellen.

m Sie unterstlitzen am Fahrkartenautomaten.

Sie beraten bei Fragen zum Fahrplan.

Die Lotsinnen und Lotsen werden regelmaBig geschult und erhalten spezielle Weiterbildungen. So kénnen
sie Menschen begleiten, die nicht gut zu FuB unterwegs sind oder Menschen, die kognitive Einschrankungen
haben. Die Mobilitdts-Lotsinnen und Mobilitats-Lotsen arbeiten hauptamtlich. Das heif3t, sie sind bei Tragern
der Weiterbildung beschéftigt.

Fir die Fahrgaste in Bus, Saarbahn, Regionalbahn und Regionalexpress ist die Begleitung kostenfrei. Der Fahr-
gast bendtigt nur seinen eigenen giiltigen Fahrschein. Nutzerinnen und Nutzer des mobisaar-Service miissen
mindestens 18 Jahre alt sein.

Die Buchung sollte mindestens zwei Stunden vor der Fahrt erfolgen und ist tiber die Hotline, die Webseite
oder die mobisaar-App maoglich. Bei der Buchung muss der Fahrgast seinen Namen, die gewtiinschte Uhrzeit,
die Start- und Zielhaltestelle und die Mobilitdtseinschrankung angeben. Der Lotsenservice kann von Perso-
nen angefordert werden, die aufgrund einer Behinderung oder Verletzung Probleme haben sich selbststandig
fortzubewegen oder von Personen, die sich unsicher im Umgang mit dem OPNV fiihlen.

Abbildung 49
Der mobisaar-Lotsenservice unterstiitzt bei der Nutzung des OPNV.

Quelle: mobisaar



Der mobisaar-Service ist das Ergebnis eines Wettbewerbs, der 2014 vom Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung (BMBF) in Berlin ausgeschrieben wurde. Unter der Uberschrift ,Innovationen fiir Kommunen und
Regionen im demografischen Wandel” wurden Projekte gesucht, die sich beispielhaft um die Bewdltigung von
Herausforderungen kiimmern, die wegen der zunehmenden Alterung der Bevélkerung entstehen. Mobisaar
war eines von flinf ausgewahlten Projekten und wurde (iber einen Zeitraum von flinf Jahren mit etwa 4,8 Milli-
onen Euro durch das Bundesministerium fiir Bildung und Forschung geférdert. Die Gesamtkosten fiir das mo-
bisaar-Projekt belaufen sich auf rund acht Millionen Euro. Der Trager des Projekts war die VDI/VDE Innovation
+ Technik GmbH. Von 2015 bis 2019 war der zusténdige Verbundkoordinator des Projekts die Saarbahn GmbH.
Ab September 2019 Gibernahm die Verbundkoordination die Saarlandische Nahverkehrs-Service GmbH (SNS).

Mobisaar ist ein innovatives soziotechnisches Projekt. Die zu entwickelnden Dienstleistungen, und damit auch
die Technik, werden an den Kundenbedirfnissen ausgerichtet. Im November 2015 wurde der Lotsenservice
im Regionalverband Saarbriicken gestartet. In den folgenden vier Jahren wurde das Angebot auf drei weitere
Landkreise im Saarland ausgeweitet (Saarpfalz-Kreis inkl. Stadt St. Ingbert, Neunkirchen und Saarlouis). 2020
endete das Bundesprojekt. Aufgrund des Erfolges wurde mobisaar zwischen Januar 2021 und Dezember 2023
weitergefiihrt und durch das zusténdige saarlandische Verkehrsministerium finanziell unterstiitzt. Ende 2023
wurde bekannt gegeben, dass der Fortbestand von mobisaar mit 1,3 Millionen Euro aus Fordermitteln des
Saarlandischen Ministeriums fir Umwelt, Klima, Mobilitat, Agrar und Verbraucherschutz bis zum Jahr 2027
gesichert wird.

5. Fazit

Auch kiinftig werden landliche Raume aufgrund der Gegebenheiten wie z. B. disperse Siedlungsstruktur und
demografischem Wandel mit verschiedenen Herausforderungen konfrontiert sein. Daher ist es umso wichtiger
an die Bediirfnisse der Bevolkerung angepasste Mobilitdtsangebote umzusetzen, um Mobilitat fir alle Bevol-
kerungsgruppen ermdoglichen zu kénnen. Besonders die dltere Bevolkerungsgruppe ist langfristig auf alterna-
tive Mobilitatsangebote zum eigenen Auto angewiesen, wenn die Nutzung des Autos aus gesundheitlichen
oder personlichen Griinden keine Option mehr ist.

Das Online-Nachschlagewerk Mobilikon unterstiitzt Akteure bei der Umsetzung und Planung solcher Mobili-
tatsangebote. Es zielt darauf ab, das vorhandene Wissen zu landlicher Mobilitat zu biindeln und niedrigschwel-
lig darzustellen. Kommunen finden hier auf ihre spezifischen Herausforderungen abgestimmte intelligente
und nachhaltige Losungen. Die Akteure kénnen sich Anregungen durch bereits umgesetzte Projekte holen
und Schritt fr Schritt eigene Angebote planen und umsetzen. Durch den freien und niedrigschwelligen Zu-
gang zu Mobilikon kénnen gute Ansatze gro3flachig von Kommunen umgesetzt und die Mobilitat in landli-
chen Raumen deutschlandweit verbessert werden.

Die hier vorgestellten vier Praxisbeispiele zeigen, dass durch eine bedarfsgerechte Planung die Einflihrung
der Mobilitdtsangebote erfolgreich umgesetzt wurde. Dies ist besonders durch die strukturierte und kon-
zeptionelle Planung sowie durch den Einbezug der Bevdlkerung in die Planungsprozesse aber auch durch
ehrenamtliches Engagement gelungen, denn die Rahmenbedingungen in landlichen Raumen erschweren
die Umsetzung sowie den langfristigen Betrieb von Mobilitdtsangeboten. Die altersgerechte Mobilstation
in Zwickau-Marienthal, das Seniorentaxi in Hachenburg, der E-Rikscha-Fahrdienst in Darup sowie der mobi-
saar-Lotsenservice verbessern die Erreichbarkeit fiir Seniorinnen und Senioren und ermdglichen ihnen somit
die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben. Die Angebote zeigen niitzliche und differenzierte Erkenntnisse und
Handlungsansatze auf, mit denen sich die Mobilitat in landlichen Raumen verbessern lasst. Dabei spielt es kei-
ne Rolle, ob ein Projekt groB3flachig oder nur punktuell an einem Ort umgesetzt und angeboten wird, solange
es Personen in ihrer Mobilitat unterstiitzt.
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