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Vorwort

Das Dezernat fur Soziales, Senioren, Jugend und Sport hat im Rahmen der
Partizipativen Altersplanung bisher vier Teilberichte in der Reihe Soziales und

Jugend veroffentlicht:

- Bertcksichtigung unterschiedlicher Lebenslagen und gesellschaftliche Teilhabe
(Teilbericht |, Bd. 33)

- Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause
(Teilbericht 11, Bd. 34)

- Selbstbestimmte Lebensfihrung in stationaren Einrichtungen
(Teilbericht 111, Bd. 35)

- Gesundheitliche Versorgung
(Teilbericht 1V, Bd. 36).

Die Titel dieser vier Berichte lassen die Zielvorstellungen der Seniorenpolitik in
Frankfurt am Main erkennen. Der vorliegende flinfte Teilbericht greift deren Inhalt auf
und befasst sich ausfuhrlicher als bisher mit dem in den letzten Jahren so haufig im
Zusammenhang mit der Altersplanung verwendeten und sogar titelgebenden Begriff
der Partizipation. Dartber hinaus zeigt er eine Systematisierung und Bewertung der
137 Handlungsempfehlungen aus den Teilberichten | — IV auf und stellt andere,
alternative Kriterien zur Auswahl von Handlungsempfehlungen durch die hierfur
Legitimierten dar. Die Infrastruktur fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am
Main ist ein weiterer Berichtsgegenstand. Angebotspalette und -projekte

(Infrastruktur) verbunden mit demographischen Daten sind als Anhang in den



Banden 39a (Gesamtstadt) und 39b (Stadtteile) dokumentiert. Der Teilbericht V
schliel3t mit einem Resumee und Ausblick ab.

Zweck der Teilberichte | bis V ist es, bedarfs- und bedurfnisgerechte Strukturen,
Angebote und Leistungen fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main zu

entwickeln.

Der vorliegende Bericht liefert gute Ergebnisse und ist Grundlage fur die zukunftige
kommunale Seniorenpolitik in Frankfurt am Main. Ich danke allen, die an seiner

Erarbeitung mitgewirkt haben.

DO antalor RAU-favdh

Prof. Dr. Daniela Birkenfeld
Dezernentin fur Soziales, Senioren,

Jugend und Sport
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Einleitung

Zwischen 1960 - 1981 erschien im 10-Jahresrhythmus jeweils ein Kommunaler
Altenplan. Im Jahr 1987 wurde noch eine Zwischenbilanz zum Dritten Altenplan von
1981 veroffentlicht. Mit diesen Altenplanen wurde der Grundstein fur das heute vor-
handene, alle Bereiche umfassende, Angebot fur altere Menschen in Frankfurt am
Main gelegt. Daruber hinaus wurden die Leistungen den sich wandelnden Bediirf-
nissen der alteren Menschen und der nachwachsenden und immer grof3er werden-
den Gruppe der jungen, engagierten Seniorinnen und Senioren kontinuierlich
angepasst. Seit 1999 hat das Sozialdezernat Frankfurt am Main regelmafige Ver-
offentlichungen fiir den Seniorenbereich herausgegeben.’

Der Frankfurter Sozialbericht, Teil VI: Chancen und Risiken einer alternden Stadtz,
zeigt mit einem anderen Blickwinkel auf, in welchen Bereichen vor dem Hintergrund

der demografischen Alterung moglicherweise Veranderungen zu erwarten sind.

Unter dem Titel ,Partizipative Altersplanung — Entwicklung von Strukturen und Ange-
boten fur heute und morgen® hat der Magistrat der Stadt Frankfurt am Main einen an-
dauernden, kommunikativen und vernetzenden, aber auch vielschichtigen und
offenen Prozess zur Entwicklung bedarfs- und bedurfnisgerechter Strukturen, An-
gebote und Leistungen fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main initiiert.
Grundlage ist der Beschluss der Stadtverordnetenversammlung (StVV), § 2183, vom
28.02.2002: ,Fir ein wirdiges Leben alterer Menschen in Frankfurt - Altenhilfeplan

fortschreiben! ...“.% Aufgrund des groRen zeitlichen Abstandes zum Dritten

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fiir Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,
Band 19, Ratgeber fiir die altere Generation / Frankfurter Senioren-Service, Frankfurt am Main, 1999

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fur Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,
Band 18, Altere Migrantinnen und Migranten in Frankfurt am Main, Wohnsituation, Vorstellungen zum Wohnen im Alter und
zur Hilfe und Pflege, Frankfurt am Main, 2000

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fur Soziales und Jugend (Hrsg.), Materialienreihe Jugend und
Soziales, Band 1, Sachstandsbericht Altere Menschen in Frankfurt am Main 2001, Frankfurt am Main, 2003

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fiir Soziales und Jugend (Hrsg.), Materialienreihe Jugend und
Soziales, Band 2, Gesellschaftliche Teilhabe alterer Migrantinnen und Migranten in Frankfurt am Main, Frankfurt am Main,
2005

Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent flr Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,

Band 29, Frankfurter Sozialbericht Teil VI: Chancen und Risiken einer alternden Stadt, Frankfurt am Main, 2003

Fir ein wirdiges Leben alterer Menschen in Frankfurt - Altenhilfeplan fortschreiben!

Der Magistrat wird beauftragt, den Altenhilfeplan (Altenhilfe- und Altenpflege) aus den siebziger Jahren konzeptionell den
aktuellen Fragestellungen anzupassen und fortzuschreiben. Hierbei sind die aktuellen Probleme der Altenpolitik und die
daraus resultierenden Bedarfe zu erfassen, sowie Planungen und Empfehlungen fiir die zukinftige Altenpolitik
auszusprechen. Der Magistrat wird ausdriicklich aufgefordert, einen Fachbeirat an der Erarbeitung der Plane zu beteiligen.



Kommunalen Altenplan war eine reine Fortschreibung jedoch nicht sinnvoll. Auch der
gesellschaftliche Wandel erforderte eine neue Herangehensweise. Die Rahmenbe-
dingungen und Strukturen dafur standen — aul3er der von der StVV geforderten Ein-
beziehung eines Fachbeirats — zu Anfang nicht fest und mussten entwickelt werden
bzw. entwickelten sich z. T. auch in Eigendynamik. Zur Sicherstellung der Blrger-
beteiligung wurden zwei Befragungen durchgefihrt, zudem wurde entschieden,
einen partizipativen Arbeitsansatz zu wahlen. Die Befragungen wurden im Herbst
2003 und im Friihjahr 2004 durchgefiihrt. Im Mai 2006 wurden vier Teilberichte*
(insgesamt rd. 1.200 Seiten) in gedruckter Form publiziert sowie im Internet
(www.frankfurt.de) und Intranet (Sozialdezernat) veroéffentlicht und der Stadtver-
ordnetenversammlung als Bericht des Magistrats vom 01.09.2006, B 346, vorgelegt.
Erganzend dazu wurden im Oktober 2007 ein zweibandiger Infoatlas 50+ mit Infra-
strukturdaten und -karten flr alter werdende Blrgerinnen und Bilrger sowie 42
kostenlose Stadtteil-Einzelkarten herausgegeben und der Stadtverordnetenver-
sammlung als Bericht des Magistrats vom 23.11.2007, B 835, vorgelegt.® Ende des
Jahres 2007 erschienen Untersuchungsergebnisse der beiden Biirgerbefragungen.®
Der diesbezugliche Bericht des Magistrats, B 178, datiert vom 11.04.2008.

4 Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fiir Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,
Band 33, Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten fiir heute und morgen, Teil I: Lebenslagen
und gesellschaftliche Teilhabe - Beitrdge zur Partizipativen Altersplanung, Frankfurt am Main, 2006

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fur Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,
Band 34, Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten fiir heute und morgen, Teil II:
Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause, Frankfurt am Main, 2006

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fir Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,
Band 35, Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten fiir heute und morgen, Teil Ill: Angebote
und Hilfen zur selbstbestimmten Lebensfiihrung in stationadren Einrichtungen, Frankfurt am Main, 2006

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Der Dezernent fur Soziales und Jugend (Hrsg.), Reihe Soziales und Jugend,

Band 36, Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten fiir heute und morgen, Teil IV:
Gesundheitliche Versorgung, Frankfurt am Main, 2006

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fiir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), Materialienreihe ,Jugend und Soziales®, Band 4a, Infoatlas 50+ - Stadtteilkarten
mit Angeboten und Einrichtungen fir alter werdende Biirgerinnen und Birger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, , Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fiir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), Materialienreihe ,Jugend und Soziales®, Band 4 b, Infoatlas 50+ - Adressen der
Angebote und Einrichtungen fir alter werdende Burgerinnen und Birger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fiir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), 42 Stadtteilkarten 50+, Angebote und Einrichtungen fur alter werdende
Burgerinnen und Burger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Materialienreihe

Jugend und Soziales, Band 3, Partizipative Altersplanung - Entwicklung von Strukturen und Angeboten: Ergebnisse der

Birgerbefragungen, Frankfurt am Main 2007


http://www.frankfurt.de/

1. Zweck des Teilberichts und

Zielvorstellungen fur die Seniorenpolitik in Frankfurt am Main

Zweck des vorliegenden flnften Teilberichts, wie auch bereits der vier vorangehen-
den Teilberichte, ist es, bedarfs- und bedurfnisgerechte Strukturen, Angebote und
Leistungen fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main zu entwickeln. Der
Bericht ist Grundlage fur die zuklinftige kommunale Seniorenpolitik, um frihzeitig
mdgliche defizitare Versorgungsbedingungen zu erkennen, auszugleichen und

— unter Berucksichtigung der zu erwartenden gesellschaftlichen Entwicklung — die
Verbesserung der aktuellen Lage anzustreben.

Die Titel der vier erstellten Teilberichte lassen dabei die Zielvorstellungen der
Seniorenpolitik in Frankfurt am Main erkennen:

- Berucksichtigung unterschiedlicher Lebenslagen

und gesellschaftliche Teilhabe
(Teilbericht 1)

- Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause
(Teilbericht I1)

- Selbstbestimmte Lebensflihrung in stationaren Einrichtungen
(Teilbericht 111)

- Gesundheitliche Versorgung

(Teilbericht 1V).
Sich wandelnde soziale Bedarfslagen der Bevdlkerung und zunehmend knappere
finanzielle Ressourcen erfordern einerseits einen genaueren Blick auf die Wirkung
von Angeboten und Strukturen und andererseits partizipative Planungsprozesse, um

den Anforderungen gerecht werden zu kénnen.

Das nachfolgende Kapitel 1.1 befasst sich ausfuhrlicher als bisher mit diesem in den
letzten Jahren so haufig im Zusammenhang mit der Altersplanung verwendeten und
sogar titelgebenden Begriff der Partizipation und soll zu einer Differenzierung bei-
tragen. Mit Kapitel 1.2 bis 1.5 schlie3en sich Aussagen zu den Teilberichten | - IV an.

Kapitel 2 hat die Sozialraumorientierung sowie eine Bestandsanalyse und



-bewertung der Infrastruktur fir Seniorinnen und Senioren in den Frankfurter Stadt-
teilen zum Gegenstand. Kapitel 3 beschaftigt sich mit den Handlungsempfehlungen
aus den Teilberichten | - IV. Das Kapitel 4 liefert Resimee und Ausblick. Angebots-
palette und -projekte in Frankfurt am Main verbunden mit demographischen Daten
sind — aufgrund des Umfanges — als Anhang in den Banden 39a (Gesamtstadt) und
39b (Stadtteile) dokumentiert.

1.1 Partizipation
1.1.1 Aspekte partizipativen Handelns

Partizipation wird — abhangig vom jeweiligen Standpunkt — als Beteiligung, Teilhabe,
Teilnahme, Mitwirkung, Mitbestimmung oder Einbeziehung verstanden.

Die Soziologie sieht darin die Einbindung von Individuen und Organisationen (sog.
,Stakeholder*’) in Entscheidungs- und Willensbildungsprozessen. Partizipation
gilt als gesellschaftlich relevant, weil sie soziales Vertrauen verstarken und zum
Aufbau von ,sozialem Kapital beitragen kann. Politische Partizipation wird in der
Politikwissenschaft als Verhaltensweise von Burgerinnen und Burgern be-
schrieben, die allein oder in einer Gruppe von sich aus Einfluss auf politische

Entscheidungen ausuben wollen.

Bei Beteiligungsprozessen konnen die Art der Partizipation, der Beteiligungsgrad

(-auspragung/-dimension), die Beteiligungsform, -methode und -ebene analytisch

unterschieden und betrachtet werden.

Beteiligungsarten sind beispielsweise die

- Partizipation als kulturelle, soziale und politische Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft

- Partizipation als politisches Instrument

- Partizipation als Methode und Bestandteil der Sozialplanung.

Als ,Stakeholder wird beispielsweise eine Person oder Gruppierung bezeichnet, die ihre berechtigten Interessen wahrnimmt.
Stakeholder im Projektmanagement: ,Definition nach ISO 10006: Stakeholder eines Projektes sind alle Personen, die ein
Interesse am Projekt haben oder vom Projekt in irgendeiner Weise betroffen sind...“ (http://de.wikipedia.org/wiki/Stakeholder,
10.04.2008, 11:42 h)



Als Beteiligungsgrade, die innerhalb eines Projektes oder Prozesses durchaus
unterschiedlich sind, seien exemplarisch genannt:

- Mitsprache (Anhdrungsrecht ohne bindende Wirkung)

- Mitwirkung (Teilnahme am Beratungsrecht, nicht an der Entscheidungsfindung)
- Mitbestimmung (gleichberechtigte Beteiligung an der Entscheidungsfindung)

- Selbstbestimmung bzw. Selbstorganisation

- Vetorecht oder faktische Vetomacht.

Als Beteiligungsformen sind in erster Linie die direkte (Beteiligte/Betroffene) und
die indirekt mittelbare (Interessenvertreter) Beteiligung zu unterscheiden.
Politische Beteiligung, als eine beispielhaft genannte Beteiligungsform, kann direkt
oder indirekt mittelbar erfolgen und erfordert die Bereitschaft, sich fur das Gemein-
wesen mitverantwortlich zu fiihlen.®
Als Auspragungen politischer Beteiligung kdnnen exemplarisch genannt werden:

Wahlen

Mitarbeit in Parteien

Mitarbeit in Interessenverbdnden

Information durch Medien

Blirgerentscheid

Mitwirkung sachkundiger Biirgerinnen und Blirger bei Gremienarbeit.

Beteiligungsmethoden sind u. a.
- Die klassische Beteiligung der (Blirger-)befragung

- Die aktivierende Beteiligung durch Informationen, Diskussionen,
Veranstaltungen, Beratungsstellen oder spezielle Befragungen

- Die vernetzende und gestaltende Beteiligung durch das Zusammenwirken
mehrerer Akteure

- Beteiligungsverfahren und Kommunikation wie z. B.
. Arbeitskreise/Arbeitsgruppen/Ausschiusse/Beirate
« Auslegung/Offenlegung von Planungsentwtrfen
. Burgerbegehren/-antrag/-entscheid
. Birgergutachten
. Burgerversammlungen

8 http://www.bund.de/nn_5468/Microsites/Deutsche-Demokratie/Politische-Beteiligung/Politische-Beteiligung-
knoten.html__nnn=true; 06.12.2007, 17:37 h



. dialogorientierte Nutzung neuerer Informations- und
Kommunikationstechnologien wie Prasentationen und Interaktion im Internet,
Madglichkeit der Stellungnahme per E-Mail

. Expertentreffen

. Fachbeirate/-kommissionen

. Aktionswochen

« Hearings/Anhérungen zu Grol3projekten

. Interviews

« Mediationsverfahren bei Konflikten

. Open-Space-Veranstaltungen zur Meinungsfindung

. Dialog-Konferenzen

. Presseveroffentlichungen

. Projektgruppen

. Fachforen (Runde Tische)

« Workshops/Zukunftswerkstatten/Projektbdrsen/Messen

Einige Methoden schlieRen bestimmte Zielgruppen aus, andere sind sehr zeit-
intensiv, wieder andere erfordern eine Moderation. Beteiligungsverfahren kénnen in
Gesetzen, Satzungen u. a. verankert sein. Neben formalisierten Verfahren mit einem
schematisierten Ablauf existieren nicht zwingend vorgeschriebene und nicht formali-
sierte Beteiligungsmethoden.

Die Methodenwahl wird von Zweck und Ziel der Beteiligung abhangen sowie von der
Frage, ob reprasentative Ergebnisse gewunscht sind. Beteiligungsverfahren sind in
gewisser Weise Experimente, bei denen Erfahrungen gesammelt werden. Der zeit-
liche Rahmen variiert zwischen punktuell bis permanent.

Beteiligungsebenen® entsprechen den jeweiligen Planungsschritten bzw. -stufen:

- Information Uber Problemlagen und Planungen

- Beteiligung an der Zielformulierung der Planung

- Einbeziehung in die planungsrelevante Datenerhebung

- Beteiligung an der Planerstellung

- Beteiligung an der Planumsetzung.

Neben Arten, Graden, Formen, Methoden und Ebenen geht es immer auch darum,
wer die Akteure bzw. Adressaten der Partizipation sind. Und auch hier sind die

Maglichkeiten vielfaltig. Gruppen und ihre Vertreterinnen bzw. Vertreter (Gremien,

o Fichtner, Otto (Hrsg.); Deutscher Verein fiir 6ffentliche und private Firsorge, Handbuch der értlichen Sozialplanung,
Frankfurt am Main 1986



Interessenverbande, Initiativen, Institutionen, Vereine, Arbeitsgruppen, Kommis-
sionen, Beirate usw.) sowie Einzelpersonen (Burgerinnen und Burger, Betroffene,
Mitglieder von Zielgruppen) kommen in Frage, die von der jeweiligen Themenstellung

berihrt bzw. betroffen sind oder sich davon beriihrt bzw. betroffen fiihlen.

Sicherlich sind in Beteiligungsprozessen Vorarbeiten der Verwaltung bzw. der
Steuerungsebene erforderlich. Grundsatzlich ist es wichtig, die Aufgabenstellung,
die Zielsetzung und die Verantwortlichkeiten spaterer Entscheidungen zu klaren
sowie den Verlauf, die Rahmenbedingungen, die Logistik und den Finanzrahmen
eines Prozesses festzulegen. Die Gestaltung des Beteiligungsprozesses durch
die Verantwortlichen ist eine nicht zu unterschatzende Schlisselaufgabe
(Prozessmanagement). Dabei ist Beteiligung am Planungs- und Willensbildungs-
prozess nicht gleich zu setzen mit Beteiligung an Entscheidungen. Partizipation ist
vielfach Mittel und Bestandteil eines Verfahrens und bewegt sich im Rahmen der
strukturellen Kompetenzen. Die jeweilige Entscheidung obliegt dann den hierfur
Legitimierten. Nur wenn diese Legitimierten bzw. die Strukturen, in denen sie
handeln, eine Beteiligung anderer auch an Entscheidungen zulassen, wird dies
maoglich, d. h. Partizipation liegt in der Verantwortung dessen, der sie initiiert und
ermoglicht.

Die Qualitét einer Entscheidung soll durch Partizipation gewinnen.

Kommunale Sozialpolitik wird Gberwiegend beeinflusst durch Verwaltung, Politik,
Verbande und Medien. Der engen Zusammenarbeit zwischen der Kommune und den
Tragern der freien Wohlfahrtspflege sowie der strukturell gesicherten Teilhabe der
Blrgerinnen und Birger werden direkte Beteiligungsmaoglichkeiten der Burgerinnen

und Burger am Willensbildungsprozess kommunaler Organe zur Seite gestellt.

"Blirgernahe" ist verbunden mit der Annahme, dass Erfolg kommunalen Handelns
wesentlich von der Verantwortungs- und Mitwirkungsbereitschaft der Blrgerinnen
und Burger abhangt. Dabei lasst sich Burgerbeteiligung bei der Vorbereitung von
Entscheidungen zu Fragen, die den Lebensbereich einer ortlich abgrenzbaren

Gruppe betreffen (z. B. Sanierungsfragen, Bebauungsplane), sicherlich leichter ver-



wirklichen, als beim Vorliegen Ubergreifender Interessen. Bei Letztgenanntem stof3t
Beteiligung an Grenzen, denn die vorhandenen Strukturen sehen die Entscheidungs-
kompetenz, -freiheit und -verantwortung bei den dafir eingesetzten politischen
Instanzen vor.

Partizipation kann neues Interesse an kommunalem Handeln wecken, weil Distanz
zwischen Verwaltung und Burgern abgebaut wird. Sie kann aul3erdem dazu bei-
tragen, dass bedurfnisgerechter und langfristig zufriedenstellender fur alle Seiten
geplant wird. Positive Chancen von Burgerbeteiligung liegen auch in der Moglichkeit
der Gewinnung von Menschen flur blrgerschaftliches Engagement. Darlber hinaus
ist der Aufbau einer lebendigen und dauerhaften Kommunikation mit den Biirger-
innen und Bdrgern einerseits und den Organisationen und Personen, die die Belange
von Seniorinnen und Senioren vertreten, andererseits ein wichtiger Rahmen fur eine

zeitgemal arbeitende Verwaltung (Prozesshaftigkeit).

Als Formen der Anerkennung aktiver Partizipation schliel3lich kann man die Reali-
sierung von Vorschlégen verstehen. Auch die Fortfiihrung von Projektideen, deren
Prifung und ggf. Modifizierung kann als Anerkennung wirken. Aufderdem ist der
kontinuierliche Informationsfluss tiber Entwicklungen, Anderungen, Entscheidungen

wichtig.

"Risiken und Nebenwirkungen"” des partizipativen Arbeitens kdnnen einerseits in
unklaren Rahmenbedingungen, d. h. mangelnde bzw. fehlende Transparenz tUber die
Aufgabenstellung, die Zielsetzung und die Verantwortlichkeiten spaterer Entschei-
dungen sowie uber Art, Grad, Form, Methode, Ebene und Grenzen der beabsichtig-
ten Partizipation bestehen. Andererseits bedeutet aktive Beteiligung Betroffener auch
Mobilisierung nicht ausreichend artikulationsfahiger Gruppen und Personen, da
anderenfalls die Gefahr besteht, artikulationsfahigen und einflussreichen Gruppen
und Personen noch verbesserte Zugangsmaoglichkeiten zu Entscheidungsprozessen
zu geben. Dies ware eine nicht reprasentative Beteiligung.

Partizipation ist immer interessengeleitet. Hohe oder gar uberhohte Forderungen an
die Gestaltungsmoglichkeiten konnen das Machbare u. U. sehr bescheiden aus-

sehen lassen. Unterschiede im Know How und in den soziodemographischen Hinter-



grunden der Akteure kdnnen ebenso hinderlich sein, wie zu viele Parallelver-
anstaltungen, komplizierte Konsensfindungsprozesse, die Komplexitat der zu
bearbeitenden Aufgaben und ein hoher Zeit- und Energieaufwand. Die Beteiligung
am Willensbildungsprozess kann also zu erhdhter Konsensbildung, aber auch zu
erhéhtem Konfliktpotenzial fuhren.

Jede Burgerbeteiligung fuhrt dartber hinaus zur Verlangerung und Komplizierung der
Planungsarbeit und erfordert auch in finanzieller Hinsicht eine Prifung der Ver-
haltnismaRigkeit zwischen Kosten und Nutzen fur die Allgemeinheit. Die Mdglichkeit,
in begrenzter Zeit bindende Entscheidungen zu erzielen, wird in gewisser Weise
beeintrachtigt. Bei professionellen Akteuren kdnnen dariber hinaus Konkurrenz-
befurchtungen und gegenseitige Blockaden die Entwicklung des Prozesses be-
hindern. Partizipatives Vorgehen kann insofern auch zu schwerfallig werden, um der

planenden Verwaltung zeitnah verwertbares Material zu liefern.

Partizipation kann diejenigen starken, die anderen Beteiligung geben, indem

Einflussgewahrung im Gegenzug Unterstutzung impliziert und Kritiker einbindet.
Im Gegenteil hierzu kdnnen Beteiligte aber auch das Handeln des Beteiligenden
hemmen, indem sie andere Prioritaten erzwingen. Die Wirkung von Partizipation

kann also sehr kontrar sein.

Bisher ist das Verhaltnis zwischen kommunalen parlamentarischen Beteiligungs-

formen und direkter Biirgerbeteiligung weitgehend ungeklart.®

In der nachfolgenden Ubersicht sind Beispiele fiir Chancen und Risiken von

Partizipation dargestelit.

10 Quelle: Verein fir Sozialplanung e. V., Jahrestagung 2005 in Leipzig



Tabelle 1: Ubersicht iiber mogliche Chancen und Risiken von Partizipation

mogliche Risiken

mogliche Chancen

e Unklares Verhaltnis zwischen kommunalen
parlamentarischen Beteiligungsformen und
direkter Blrgerbeteiligung

e Mangelnde bzw. fehlende Transparenz iber
Aufgabenstellung, Zielsetzung, Verantwortlich-
keiten spaterer Entscheidungen

e Mangelnde bzw. fehlende Transparenz iber Art,

Grad, Form, Methode und Grenzen der beab-
sichtigten Partizipation

e Uberhdhte Anspriiche an die Gestaltungs-
moglichkeiten

e  Geringe Zugangsmaglichkeiten zu Entscheidungs-
prozessen fur weniger artikulationsfahige und
einflussreiche Gruppen

e  Zu viele Parallelveranstaltungen

e Komplizierte Konsensfindungsprozesse

¢ Komplexitat der zu bearbeitenden Aufgaben

e Hoher Zeit- und Energieaufwand

e Verlangerung des Entwicklungsprozesses

e Verlangerung und Komplizierung der Planungs-
arbeit

e  Gegenseitige Blockaden
e Erhéhtes Konfliktpotenzial

e Wirksamkeit einzelner Beteiligungsstrategien ist
vor deren Einsatz kaum abschatzbar

e Informationsgewinn
e Verdeutlichung von Interessenlagen

e Qualitat der Entscheidung gewinnt durch
Informationszuwachs

e Freisetzung von Mitgestaltungswillen,
Verantwortungsbereitschaft, Kreativitat und Ideen

e Verbreiterung des politischen Bewusstseins
e Aktivierung zu eigenverantwortlichem Handeln
e Befahigung zur Selbstvertretung

e Verringerung von Unklarheiten, Angsten und
Unsicherheiten gegentber der Zukunft

e Mobilisierung weniger artikulationsfahiger Gruppen
und Personen

e  Sozialer Friede

e Gewinnung von Menschen fur blrgerschaftliches
Engagement

e Synergien von Prozessen

e Interesse an kommunalem Handeln wird geweckt

e Distanz zwischen Verwaltung und Blirgern wird
abgebaut

e  Unterstitzung der Verwaltung
e Konsensbildung
e  Starkung von Effizienz

e Bessere Vernetzung bzw. Entwicklung eines
Hilfesystems
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1.1.2 Partizipative Altersplanung in Frankfurt am Main

.--. Der Magistrat versteht die Partizipative Altersplanung als einen andauernden
kommunikativen und vernetzenden, aber auch vielschichtigen, offenen Prozess, der
uber das Projekt ,Erarbeitung der Teilberichte’ hinausgeht. Partizipative Planung
bedeutet, an die jeweilige Sachlage und Situation angepasste Formen der Ablaufe,
der Auseinandersetzung und der Entscheidungsfindung. Sie wird zunehmend eine
Moderations-, Koordinierungs-, Steuerungs- und Managementaufgabe mit dem Ziel
eines besseren kommunikativen Niveaus und einer Starkung der Verantwortungs-
ubernahme durch die kommunale Gesellschaft...” (vgl. B 346 vom 01.09.2006).
Auch nach mehreren Jahren befinden wir uns noch mitten in der Diskussion und im
Entwicklungsprozess zu einer neuen Qualitat partizipativen Handelns, denn die Ent-
wicklung von der Erstellung defizitorientierter Altenhilfeplane hin zu einem lebens-
lagenorientierten Herangehen, das letztendlich eine ethische und potenzialorientierte
Sichtweise einschlief3t, erfordert neue Ansatze.
Viele der in Kapitel 1.1.1 dargestellten Arten, Grade, Formen, Methoden und Ebenen
sind auch im Zusammenhang mit der Partizipativen Altersplanung in Frankfurt am
Main zu nennen. Alle drei Arten kommen zum Tragen:
- Partizipation als kulturelle, soziale und politische Teilhabe

am Leben in der Gesellschaft
- Partizipation als politisches Instrument
- Partizipation als Methode und Bestandteil der Sozialplanung.

Dabei sind Schnittstellen und Uberschneidungen zu erkennen.

Entscheidungen zur Daseinsvorsorge durch die Stadt werden von politischen Re-
prasentanten getroffen, die durch Direktwahl oder Kandidatenauswahl politischer
Parteien legitimiert sind. Die beteiligten Gremien bewegen sich also im Rahmen
demokratischer Strukturen."! Beteiligung erfolgt am Planungs- und Willensbildungs-

prozess.

1 siehe Anhang zu Kapitel 1.1, Abb. 1, Hessisches Gemeindeverfassungssystem, aus: www.frankfurt.de, Blro der Stadtver-

ordnetenversammlung, , Frankfurt am Main, 2001
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Bezogen auf die Partizipative Altersplanung zeigt sich Beteiligung in Mitbe-
stimmung, Selbstbestimmung und -organisation sowie durch ein Vetorecht bzw.
eine Vetomacht bestimmter Personen und Organisationsformen. Kommunal
parlamentarische Beteiligungsformen (Zusammenarbeit zwischen Stadtver-
ordnetenversammlung, Magistrat usw.) und Beteiligung in institutionalisierten
Strukturen (Parteien, Gewerkschaften, Vereine, Arbeitsgemeinschaften, Stadt-
verwaltung usw.) sowie direkte Bilirgerbeteiligung sind die Hauptkomponenten. Die
Stadtverordnetenversammlung als oberstes Entscheidungs- und Beschlussorgan

der Stadt Frankfurt am Main ist Auftraggeberin fur die Altersplanung.

Mit den Tragern der freien Wohlfahrtspflege findet die Zusammenarbeit zur
Partizipativen Altersplanung liberwiegend in der AG'? fiir Soziale Arbeit (AG nach § 4
SGB XII), der UAG™ Partizipative Altersplanung der AG nach § 4 SGB XII und dem
Fachbeirat statt. Dartber hinaus wirkten bei der Erstellung der Teilberichte | - IV
sowohl Tragervertreter, stadtische Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter als auch
Burgerinnen und Burger in Arbeitsgruppen direkt als Autoren mit. Die AG fur Soziale
Arbeit dient der Beratung und Sicherung der gleichmafigen, gemeinsamen oder
erganzenden Erbringung von Leistungen (§ 4 Abs. 2 Sozialgesetzbuch Zwolftes
Buch, SGB Xll) durch Stadtverwaltung und Trager der freien Wohlfahrtspflege. Die
UAG Partizipative Altersplanung der AG fur Soziale Arbeit wurde durch die AG fur
Soziale Arbeit benannt und war Steuerungsgruppe fiir die Teilberichte I - IV.™ Im
Fachbeirat Partizipative Altersplanung waren vertreten: Mitglieder der AG flr Soziale
Arbeit, der Verwaltung, des Seniorenbeirats und weitere im Seniorenbereich tatige
Personen, wie sachkundige Burgerinnen und Blrger sowie Vertreter von
Interessenverbanden.’® Die vier selbstorganisierten Kleinarbeitsgruppen zu den
vier Teilberichten setzten sich aus jeweils zwei Mitgliedern der UAG — als Sprecher —

und weiteren themenbezogenen Experten zusammen. '

12 Arbeitsgemeinschaft
3 Unterarbeitsgemeinschaft

1 Bis Ende 2005: 10 Mitglieder + 3 Sozialplanerinnen bzw. Sozialplaner, 11 Sitzungen;
Projektstruktur Teilberichte | - IV siehe Anhang, Abb. 2

Bis Ende 2005: 25 Mitglieder + 3 Sozialplanerinnen bzw. Sozialplaner, 5 Sitzungen
Projektstruktur Teilberichte | - IV siehe Anhang, Abb. 2

Bis Ende 2005: ca. 50 Mitglieder + partiell Experten, 57 Sitzungen
Projektstruktur Teilberichte | - IV siehe Anhang, Abb. 2
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Der Seniorenbeirat — der im Fachbeirat vertreten ist — soll die Interessen der alteren

Blrgerinnen und Burger Frankfurts vertreten. Er berat den Magistrat der Stadt bei

allen wichtigen Angelegenheiten, die die Belange alterer Menschen in Frankfurt be-

treffen. Seine Mitglieder werden aus den jeweiligen Frankfurter Ortsbeiraten entsandt

und vom Magistrat berufen.

Biirgerbeteiligung fand neben den beiden Biirgerbefragungen'’ in

verschiedensten Zusammenhangen statt. So gab es:

eine Open Space-Veranstaltung'®

eine ,Flyer-Umfrage*'®

eine Umfrage der Geschéftsstelle des Praventionsrates®
eine Dialog-Konferenz*’

kontinuierliche Offentlichkeits- und Zielgruppenarbeit.?*

Die regelmaBige Information der Burgerinnen und Burger durch verschiedene

Medien ist eine Grundlage, durch die deren politisches Handeln ermdglicht wird.

17

18

19

20

21

22

Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Dezernat Soziales und Jugend, Jugend- und Sozialamt, Jugendhilfe- und
Sozialplanung, Frankfurt 50+, Reprasentative Befragung élterer Burgerinnen und Birger der Stadt Frankfurt am Main

im Rahmen der Partizipativen Altersplanung der Stadt Frankfurt am Main, i. V. m. der INBAS-Sozialforschung GmbH,
Frankfurt am Main, der SUZ GmbH, Sozialwissenschaftliches UmfrageZentrum, Duisburg, Frankfurt a. M. 2003

und

Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Dezernat Soziales und Jugend, Jugend- und Sozialamt, Jugendhilfe- und
Sozialplanung, Frankfurt 50+, Explorative - untersuchende - schriftliche (nicht reprasentative) Befragung alterer
Birgerinnen und Birger der Stadt Frankfurt am Main i. V. m. der INBAS-Sozialforschung GmbH, Frankfurt am Main, Firma
EDV- und andere Dienstleistungen, Joachim Ritter, Frankfurt am Main, Frankfurt a. M. 2004

2.464 auswertbare Interviews bzw. Fragebogen

siehe Teilberichte | — IV und nachfolgende Publikation:

Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Materialienreihe
Jugend und Soziales, Band 3, Partizipative Altersplanung - Entwicklung von Strukturen und Angeboten: Ergebnisse der
Birgerbefragungen, Frankfurt a. M. 2007

Themenspezifische Kleinarbeitsgruppe zu Teilbericht I: ,Wir planen unsere Zukunft — Frankfurter Blirgerinnen und Blrger
mischen sich ein fiir eine seniorenfreundliche Stadt*, im Rahmen der Aktionswoche ,Alter werden in Frankfurt*, 2003
Themenspezifische Kleinarbeitsgruppe zu Teilbericht I: (iber 250 Antworten, Aktion im Rahmen der Aktionswoche ,Alter
werden in Frankfurt®, Oktober 2004

Themenspezifische Kleinarbeitsgruppe zu Teilbericht I/ Geschaftsstelle des Praventionsrates unter Mitarbeit der
Regionalrate: ,Sicherheit und besondere Lebenslagen alterer Menschen®, schriftliche Befragung von Menschen ab 50
Jahren in 11 Stadtteilen, um die lokalen Besonderheiten sowie individuellen Lebensumsténde einzubeziehen und mit schon
vorhandenen Daten und Informationen zum Sicherheitsgefiihl aus Stadteilbefragungen der Regionalrate und der Befragung
der Mieter der ABG FRANKFURT HOLDING Wohnungsbau- und Beteiligungsgesellschaft mbH aus dem Jahr 2000
vergleichen zu kénnen. 1.061 auswertbare Fragebogen

Themenspezifische Kleinarbeitsgruppe zu Teilbericht Ill: Tagesveranstaltung, ,Wie soll das Altenpflegeheim der Zukunft
aussehen?*, 77 Teilnehmerinnen und Teilnehmer, Juni 2004

UAG Partizipative Altersplanung der AG fiir Soziale Arbeit: Infoveranstaltung zur Partizipativen Altersplanung im Rahmen
der Aktionswoche ,Alter werden in Frankfurt‘, Oktober 2004
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Exemplarisch sei hier die Offentlichkeitsarbeit zu den beiden Biirgerbefragungen

genannt.?

Des Weiteren fuhrt das Dezernat fur Soziales, Senioren, Jugend und Sport als Tell
des Prozesses der Partizipativen Altersplanung seit Sommer 2007 im Rahmen der
Aktionswoche ,Alter werden in Frankfurt* jahrlich eine Biirgeranhérung durch.?
Der Magistrat will auch zukunftig einmal jahrlich eine solche 6ffentliche Anhorung zu

Schwerpunktthemen der alter werdenden Burgerinnen und Burger durchfuhren.

Am 27.10.2007 wurde vom Dezernat fir Planen, Bauen, Wohnen und Grundbesitz,
Amt fur Wohnungswesen, in Kooperation mit dem Netzwerk Frankfurt fur gemein-
schaftliches Wohnen e. V. in den Romerhallen die Informationsboérse fiir gemein-
schaftliches und genossenschaftliches Wohnen durchgefihrt. Damit wurde dem
zunehmenden Interesse an alternativen Wohnformen fur alter werdende Blirgerinnen

und Burger Rechnung getragen.

Die Arbeitsstrukturen wahrend der Erstellung der Teilberichte | - IV sind in dem
beigefligten Organigramm, Anhang, Abb.2, dargestellt, die Arbeitsstrukturen zu
Teilbericht V im Anhang, Abb. 3.

3 Information durch:

- Artikel in der Tagespresse

- Artikel in der Seniorenzeitschrift

- Pressekonferenz des Dezernenten fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport

- Verdffentlichungen im Internet (Zusammenarbeit mit dem Presse- und Informationsamt der Stadt)

- Schreiben des Sozialdezernenten an die Frankfurterinnen und Frankfurter auf der ersten Seite des Fragebogens

- Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Sozialverwaltung und der Beratungs- und Vermittlungsstellen fiir ambulante und

stationare Hilfen

- Sozialbezirksvorsteherinnen und Sozialbezirksvorsteher

- Andere Multiplikatorinnen und Multiplikatoren

- Telefonhotlines beim Jugend- und Sozialamt und beim Rémertelefon des Presse- und Informationsamtes

- Breit ,gestreute” und gut zugangliche Auslage der Fragebogen sowohl in Einrichtungen fiir altere Menschen als auch

in 6ffentlichen Raumen
- Hinterlegung des Fragebogens im Internet
4 Die erste Anhérung fand am 20.06.2007 mit dem Thema ,Wohnen im Alter” statt. ,....Die Dokumentation wird der

Offentlichkeit zugénglich gemacht. Ausfiihrlich berichtet wird in der Seniorenzeitschrift. AuRerdem wird die Dokumentation
im Internet unter www.aelterwerden-in-frankfurt.de eingestellt. Die wahrend der Anhérung gestellten Fragen wurden zum
Uberwiegenden Teil von den im Podium anwesenden Fachleuten direkt beantwortet. Vorgetragene Anregungen und
Themenstellungen flieBen zum Teil in die weiteren Planungen bei der Erstellung des Teilberichtes V zur Partizipativen
Altersplanung ein. ... Schriftlich eingereichte Fragen wurden — bei Angabe der Adresse — individuell schriftlich, per E-Mail
oder telefonisch beantwortet. Die Anhérung fand grof3es Interesse bei Blirgerinnen und Biirgern der alter werdenden
Generation 50+. Vertreten waren auch am Thema ,Wohnen im Alter” Interessierte, die unterschiedliche ehrenamtliche
Funktionen in zum Teil vernetzten Initiativen wahrnehmen...“(vgl. B 814 vom 19.11.2007).
Die Burgeranhérung 2008 fand am 17.06.2008 zum Thema ,Fit im Alter” statt.
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Neben dem in Kapitel 1.1.1 dargestellten Chancen und Risiken von Partizipation sind
bei der Erarbeitung der vier Teilberichte einige spezielle Risiken aufgetreten, die

nachfolgend exemplarisch aufgefluhrt werden:

- Die Gruppenfindung und die Er- und Bearbeitung der Burgerbefragungen unter-
lagen einem hohen Zeit- und Organisationsaufwand

- Eine Prozesssteuerung, d. h. eine Steuerung von Mitarbeit, Arbeitsqualitat, Ziel-
erreichung und der unterschiedlichen Interessen der Akteure der Arbeitsgruppen
(rd. 90 verschiedene Personen) war nur sehr eingeschrankt moglich

- Auftraggeber, individuelle Interessen der Akteure und Eigendynamik hatten
starken Einfluss auf die vorliegenden Ergebnisse

- Es war nicht vorgesehen, eine unabhangige, neutrale, wissenschaftliche
Moderation in die Steuerung des Prozesses einzubeziehen, um Kommunikation,
Mitarbeit und Zusammenarbeit der Beteiligten zu erleichtern und zu férdern.

1.1.3 Zusammenfassung und Ausblick

Die Ausfihrungen der Kapitel 1.1.1 und 1.1.2 zeigen, dass Partizipation in unter-
schiedlicher Weise verstanden werden kann. Die Wirksamkeit einzelner Beteiligungs-
strategien ist vor deren Einsatz kaum abschatzbar. Ein universell einsetzbares Ver-

fahren gibt es nicht.

Far Frankfurt am Main ist festzustellen, dass der begonnene Prozess, in all seinen
Dimensionen nicht einfach ist, aber Beteiligung bisher in sehr vielfaltiger Weise
stattgefunden hat. Zeitvorgaben und Erwartungsdruck hinsichtlich der Fertigstellung

der Berichte standen oft im Gegensatz zu zeitintensiven Partizipationsverfahren.

Da Altersplanung als Fachplanung Bestandteil der Sozialplanung ist, muss Partizi-
pation im Rahmen der Partizipativen Altersplanung vorrangig unter dem Gesichts-
punkt sinnvoller Beteiligungsformen zur Erreichung des Planungsauftrages be-
trachtet werden. Bei komplexen Planungen wie dieser erscheint es sinnvoll, Beteili-
gungsverfahren der jeweiligen Planungsebene anzupassen. Mit reprasentativen Be-

teiligungsformen waren somit Rahmenplane zu erarbeiten und erst in der sozialraum-
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bzw. themenbezogenen Ausflihrung groRere Blrger-/Betroffenenbeteiligung
vorzusehen.

Dabei kann die Orientierung an den nachfolgend aufgeflhrten Punkten hilfreich sein:

- Klarung des Zwecks, des Ziels, der Kompetenzen, Verantwortlichkeiten
- Festlegung der Planungsebenen (-schritte)

- Gestaltung des Beteiligungsprozesses im Rahmen der Planungsebenen
- Wahl der Beteiligungsmodelle fur die Planungsebenen
- Definition der Akteure
- ggf. Bildung einer Planungszelle®®, um gute Lésungen zu finden

- in einzelnen Handlungsfeldern Beteiligung strukturell verankern (z. B. in
Konzeptionen, Satzungen, durch Benennung von Ansprechpartnerinnen,
Einrichtung von Ubergreifenden Arbeitsgruppen, Einrichtung von
Beratungsstellen)

- Aktivierung der Akteure und Information tUber die Kompetenzen,
Verantwortlichkeiten, den Zweck und das Ziel

- regelmalige Treffen mit neutraler Moderation
- Kontinuierliche Reflexion

- ggf. externe Begleitung oder Supervision

Aufgrund der zunehmenden Anwendung von Partizipationsverfahren entwickelt sich
die Planungsarbeit der Verwaltung zunehmend von einer Planung anhand von Be-
darfsdeckungszahlen u. a. (vgl. z. B. die bisherigen Kommunalen Altenplane) hin zu
einer Koordinierungs-, Steuerungs- und Managementaufgabe. Somit wird Sozial-
planung mehr zur Moderation von Kooperations-, Koordinierungs- und Beteiligungs-
prozessen. Sie wird an einer burgerfreundlichen Gemeinde mitwirken, indem sie ein
besseres kommunikatives Niveau mit organisiert. Der Planungsprozess selbst wird
mehr und mehr ein Aushandlungsverfahren. Demnach ist partizipative Planung ein
vielschichtiger, offener Prozess, der jeweils an die Sachlage und Situation ange-
passte Formen der Ablaufe, der Auseinandersetzung und der Entscheidungsfindung
beinhaltet. Transparenz und Nachvollziehbarkeit sind dabei wesentliche Parameter

zur Starkung und Verantwortungsubernahme der kommunalen Gesellschaft.

® Dienel, Peter: Gruppe von Blrgern, die nach dem Zufallsverfahren ausgewahlt ist und fir begrenzte Zeit - assistiert von
Prozessbegleitern -, Lésungen fir benannte Planungsprobleme erarbeitet
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1.2  Sicherung der geselilschaftlichen Teilhabe

Die vier bislang vorgelegten Teilbande der Partizipativen Altersplanung orientieren
sich in weiten Teilen am sog. ,Lebenslagenkonzept®. Das Lebenslagenkonzept will
den Blick auf die ,Dinge” lenken, die die konkrete Lebenssituation von Menschen
ausmachen. Das Lebenslagenkonzept ist damit auch eine Absage an grolRere theor-
etische Konzeptionen, die allzu weit von den vermeintlich oder tatsachlich wichtigen
Tatsachen wegfuhren. Man wollte mit dem Lebenslagenkonzept Fragen sozialer Un-
gleichheit behandeln, ohne auf Begriffe wie Klasse, Schicht oder Kapitalismus zu-
rickzugreifen. Die zentrale Dimension sozialer Ungleichheit, die Ungleichheit der
Einkommen und Vermogen, wird vom Lebenslagenkonzept als zweitrangig einge-
stuft. Es richtet den Blick mehr auf die Ressourcenverwendung und nicht so sehr auf
die Ressourcen selber. Es geht also, um ein Beispiel zu geben, eher um die
Wohnungsausstattung oder die Essgewohnheiten als um das Einkommen, das hier-
fur in unserer Gesellschaft eine notwendige Voraussetzung ist. Theoretisch wie
empirisch ist aber unklar, welche Dimensionen oder Lebensbereiche wesentlich sind
und bei der empirischen Erfassung der Lebenslage bestimmter Bevolkerungs-
gruppen naher untersucht werden mussten. Vergleicht man Untersuchungen, die
dem Lebenslagenkonzept verpflichtet sind, dann werden meist folgende Lebens-
lagendimensionen untersucht: Integration in den Arbeitsmarkt, Bildung und Aus-
bildung, Wohnsituation, Gesundheit und soziale Kontakte. Haufig wird auch — dies ist
zweifellos eine Abweichung vom ,reinen” Lebenslagenkonzept — die Einkommens-
situation betrachtet. In den vier vorliegenden Teilberichten kann man ohne Muhe die
Lebenslagendimensionen Wohnen und Wohnumfeld, Sicherheitsgefuhl, gesundheit-
liche und soziale Einbindung bzw. soziale Kontakte und Einkommen identifizieren.
Fir die Lebenslage entscheidend ist nun, ob die Betroffenen in einer oder mehreren
der untersuchten Lebenslage-Dimensionen eine ,Unterversorgungslage” oder ,Unter-
ausstattung” aufweisen. Wer mehrere Unterversorgungslagen aufweist, dessen ge-

sellschaftliche Teilhabe ist eingeschrankt oder von Einschrankung bedroht.

Die Dimensionen der Lebenslage konnen nun nicht direkt, sondern nur indirekt tber

Indikatoren erfasst werden. Als Indikatoren fir die finanziellen Verhaltnisse wurden
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im Teilbericht | verschiedene Antworten auf Fragen nach der finanziellen Situation

“26 einer telefonisch durch-

der Befragten benutzt. Bei der ,Reprasentativbefragung
gefuhrten Umfrage, die deshalb im Folgenden auch als ,Telefonumfrage” bezeichnet
wird, wurde die finanzielle Situation der Befragten Gber die Frage, wie sie mit ihren
finanziellen Mitteln zurechtkommen, erfasst. Es zeigte sich, dass rd. 80 % der Inter-
viewten auf die Frage, wie sie mit ihren finanziellen Mitteln zurechtkommen mit ,gut®
oder ,komme aus” antworteten, wahrend nur knapp 3 % angaben, dass es ihnen
Jinanziell schlecht” gehe. Allerdings hatten rd. drei Funftel der Befragten das
Rentenalter noch nicht erreicht. Wahrend die Befragten im Erwerbsalter Uberdurch-
schnittlich haufig angaben, dass es ihnen finanziell schlecht gehe, waren es bei den
Alteren deutlich weniger. Insbesondere die Erwerbslosen (und damit jingeren) unter
den Befragten der Telefonumfrage gaben zu einem deutlich Uberdurchschnittlichen
Prozentsatz, es gehe ihnen ,finanziell schlecht®. Inwieweit die Angaben die objektive
finanzielle Situation der Befragten widerspiegeln, ist offen, da kein Abgleich mit dem
tatsachlichen Einkommen vorgenommen wurde. Die Ergebnisse decken sich aber
mit anderen Einkommensanalysen, die durchweg eine vergleichsweise geringe

Armutsbetroffenheit der Personen im Rentenalter aufzeigen.

Andere haufig berucksichtigte Dimensionen der Lebenslage sind die Wohnungsver-
sorgung und das Wohnumfeld. Auch diese Dimensionen der Lebenslage wurden im
Rahmen der Partizipativen Altersplanung mit verschiedenen Indikatoren erfasst. Das

Wohnumfeld wird von den Befragten der Telefonumfrage durchweg eher positiv ein-

% In den Sozialwissenschaften wird der Begriff ,reprasentative Befragung“ oder ,Stichprobe nicht einheitlich verwendet.

Haufig spricht man schon von einer reprasentativen, wenn es sich bei der Stichprobe um eine Zufallsauswahl handelt. Zu
beachten ist aber, dass auch eine Zufallsauswahl nicht notwendigerweise reprasentativ ist. Eine Zufallsauswahl umfasst
diejenigen Personen in der Grundgesamtheit, die man fiir eine Untersuchung erreichen will. Von der Zufallsauswahl oder
urspriinglichen Stichprobe ist die realisierte Stichprobe zu unterscheiden. Wenn alle Ausgewahlten sich auch an der
Untersuchung beteiligen, sind Stichprobe und realisierte Stichprobe deckungsgleich. Gewodhnlich ist dies nicht der Fall, da
bei Bevolkerungsumfragen viele fiir die Stichprobe ,Gezogene* bei einem Kontaktversuch nicht angetroffen werden oder die
Teilnahme verweigern. Das Verhaltnis von urspriinglicher zu realisierter Stichprobe bezeichnet man als Ausschépfungs-
quote. Je geringer die Ausschopfungsquote ist, umso starker ist die Reprasentativitat der realisierten Stichprobe
eingeschrankt. Bei der Frankfurter Telefonumfrage, um die es hier geht, lag die Ausschépfungsquote bei 6,2 %. Eher
untypisch fiir die Frankfurter Bevdlkerung der entsprechenden Altersgruppen scheint der hohe Anteil der Befragten mit
Fachhochschul- oder Hochschulabschluss und der hohe Anteil von Befragten zu sein, die Museen, Theater- und
Opernauffihrungen besuchen bzw. sich fiir diese interessieren. Es scheinen sich tberdurchschnittlich viele gut qualifizierte
und gebildete Personen an der Umfrage beteiligt zu haben. Dies spricht dafiir, dass die Reprasentativitat der Befragungs-
ergebnisse fir die Grundgesamtheit der ,Reprasentativbefragung” eingeschrankt sein kann. Allerdings sind auch bei
Befragungen, deren Reprasentativitat eingeschrankt ist, sinnvolle Vergleiche zwischen verschiedenen Teilgruppen wie
Méannern und Frauen, Jiingeren und Alteren oder hoch und gering Qualifizierten méglich, da z. B. Prozentpunktdifferenzen
zwischen den Teilgruppen erhalten bleiben, auch wenn die Durchschnittswerte insgesamt nach unten oder oben
,verschoben* sind, weil ,Gezogene" die Teilnahme verweigern oder nicht angetroffen werden konnten.
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geschatzt. Jeweils zwei Drittel der Befragten gaben an, dass es in der Nahe ihrer
Wohnung ,genugend Einkaufsmoglichkeiten fur den taglichen Bedarf* und die
,wichtigsten Dienstleistungsangebote (Bank, Friseur, Reinigung usw.)“ gibt. Gut die
Halfte schatzte ihre Wohnlage als ,ruhig“ ein. Drei Viertel meinten, dass ihre Woh-
nung ,gut an offentliche Verkehrsmittel angebunden® ist. Und drei Viertel treffen ,auf
der Stralde oder in der Umgebung ihrer Wohnung“ Leute, die sie ,kennen® und mit
denen sie ,ein paar Worte wechseln® konnen. Demzufolge wundert es auch nicht,
dass nur wenige (13,4 %) und wenn Uberhaupt, dann diejenigen, die noch nicht das
Rentenalter erreicht hatten, Gberhaupt an einen Umzug dachten. Die Qualitat der
Wohnungen wurde u. a. mit einer Frage nach dem Vorhandensein einer Badewanne

oder einer Dusche erfasst. Sie sind bei nahezu allen Befragten vorhanden.

Gesundheit ist ein, wenn nicht der fur das individuelle Wohlbefinden und die Lebens-
zufriedenheit zentrale Faktor.?” Als Indikator fiir den Gesundheitszustand der Be-
fragten werden in Umfragen meist — und so auch in der Frankfurter Telefonumfrage —
Einschatzungen des eigenen Gesundheitszustandes benutzt. Insgesamt 85,5 % der
Befragten fuhlen sich ,vollig“ bzw. ,ihrem Alter entsprechend im Grof3en und Ganzen
gesund®. Hierbei fuhlen sich mehr Manner als Frauen ,vollig gesund® (25,1 % ge-
genuber 16,9 %). Neben dem Geschlecht hat auch das Alter einen deutlichen Ein-
fluss auf die Antworten: Bei den unter 60-Jahrigen ist der Anteil derjenigen, die sich
vollig gesund fuhlen, mit rd. einem Drittel deutlich hoher, bei den Uber 70-Jahrigen

mit rd. 5 % deutlich geringer als im Durchschnitt aller Befragten.

Auch die soziale Einbindung ist eine haufig erhobene Dimension der Lebenslage. Sie
wurde bei der Telefonumfrage anhand einer ganzen Fragebatterie naher ausge-
leuchtet. Ein Drittel der Befragten dieser Erhebung gaben an, dass sie, wenn sie
spater einmal pflegebedurftig werden sollten, wahrscheinlich von Angehdrigen ge-
pflegt werden. Zwei Drittel hielten dies entweder fir unwahrscheinlich, hatten keine
Angehorigen (mehr) oder wussten es nicht. Auch wenn die Einbindung in verwandt-

schaftliche Netzwerke insgesamt Licken aufweist, heil3t dies nicht, dass die Mehrheit

27 vgl. Christoph, B.: Zufriedenheit in Lebensbereichen. In: Statistisches Bundesamt (Hrsg.) In Zusammenarbeit mit dem

Wissenschaftszentrum Berlin fur Sozialforschung (WZB) und dem Zentrum fiir Umfragen, Methoden und Analysen,
Mannheim (ZUMA): Datenreport 2006. Zahlen und Fakten tber die Bundesrepublik Deutschland, Bonn 2006, S. 441-452
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der Befragten vereinsamt oder isoliert leben. Etwa 20 % aller Befragten antworteten
auf die Frage, ob sie sich manchmal einsam fuhlen, mit ,trifft voll und ganz zu“ oder
Lrifft eher zu“. Bei den Uber 80-Jahrigen war dieser Anteil mehr als doppelt so hoch
und bei Frauen rd. 10 Prozentpunkte hdher als bei Mannern. Letzteres durfte vor
allem darauf zurtickzufihren sein, dass von den befragten Frauen mehr als doppelt
so viele ,keinen Partner (mehr) haben® als von den Mannern. Rd. 75 % der befragten
Manner und 70 % der Frauen haben ,einen gro3en Freundes- und Bekanntenkreis®,
und fast neun von zehn aller Befragten haben ,jederzeit jemanden, den sie an-

sprechen konnen, wenn sie etwas unternehmen moéchten®.

Betrachtet man die verschiedenen in der Telefonumfrage erfassten Dimensionen der
Lebenslagen insgesamt, dann muss man den Eindruck gewinnen, dass die bei der
»1elefonumfrage” befragten Frankfurterinnen und Frankfurter nur wenige Unterver-
sorgungslagen aufweisen. Lediglich die Hochbetagten zeigen die erwarteten Ein-
schrankungen: Sie fuhlen sich haufiger gesundheitlich beeintrachtigt und einsam und
haben seltener einen gro3en Freundes- und Bekanntenkreis als die Jungeren. Fur
die individuelle Wohlfahrt sind aber nicht nur die Ublicherweise auf der Personen-
oder Haushaltsebene erfassten Dimensionen der Lebenslage wichtig, sondern auch
die soziale und sonstige Infrastruktur und die verschiedenen Hilfs- und Beratungs-
angebote. Sie erweitern oder beschranken den Raum der Moglichkeiten, der
Menschen offen steht, um ihr Leben ihren Winschen und Bedurfnissen ent-
sprechend zu fuhren. Damit Angebote den Moglichkeitsspielraum erweitern kénnen,
mussen sie ,ergriffen” werden. In welchem Umfang dies geschieht, ist wiederum
ganz wesentlich von den Fahigkeiten, der Initiative und dem Willen derjenigen
abhangig, an die sich diese Angebote richten. In diesem Zusammenhang ist es
bedenklich, dass viele Befragte die zahlreichen Beratungs- und Unterstitzungsan-
gebote fur altere Menschen, die es in Frankfurt am Main gibt, nicht kannten. So
konnten 61,9 % der Befragten mit dem Begriff ,Sozialrathaus® nichts anfangen. Des
Weiteren kannten 75,8 % der Befragten die Wohnberatungsstellen flr Senioren
nicht, 77,5 % wussten nicht, dass es das ,Biro Aktiv“, und 70,6 % nicht, dass es in
Frankfurt am Main ein Rathaus fur Senioren gibt. Das heift nun nicht, dass die

Befragten im Falle des Falles nicht in der Lage waren, sich geeignete Unterstitzung
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Zu organisieren, es zeigt aber, wie wenig bekannt diese wichtigen Angebote sind.
Umso bedenklicher ist dieser niedrige Bekanntheitsgrad, wenn man bedenkt, dass es
sich bei den Befragten um eine mehrheitlich durchaus interessierte und gebildete
Gruppe gehandelt hat, die mehrheitlich (64,8 %) kulturelle Angebote wie Theater,

Oper und Konzerte nutzt und (76,8 %) Museen und Ausstellungen besucht.

1.3  Sicherung der selbstiandigen Lebensfiihrung
in und auBerhalb von stationaren Einrichtungen

Damit altere Menschen ihr Leben ihren Wianschen und Bedurfnissen entsprechend
fuhren kdnnen, sind sie haufig auf spezifische Hilfestellungen und Hilfsangebote an-
gewiesen. Ansonsten ware ihnen eine selbststandige Lebensfiihrung oftmals nicht
maoglich. Ein zentrales Ziel der Altenhilfe der Stadt Frankfurt am Main besteht darin,
den Betroffenen Mdglichkeiten zur FUhrung eines selbstandigen Lebens zu sichern.
Die Sicherung einer selbstbestimmten Lebensflihrung spielte auch in den bisher

erschienenen Banden der Partizipativen Altersplanung eine zentrale Rolle.

Wenn die Fuhrung eines selbstbestimmten Lebens eingeschrankt zu werden droht,
besteht ein erhdhter Informationsbedarf. Auf die Frage, an wen sich die Befragten
der Telefonumfrage wenden wuirden, wenn sie ,einen Rat (brauchen), der die Pro-
bleme alterer Menschen betrifft, nannten sie an erster Stelle ,stadtische Stellen®.
Angebote, die zur Sicherung der gesellschaftlichen Teilhabe beitragen kénnen und
zur Zeit von den Befragten genutzt werden oder fur sie in Zukunft interessant sein
konnten, sind vor allem ,Essen auf Radern® (45,3 %) und ,Seniorenclubs und
Seniorenbegegnungsstatten (45,0 %), eher weniger die von der Stadt Frankfurt am
Main veranstalteten ,Tageserholungen und Reisen fur Senioren® (27,0 %), die
»oeniorenrestaurants® (23,0 %), ,selbstorganisierten Clubs und Initiativen far
Menschen ab 50 (18,2 %) oder ,Computerclubs und Internetcafés fur Senioren®
(16,9 %). Und 40,4 % der Befragten meinten, dass eine Seniorenwohnung fur sie ,in

Zukunft interessant werden konnte“.
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Wenn man pflegebedurftig ist, sind die Mdglichkeiten zu einer selbststandigen
Lebensfuhrung deutlich eingeschrankt. Nur eine Minderheit der Befragten der
Telefonumfrage nimmt an, in diesem Falle eine familidare und damit hausliche Pflege
zu erhalten. Man kann daraus schliel3en, dass viele Befragte damit rechnen mussen,
im Falle der Pflegebedurftigkeit stationar versorgt werden zu missen.
Altenpflegeheime wecken bei den Befragten vor allem negative Assoziationen. Bei
fast zwei Dritteln (64,7 %) war dies der Fall. Begriffe, die genannt wurden waren z.B.
»Schlechte/ unzureichende Pflege/ Versorgung® (10,2 %), ,zu teuer® (9,6 %),
»schrecklich® (7,2 %), ,zu wenig Zeit/ Zuwendung®“ (5,8 %), ,Abschiebung (5,3 %),
Jetzte Station/ warten auf den Tod" (3,4 %), ,traurig/ deprimierend” (3,4 %),
,Mehrbettzimmer® (2,6 %),Hilflosigkeit® (2,4 %), ,uberfordertes/ Uberlastetes
Personal® (2,2 %) oder ,Enge” (1,3 %). Ob diese Antworten mit konkreten Erfahrun-
gen mit Pflegeinrichtungen zu tun haben oder mehr von der Angst vor dem Sterben
bestimmt sind, das mit Altenpflegeheimen assoziiert wird, ist unklar. Positive
Assoziationen hatten 16,2 % der Befragten. Am haufigsten (3,4 % der Befragten)

wurde hier ,gute Betreuung/ Versorgung“ genannt.

Wenn die Befragten der ,schriftlichen Fragebogenaktion®, die 2004 erganzend zur
»1elefonumfrage“ durchgefuhrt wurde und an der sich knapp 1.500 Frankfurterinnen
und Frankfurter beteiligt hatten, in ein Heim ziehen mussten, wirden sie zu mehr als
90 % ein Einzelzimmer bevorzugen. Bei der Auswahl einer Einrichtung waren ein
,freundlicher Umgangston®, die ,Anbindung an den &ffentlichen Nahverkehr, der
,Preis”, der ,Ruf des Hauses"” und ein eventuell vorhandenes ,Qualitatssiegel” sehr
wichtige ,Gesichtspunkte®. Eigentlich handelt es sich bei diesen Anspriachen um
Selbstverstandlichkeiten, deren Erflllung aber offensichtlich von vielen Befragten
nicht als gegeben angesehen wird. Da die meisten bislang noch keine Altenpflege-
einrichtung aus eigener Erfahrung kennen gelernt haben durften, spiegeln sich in den
Antworten vor allem das in den Medien vermittelte Bild der Wirklichkeit dieser Ein-
richtungen und die Beflrchtungen, in solchen Einrichtungen abgeschoben zu sein
und schlecht behandelt zu werden, wider. Aber auch wenn alle Pflegeeinrichtungen

ein Qualitatssiegel hatten und Einzelzimmer anbieten wirden, kdonnte dies nicht
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davon ablenken, dass der Ubertritt in eine Pflegeeinrichtung ein tiefer biographischer

Einschnitt ist, der mit einem deutlichen Verlust an Autonomie verbunden ist.

Wenn der Unterstitzungsbedarf wachst und Pflegebedurftigkeit eintritt, wird bei
deren Bewaltigung die Lebensform, in der die Betroffenen leben, zur entscheidenden
Variable. Wer mit einem Partner oder einer Partnerin zusammen lebt, kann damit
rechnen, dass er oder sie bis zu einem gewissen Umfang die notwendigen Hilfe-
leistungen Ubernimmt. Wahrend altere Manner hier auf die Unterstitzung ihrer meist
etwas jlingeren Partnerinnen rechnen kdnnen, ist dies bei alteren Frauen haufig nicht
der Fall. Unter den Alteren sind deutlich mehr Frauen als Manner ohne Partner bzw.
Partnerin. Wer ohne Partner(in) und auch sonst nicht in verwandtschaftliche Unter-
stitzungsnetzwerke eingebunden ist, ist in erhéhtem Mal} auf Hilfe und Unterstitz-
ung Dritter angewiesen. In der Telefonumfrage war der Anteil derjenigen, die Uber-
haupt niemanden, also weder Kinder, Partner oder eine dritte Personen hatten, von
dem sie Rat oder Hilfe bekommen konnen, sehr gering. Erfahrungsgemaf sind die
nicht-verwandtschaftlichen Netzwerke nicht so tragfahig, dass sie im Falle der
Pflegebedurftigkeit die Pflege Ubernehmen kénnten. Deshalb rechnet rd. die Halfte
der Befragten nicht damit, dass Angehodrige ihre Pflege ibernehmen wirden, wenn
dies notwendig sein sollte. Bei diesen Personen ist der Bedarf an professioneller

Unterstutzung — gleichgultig ob ambulant oder stationar — besonders grof3.

Auch wenn viele altere Menschen irgendwann einmal, aber meist erst gegen Ende
ihres Lebens, pflegebedurftig werden, so lebt in Deutschland die Ubergroflde Mehrheit
der Menschen im Rentenalter nicht in einem Heim oder im ,betreuten Wohnen®. In
diesen beiden Wohnformen zusammen lebten 2000 nur 6 % der Uber 65-Jahrigen in
Deutschland. Die haufigste Wohnform im Alter ist, was haufig zuwenig bedacht wird,
das Wohnen in einer ganz normalen Wohnung.?® Diese Wohnform spielt im Bewusst-
sein der breiten Offentlichkeit — und leider auch in der Fachwelt — nur eine unterge-
ordnete Rolle. GroRRe offentliche Aufmerksamkeit finden hingegen ,neue Wohn-

formen®, was vielleicht auch zu einer realitatsfernen Einschatzung ihrer Verbreitung

3 vgl. hierzu ,Wohnformen im Alter* auf der Internetprasenz der Schader-Stiftung
(http://www.schader-stiftung.de/wohn_wandel/997 .php).
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gefihrt hat. In Deutschland leben Gber 90 % aller Menschen Uber 65 Jahre in ganz
normalen Wohnungen und Wohnquartieren. Der allergrofdte Teil von ihnen mochte
diese Wohnform auch so lange wie maoglich aufrechterhalten. Gemeinschaftliches
Wohnen soll altere Menschen vor der Fremdbestimmung im Heim wie vor der Ver-
einsamung in der eigenen Wohnung bewahren. In Deutschland werden alle Wohn-
formen Gemeinschaftliches Wohnen im Alter genannt, in denen irgendeine Art des
gemeinschaftlichen Zusammenlebens mit Menschen hoheren Alters praktiziert wird.
Dies konnen Wohn- und Hausgemeinschaften, oder auch Nachbarschafts- und
Siedlungsgemeinschaften sein. Das Betreute Wohnen ermdoglicht es, selbstandig in
einer eigenen Wohnung zu leben und trotzdem bei Bedarf schnell Hilfe und Pflege zu
erhalten. Zusatzlich zum Mietvertrag schlieffen die Bewohner einen Betreuungs-
vertrag ab, der ihnen fur eine monatliche Pauschale bestimmte Betreuungsleistungen
zusichert. Daruber hinaus haben sie die Moglichkeit, gegen weitere Bezahlung so-
genannte Wahlleistungen in Anspruch zu nehmen. Eine andere Wohnform im Alter
sind ambulant betreute Wohngruppen. Hier findet eine gemeinschaftlich organisierte
Pflege und Betreuung von alteren, hilfe- oder pflegebedurftigen Menschen, die nicht
aus eigener Kraft eine gemeinschaftliche Wohnform verwirklichen kénnen, statt.
Angesichts eingeschrankter Selbstbestimmung im Heim und Unsicherheit Gber die
Qualitat der Pflege sind viele altere Menschen bemuht, eine Heimunterbringung so
lange wie maoglich zu vermeiden. Man kann die hier aufgefihrten Wohnformen auch
als Stufen einer Entwicklung lesen, die von fast vodlliger Autonomie beim Wohnen in
einer ganz normalen Wohnung bis zu weitgehendem Verlust von Autonomie beim
Wohnen im Heim reicht. Der moglichst weitgehende Erhalt der Autonomie auch in
Situationen, in denen die Betroffenen auf Hilfe anderer angewiesen sind, ist eines
der vorrangigen Ziele, zu deren Realisierung im Rahmen der vier vorangegangenen
Teilberichte der Partizipativen Altersplanung eine Vielzahl von Vorschlagen gemacht

wurde.

In der Telefonumfrage aulierten knapp 15 % der Befragten, dass ,gemeinschaftliche
Wohnformen* fur sie ,auf jeden Fall in Frage kommen®. Je alter die Befragten waren,
umso geringer war der entsprechende Prozentsatz. Aus der hohen Zustimmung

— auler denjenigen, fur die dies ,auf jeden Fall in Frage kommt®, meinte die Halfte
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der Befragten, dass gemeinschaftliche Wohnformen flr sie ,unter Umstanden in
Frage“ kdmen — kann man ableiten, dass die Befragten durchaus Probleme beim
Verbleib in der eigenen Wohnung sehen. Das grofdte durfte das der Vereinsamung
sein. Die grofRte Zustimmung (,kommt in jedem Fall in Frage“) fanden die gemein-
schaftlichen Wohnformen namlich bei den Befragten, die sich manchmal einsam
fuhlen (,trifft voll und ganz zu®), das Rentenalter noch nicht erreicht haben oder

alleine wohnen.

Eine hohe Zustimmung fand die ,Hausgemeinschaft®, also die Wohnform, in der
jeder ,seine eigene kleine Wohnung hat“, auch in der ,schriftlichen Fragebogen-
aktion®. Hier gaben gut 40 % der Befragten an, dass diese Wohnform ,fur sie
personlich in Frage“ komme. Die ,Wohngemeinschaft®, in der ,jeder ein eigenes
Zimmer (hat), Kliche und Bad gemeinschaftlich genutzt werden®, wurden hingegen
von 5,2 % der Befragten als mogliche Wohnform genannt. Insgesamt gaben 42,5 %
der Befragten an, dass entweder die ,Hausgemeinschaft oder die ,\WWohngemein-
schaft” fur sie in Frage kommt. Nach den gewunschten Eigenschaften gemeinschaft-
licher Wohnprojekte gefragt, nannten von diesen 42,5 % der Befragten der ,Frage-
bogenaktion®, fur die eine Haus- oder Wohngemeinschaft in Frage kommt, 75,7 %
,offen fur alle Generationen®, 51,4 % ,offen fur Menschen aus verschiedenen
Kulturen®, 44,6 % ,offen fir Menschen mit unterschiedlichen sexuellen Orien-
tierungen® und 58,0 % ,zusammen mit jungen Familien®. Diese Antworten variieren z.
T. stark mit dem Alter und dem Ausbildungsabschluss der Befragten. So ist die
Offenheit fur Menschen aus anderen Kulturen und anderer sexueller Orientierung bei
Befragten mit Hochschulabschluss am hoéchsten und bei denen mit einer Lehre am
niedrigsten. Auch wenn die ,Fragebogenaktion® mdglicherweise nicht reprasentativ
war, ist diese Offenheit fur ,Anderes” in der eigenen Hausgemeinschaft oder Wohn-
gemeinschaft erstaunlich hoch. Die Selbstbestimmung wird in den ,Hausge-
meinschaften” dadurch gesichert, dass jeder zwar ,eine eigene kleine Wohnung“ hat.
Daneben ist aber eine ,solidarische Unterstitzung zwischen den Bewohnern ver-
bindlich vereinbart. Zudem werden ,gemeinsame Aktivitaten nach innen und aul3en
organisiert®. Die Selbstbestimmung wird also durch raumliche Abgrenzung und den

Zugriff auf Unterstitzung gesichert. Unter den gegebenen Bedingungen scheitert die
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Grindung solcher Hausgemeinschaften daran, dass in Mietshausern keine Gemein-
schaftsraume vorgesehen sind. Damit Interessierte eine Hausgemeinschaft grinden
konnen, mussten sie im ldealfall ein leeres ,Objekt” vorfinden. Weil das kaum zu
realisieren ist und man gegenuber einem Vermieter meist wenig Einfluss auf die
Belegung frei gewordener Wohnungen und damit auf die Zusammensetzung der
Hausgemeinschaft geltend machen kann, versuchen interessierte Gruppen, Hauser
zu kaufen und ihren Winschen entsprechend umzugestalten oder gleich neu zu

bauen.

1.4 Forderung der Partizipation und des (burgerschaftlichen) Engagements

Damit altere Burgerinnen und Burger mit ihren Interessen ernst genommen werden,
mussen sie an den Diskussions- und Entscheidungsprozessen beteiligt sein.
Entscheidungen uber die Forderung von Initiativen und die Ausrichtung der durch die
Stadt geleisteten Daseinsvorsorge werden von den politischen Reprasentanten
getroffen. Daruber, wer zu diesen zahlt, wird bei Wahlen und bei der
Kandidatenauswahl in den politischen Parteien entschieden. Partizipation verwirklicht
sich also ganz wesentlich beim Engagement in Parteien und der Teilnahme an
Wahlen. Auf die Frage, ob sie ,in einer Partei, einer Gewerkschaft, einem Verband
oder einem politischen Gremium aktiv sind, antworteten in der Telefonumfrage 6,3
% mit ,trifft voll und ganz zu“. Der Anteil ist bei Mannern héher als bei Frauen (8,6
gegenuber 4,7 %). Auch die Berufsaubildung spielt eine Rolle. Von den Befragten mit
Fachhochschul- oder Hochschulausbildung engagierten sich 9,5 % in einer Partei,
einer Gewerkschaft, einem Verband oder einem politischen Gremium, von den
Befragten mit einer beruflichen oder betrieblichen Ausbildung waren es 6,1 %. Dieser
Befund kann nicht Uberraschen. Hoher als das Engagement in Parteien,
Gewerkschaften, Verbanden und politischen Gremien ist die Beteiligung an den
Aktivitaten von Vereinen, Clubs und sonstigen Gruppen. Auf die Frage, ob man ,in
einem Verein, einem Club oder einer Gruppe aktiv* sei, gaben 37,0 % der Befragten

LLrifft voll und ganz zu® an.
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Eine Form gesellschaftlicher Teilhabe ist das ehrenamtliche Engagement. Der Anteil
derjenigen, die sich ehrenamtlich engagieren, sinkt, so ergaben bundesweite Um-
fragen, mit zunehmendem Alter. In Frankfurt am Main ergab eine Umfrage des
Statistischen Amtes aus dem Jahre 1999, dass etwa jede(r) zehnte Befragte im Alter
von 60 Jahren und mehr sich ehrenamtlich engagiert. Die im Rahmen der Partizi-
pativen Altersplanung durchgefuhrte Telefonumfrage ergab einen fast doppelt so
hohen Wert.?° Es ist bei den unter 70-jahrigen Befragten mit 18 bis 22 % deutlich
hdher als bei den alteren Befragten mit 12 %. Die Quote der ehrenamtlich
Engagierten steigt mit der Hohe des beruflichen Ausbildungsabschlusses und ist bei
dem Hochschulabsolventen und -absolventinnen doppelt so hoch wie bei den
Befragten, die eine berufliche oder betriebliche Ausbildung abgeschlossen hatten.
Demgegenuber hat das Geschlecht kaum einen Einfluss darauf, ob sich die

Befragten engagieren oder nicht.

Ehrenamtliches Engagement kommt auch ohne Kenntnis der Einrichtungen zu-
stande, die von der Stadt gefordert werden, um das burgerschaftliche Engagement
zu unterstitzten. Von denjenigen der erwahnten Telefonumfrage, die auf die Frage,
ob sie sich ehrenamtlich engagieren, , trifft voll und ganz zu“ angaben, kannten 14 %
der Befragten das ,Buro Aktiv®, 24 % kannten es ,dem Namen nach®, aber 62 %
kannten es nicht. Der Anteil derjenigen, die das ,Buro Aktiv“ nicht kennen, ist unter
denjenigen, die sich nicht ehrenamtlich engagieren, rd. 20 Prozentpunkte hdher.
Allerdings ist unklar, ob die Engagierten sich engagieren, weil sie das ,Buro Aktiv®

kennen, oder ob sie das ,Buro Aktiv“ kennen, weil sie sich engagieren.

Je mehr Menschen sich ehrenamtlich engagieren, umso grof3er ist das ,soziale
Kapital einer Gemeinschaft. Ehrenamtliches Engagement kann tber Einsamkeit und
das Gefuhl fehlenden Lebenssinns hinweghelfen. Wer sich ehrenamtlich engagiert,
tragt dazu bei, dass die Gesellschaft nicht auseinander fallt und bildet ihr ,soziales
Kapital“. Der Stadtgesellschaft muss also viel daran liegen, dass aus potenziell

Ehrenamtlichen tatsachlich ehrenamtlich Tatige werden. Welche Bedingungen her-

2 Diese Abweichung ,nach oben” diirfte auf die im Vergleich zur Grundgesamtheit Giberhéhte Beteiligung besser Gebildeter an
der Telefonumfrage zuriickzufiihren sein.
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gestellt werden mussen, damit in Frankfurt am Main mehr Menschen und insbe-
sondere mehr altere Menschen ehrenamtlich tatig werden, ist nur unzureichend
erforscht. Allerdings scheinen die zeitlichen Ressourcen der potenziell ehrenamtlich
Tatigen beschrankt zu sein. Bei der ,schriftlichen Fragebogenaktion“ gaben 5,5 %
der Befragten an, dass sie ,freie Zeit“ haben, die sie ,gerne fur neue Aktivitaten
einsetzen wurden. Am hochsten ist dieser Anteil bei den 61 bis 65-Jahrigen.
Hingegen gaben 86,5 % aller Befragten an, dass sie sich ,durch Arbeiten und
Pflichten im Alltag“ ,Uberlastet® oder ,ausgelastet” fuhlen. Hinzukommt, dass nur
etwa jede(r) funfte Befragte der ,Fragebogenaktion“ meinte, dass ,fir Menschen Uber
50 die Chancen, in Frankfurt gemeinsam mit anderen Burgerinnen und Burgern Ver-
besserungen zu erreichen®, ,sehr gut” oder ,eher gut® stunden, und nur 9,5 %
meinten, dass sie ,sich mit ihren persodnlichen Problemen von den Politikern und
gewahlten Gremien in Frankfurt ,sehr gut® oder ,gut® vertreten seien. Wer sich nicht
vertreten fuhlt, nicht an die Mdglichkeit von Verbesserungen glaubt und keine Zeit
hat, wird sich — das lasst sich mit einiger Sicherheit sagen — nicht an partizipativen
Prozessen beteiligen. Wahrend man an der Alltagsbelastung der Menschen von
Seiten der Stadt wenig andern kann, befinden sich Punkte wie das Geflhl, nichts
erreichen zu kdnnen und schlecht vertreten zu sein, sehr wohl im Gestaltungsbereich
stadtischer Politik. Will man, dass mehr Menschen an Diskussions- und Ent-
scheidungsprozessen partizipieren, muss man diese Dinge andern. Das Potenzial
hierfur ist vorhanden: Bei der ,Fragebogenaktion® gaben fast 29 % der Befragten an,
dass sie sich ,personlich an kommunalen Planungsprozessen beteiligen (wirden),
wenn ihnen die entsprechenden Mitspracherechte eingeraumt wirden®. Ohne diese
Bedingungen, namlich das Einrdumen von echten Mitspracherechten, durfte die

Beteilungsbereitschaft aber eher gering bleiben.

1.5 Sicherung der medizinischen Versorgung und Férderung der Gesundheit

Die uberwiegende Mehrzahl der Menschen bleibt heute bis in ein hohes Lebensalter
geistig und korperlich rege und aktiv. Ursachen hierfur sind der medizinische

Fortschritt, die Verbesserung der Ernahrungssituation, die verbesserte Hygiene und
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(in Folge der Zunahme des Anteils von Dienstleistungstatigkeiten) weniger ge-
fahrliche und korperlich belastende Arbeitsbedingungen als noch in den ersten
Jahrzehnten nach dem Zweiten Weltkrieg. Bei der schon erwahnten , Telefon-
umfrage“ aus dem Jahre 2004 gaben, wie oben schon erwahnt, 85,5% der Befragten
an, dass sie sich ,vollig“ bzw. ,ihrem Alter entsprechend im Grof3en und Ganzen
gesund® fuhlen. Der Anteil derjenigen, die sich ,vollig gesund® fuhlen, sinkt dabei mit
zunehmendem Alter. Je hoher der Schulabschluss ist, desto hoher ist auch der Anteil
derjenigen, die sich ,vollig gesund® fihlen: Wahrend es bei den Personen mit
Hochschulreife 29 % sind, trifft dies nur auf 15 % der Befragten mit Hauptschul-
abschluss zu. AufRerdem flihlen sich mehr Manner als Frauen ,vollig gesund® (25,1
% gegenuber 16,9 %). Des Weiteren gaben mehr als 23 % aller Befragten an, dass
es ihnen ,schwer (fallt), zu Ful® einkaufen zu gehen oder Treppen zu steigen®. Auch
bei dieser Frage zeigt sich der schon beschriebene Zusammenhang mit dem Alter
und dem Bildungsgrad der Befragten: Je jlinger die Befragten sind und je héher ihr
Bildungsgrad ist, um so seltener fallt es ihnen ,schwer, zu Ful} einkaufen zu gehen

oder Treppen zu steigen*.*

Von gesundheitlichen Problemen und sensorischen Einschrankungen (Hor- und
Sehfahigkeit) sind Altere deutlich haufiger betroffen als von anderen ,Unterver-
sorgungslagen®. Typische Alterskrankheiten sind z. B. Arteriosklerose, Arthrose,
Demenz, Diabetes mellitus, Grauer Star, Osteoporose oder das Parkinson-Syndrom.
Alterssyndrome bezeichnen das gleichzeitige, gemeinsame Auftreten verschiedener
Symptome oder Merkmale. Alterssyndrome sind durch die Anhaufung mehrerer
Einzelsymptome, die in dieser Kombination zwar typisch fur die Altersgruppe sind,
ihre Ursache jedoch in ganz verschiedenen Krankheiten (gleichzeitig) haben kann,
gekennzeichnet. Typische Alterssyndrome sind der allmahliche Intelligenzabbau (vor
allem die verschiedenen Demenzen), Wahnvorstellung (insbesondere durch
Alzheimer-Demenz), Herzinsuffizienz, Immobilitat, Instabilitat (etwa als Folge eines
Schlaganfalls), Schwindel, Stirze, Inkontinenz der Blase oder des Darms, oder

Einschrankungen der Wahrnehmungsorgane. Ferner ist fir altere Menschen Multi-

30 Der nahe liegende Einwand, dass doch in den jliingeren Altersgruppen auch der Bildungsstand hdher sei und mithin der

Bildungseffekt eigentlich ein Alterseffekt sei, trifft nicht zu. Es handelt sich vielmehr um zwei unabhéngige Effekte, die sich
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morbiditat typisch. Unter Letzterer versteht man das gleichzeitige Bestehen mehrerer

Krankheiten bei einer einzelnen Person.

Fir die medizinische Versorgung Alterer sind vor allem zwei Gebiete wichtig: die
geriatrische Versorgung und die gerontopsychiatrische Versorgung. Da Mehrfach-
erkrankungen mit zunehmendem Alter vermehrt auftreten, stellt die Beschaftigung
mit diesen neben der Behandlung alterstypischer Erkrankungen einen besonderen
Schwerpunkt der Geriatrie dar. Die Versorgungssituation auf diesen beiden Gebieten
in Frankfurt am Main ist ausfuhrlich in Teilbericht IV der Partizipativen Altersplanung
dargestellt worden und schlie3t die wichtigen Aspekte der Pravention, Rehabilitation

und der Palliativ-/Hospizarbeit mit ein.

nachweisen lassen, wenn man den jeweils anderen ,kontrolliert".
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Abb. 1
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2. Infrastruktur- und Sozialraumausstattung

Soziale Infrastruktur ist die Gesamtheit sozialer Dienstleistungen und Einrichtungen
in einem abgegrenzten Sozialraum. Sie soll gleichwertige Lebensbedingungen
schaffen und soziale Benachteiligung abbauen. Soziale Infrastruktur stellt eine
Leistungsmischung von Staat, Sozialwirtschaft, Markt, Selbsthilfe und Freiwilligen-
arbeit dar. Die Kommunen erhalten durch das Sozialstaatsprinzip und durch die
Gewabhrleistung der kommunalen Selbstverwaltung, festgelegt in Art. 20 und Art. 28
GG (Grundgesetz) den grundsatzlichen Auftrag zur sozialen Daseinsvorsorge fur alle
Blrgerinnen und Burger und damit zur Vorhaltung von Infrastruktur. Angesichts
vielerorts rucklaufiger Bevolkerungszahlen und enger werdender finanzieller Spiel-
raume geht die Entwicklung sozialer Infrastruktur nicht mehr so sehr in Richtung
Ausbau, sondern in Richtung Konsolidierung, Umbau, Mehrfachnutzung und Ver-
netzung. Insbesondere folgende Kriterien erfordern eine Anpassung der sozialen
Leistungen und Einrichtungen: die gesellschaftliche Differenzierung®', der demo-

graphische Wandel und die regionale und sozialrdumliche Differenzierung.®?

Eine Bedarfs- und Nutzungsanalyse ist das bestimmende Element flr die Planung,
Steuerung und Kontrolle sozialer Angebote, Leistungen und Einrichtungen. Fir
Frankfurt am Main konnte eine Nutzungsanalyse zur Angebotsvielfalt jedoch auf-
grund fehlender Definitionen und Informationen noch nicht durchgefuhrt werden.
Hierzu bedarf es noch gesonderter und genau abgegrenzter Untersuchungen. Zum
Teil werden aber bereits wichtige Teilbereiche der Partizipativen Altersplanung

gesondert untersucht und erarbeitet.*

¥ 2B Anderung der Erwerbstatigkeit, Anderung von Lebensformen, - lagen und - stilen, Auflésung traditioneller

Familienstrukturen, Individualisierung
z. B. Abwanderung, Uberalterung in strukturschwachen Gebieten, soziale Problemanh&ufung in einzelnen Stadtgebieten,
s raumliche Segregation

z. Zt. wird eine Wohnbedarfsanalyse fiir Seniorinnen und Senioren von der Jugendhilfe- und Sozialplanung des Jugend- und

Sozialamtes der Stadt Frankfurt am Main erarbeitet. Diese Untersuchung ist Teil der Partizipativen Altersplanung.

Grundlage: Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom 01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom
21.12.2006 (Gemeinsamer Etat-Antrag der CDU-Fraktion und der Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkthaushalt
2007: Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt: Durch eine Bedarfsanalyse voranbringen.
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21 Infrastruktur und Sozialraum

Fir die Teilberichte | - IV wurden - aufgrund der Empfehlung der UAG Partizipative
Altersplanung der AG fur Soziale Arbeit - 47 Stadtteile der Stadt Frankfurt am Main
als Sozialrdume sowie das Stadtgebiet insgesamt zugrunde gelegt. Zurlickgestellt
wurde die Entscheidung daruber, ob Referenzstadtteile betrachtet werden sollen und

konnen, die auf andere Sozialraume Ubertragbare Erkenntnisse liefern.

In Teilbericht V werden als Auflistung sowohl die Gesamtstadt als auch die Stadtteile
und teilweise Bereiche, die nach anderen Kriterien entstanden, als Sozialraume be-
trachtet. Fur nachfolgende Untersuchungen und Berichte kdnnen auch andere regio-
nale Bereiche wie z. B. Stadtbezirke oder definierte Einzugsbereiche Sozialrdume
bilden.

Es ist zu berucksichtigen, dass es verschiedene sozialraumliche Konzepte gibt, die
seit langerem Gegenstand von Fachdiskussionen sind. Sozialraumorientierung als
ganzheitlicher Ansatz stellt komplexe Anforderungen an alle Ebenen einer Organi-
sation, da hierzu vorhandene Konzepte und Strukturen umgebaut und an Sozial-
raumen orientiert werden mussen. So nennt der VSOP (Verein fur Sozialplanung
e.V., Speyer) beispielsweise die nachfolgenden zentralen Lebenslagen und
-bereiche fiir eine Sozialraumanalyse>*:

- Einkommen

- Arbeit

- Bildung

- Wohnen

- Gesundheit

- soziale Netze

- soziale Ausgrenzung und

- Partizipation.

3 vgl. Dr. Susanne Cordts, Landeshauptstadt Dresden im Rahmen des Akademiekurses ,Sozialplanung” beim Deutschen

Verein fir 6ffentliche und private Firsorge e.V., 14 - 18.04.2008
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Fir die detaillierte Darstellung von Infrastrukturbestand und -projekten kénnen z. B.
folgende Kriterien - abhangig vom Planungsziel - herangezogen werden:

- Standort

- Einzugsbereich/e, -gebiet/e

- Versorgungsbereich/e, -gebiet/e

- Kapazitat/en

- Funktion/Hilfeart (z.B. ambulant, teilstationar, stationar)

- Leistungsangebote

- Bedarfsgruppe/n

- vertragliche Bindung/en

- Finanzierung (z.B. Einzelfall, Pauschale, Zuschuss)

- Zugangsbedingung (z.B. Zielgruppe/n, gesetzliche Voraussetzung/en)

- Erreichbarkeit durch den OPNV (gut, schlecht)

- Personal

- Zustandigkeit (i. S. d. kommunalen Daseinsvorsorge, ortlicher bzw. Gberortlicher

Trager der Sozialhilfe, Kommune, Land, Bund, andere).

Zur Erstellung einer Bedarfsanalyse sollen Betroffene, Trager und Einrichtungen, wie
auch Experten und vorhandene Daten einbezogen werden. Nach einer Bedurfnis-
ermittlung ist festzustellen, welche Bedurfnisse als Ziele in die Sozialplanung und
-politik einfliel3en sollen. Danach sind aus den ausgewahlten Bedurfnissen Bedarfe
abzuleiten.® Bedarfskriterien wiederum werden die Fragestellungen der Bestandser-
hebung/-darstellung beeinflussen.

Untersuchungen mussen allerdings im Anschluss an die Vorlage des Teilberichtes V
— getrennt nach den einzelnen Angebotsformen — noch unternommen werden. Er-
kenntnisse aus dem Case-Management sind zur Bedarfsanalyse nur bedingt nutz-
bar, da sie nicht reprasentativ sind, sondern Case-Management nur ,Hartefalle"
umfasst. Dennoch kdnnen Daten aus Nachfrage, Vermittlungshaufigkeit usw. aus

einer Summe von Einzelfallen u. U. nutzlich sein.

% vgl. Dr. Susanne Cordts, Landeshauptstadt Dresden, im Rahmen des Akademiekurses ,Sozialplanung” beim Deutschen

Verein fir 6ffentliche und private Firsorge e. V., Seminarwoche 14. - 18.04.2008
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Eine Bewertung von Infrastrukturgeboten kann z. B. nach folgenden Kriterien

erfolgen:

Bedarf/ Erforderlichkeit
- Nachfrage

- Wirtschaftlichkeit, Sparsamkeit, Leistungsfahigkeit
- Qualitat

- Finanzierung

- Grundsatz ,ambulant vor stationar*

- Tragervielfalt

- Richtwerte

- Regionalisierung

- bauliche Situation (z. B. Barrierefreiheit)

Der Aufbau und die Installation eines einheitlichen Berichtswesens aus den Fach-
bereichen Uber Aktivitaten und Datenlage in Verbindung mit einer zentralen Daten-
bank sind aus sozialplanerischer Sicht dringend erforderlich.

Der Uberblick tber alle in der Verwaltung planungsrelevanten Daten und Kontakte
verbunden mit wissenschaftlich-soziogerontologischer Begleitung wirde die Planung,
Koordination und Steuerung erheblich erleichtern. Es empfiehlt sich, in Vertragen mit
Leistungserbringern festzuhalten, welche Daten diese regelmalig erheben und der
Kommune liefern sollen. Dies dient der Absicherung einer kontinuierlichen Daten-
bereitstellung fur die Managementebene. So ist festzulegen, welche Daten stadt-

intern regelmafig erhoben und geliefert werden sollen.

2.2 Infrastrukturelle Angebote in Frankfurt am Main

Mit dem Teilbericht V wird eine umfangreiche Auflistung der Angebote, Leistungen
und Einrichtungen fiir die Seniorinnen und Senioren vorgelegt.*® Der behandelte

Sozialraum ist sowohl die Gesamtstadt als auch jeder Stadtteil. Einige Angebote sind

%6 siehe Anhang
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an anderen Kriterien, wie z. B. Sektoren, orientiert. Gemal den nachfolgend aufge-
filhrten Kategorien®’ sind Angebote und Einrichtungen fiir die o. g. Sozialrdume

erfasst:

Beratung und Vermittlung

Begegnungsstatten, Seniorenclubs, Treffpunkte, Freizeit
- Bildung, Kultur und Engagement

- Wohnen

- Unterstutzung bei der selbststandigen Lebensfuhrung

- Stationare Angebote

- Hospiz- und Palliativangebote.

2.2.1 Ausgewahlite Kategorien der sozialen Angebote
flr Seniorinnen und Senioren

In Frankfurt am Main werden Seniorinnen und Senioren durch eine Vielzahl von Ein-
richtungen umfangreich und ausfiihrlich zu verschiedenen Fragen des Alterwerdens
und des Lebens im Alter beraten. Die neun Sozialrathauser des Jugend- und Sozial-
amtes und die Beratungs- und Vermittlungsstellen der Trager der Freien Wohlfahrts-
pflege arbeiten stadtteilbezogen. Dort wird Uber die vielfaltigen ambulanten Angebote
in der Stadt beraten und informiert, und es erfolgt Untersttitzung bei der Suche nach
der gewunschten Hilfe. Auch informieren die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter Uber
Finanzierungsmaoglichkeiten.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Rathaus flr Senioren — eine weitere Organi-
sationseinheit des Jugend- und Sozialamtes — haben zudem einen Uberblick iber
freie Pflegeheimplatze. Sie kdnnen Unterstltzung bei der Reservierung sowie bei der

Suche nach einem Heimplatz in Frankfurt anbieten.

Darlber hinaus kdnnen — abhangig vom Wohnort und der Hilfeart — im Sozialrathaus
bzw. im Rathaus fur Senioren Leistungen nach dem SGB XII (z. B. Sozialhilfe fur alte

Menschen und Menschen mit Behinderungen, Hilfe zur Pflege, zur Gesundheit, zur

3 Die Unterpunkte der Kategorien sind im Anhang ersichtlich.
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Eingliederung, zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten, Grund-

sicherung im Alter und bei Erwerbsminderung) beantragt werden.

Kategorie: Wohnen

In Frankfurt am Main existieren 95 Altenwohnanlagen mit Betreuung.>®

Im Jahre 2008 gab es rd. 7.400 Seniorenwohnungen in gemeinnutziger Tragerschaft
bzw. durch Wohnungsgesellschaften vermietet und offentlich gefordert (d.h. sie
unterliegen vielfach einkommensabhangig der sogenannten Sozialbindung), davon
5.035 in betreuten Altenwohnanlagen.*® Es ist jedoch schon heute festzustellen,
dass altere Menschen nicht grundsatzlich und uberwiegend besondere Wohnformen
wahlen, sondern solange wie moglich ein selbstbestimmtes und selbststandiges
Leben in der eigenen Wohnung fihren mdochten, sofern Kommunikationsmadglich-
keiten und soziale Kontakte im Wohnumfeld bestehen, Hilfe und Unterstitzung im
Bedarfsfall vorhanden und solange es ihnen moglich ist. Dies wird durch eine Viel-
zahl von Angeboten unterstutzt. Es besteht zunehmend der Wunsch, weitgehend
barrierefrei in der bisherigen Wohnung zu leben. Daher spricht sich das Jugend- und
Sozialamt ausdricklich fur Barrierefreiheit aus, die auch Kindern, klein- und grof3-
wuchsigen Menschen, Gehbehinderten, Menschen mit vorubergehenden Be-
hinderungen und letztendlich allen Bewohnerinnen und Bewohnern zugute kommt.
Eine entsprechende Selbstverpflichtung der Stadt Frankfurt am Main durch Beitritt
zur Erklarung von Barcelona® ist bereits erfolgt: Barrierefreiheit gilt hierdurch als

Standard anstehender MaBnahmen.*°

Auch sogenannte neue und alternative Wohnformen — wie gemeinschaftliches
Wohnen — haben an Bedeutung zugenommen. Hiermit soll eine Verbindung
zwischen Selbststandigkeit, menschlicher Nahe und gegenseitiger Unterstitzung

erreicht werden. Beispielhaft seien genannt:

38 vgl. Anhang, 1.1.6 Wohnen, 1.1.6.1 Seniorenwohnungen und Seniorenwohnanlagen, 1.1.6.1.1 Ubersicht nach Stadtteilen

(Stand 4/08)
dito
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- generationstbergreifende Projekte

- Menschen, die sich eine Wohnung als Wohngemeinschaft teilen

- Menschen, die sich entschliel3en, in einer Hausgemeinschaft mit jeweils eigener
Wohnung und Gemeinschaftsraumen zusammenzuziehen.

Fir diesen Bereich existiert z. B. das ,Netzwerk Frankfurt fir gemeinschaftliches

Wohnen e.V." als Zusammenschluss von Vereinen, Genossenschaften, Wohn-

initiativen und Einzelpersonen. Das Netzwerk wird unterstutzt von Férdermitgliedern

aus Kommune, Verbanden und anderen Institutionen.

Gemal Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom 1.3.2007, § 1470, wird z.
Zt. der Etatantrag E 24 vom 20.12.2006 ,Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt:
durch eine Bedarfsanalyse voranbringen® umgesetzt. In Frankfurt am Main existieren
25 Beratungsstellen rund ums Wohnen und hinsichtlich Fragen zu Wohnrauman-

passung und Hilfsmitteln.*'

Hilfen, die das Leben in der eigenen Wohnung erleichtern, sind zum Beispiel

- Wohnraumanpassung

- Barrierefreie Wohn- und Wohnumfeldbedingungen

- Hilfsmittel

- Hausnotruf

- private Dienstleister

- Hol- und Bringdienste

- Nachbarschaftshilfe

- Seniorenclubs, Freizeitangebote, Geselligkeit, Seniorenbegegnungsstatte

- Gruppenspezifische Treffpunkte (z. B. Migranten, Frauen, Menschen mit
Behinderung, homosexuelle Manner und Frauen)

- Mobile Essensversorgung (Essen auf Radern)

- Seniorenrestaurants und -cafés, Mittagstische

- Flexible Restaurantangebote

- Ambulante Dienste (Pflege und Versorgung)

- Tagespflege, Kurzzeitpflege

- Unterstutzung und Schulung pflegender Angehoriger

- Vorbeugende, therapeutische und soziale geriatrische Angebote

- Rehabilitation

40 Siehe auch gemeinsames Berichtswesen der elf Dezernate der Stadt Frankfurt am Main ,Frankfurt auf dem Weg zu einer

barrierefreien Stadt*
! vgl. Anhang, 1.1.3.5 Wohnberatung: 16 Einrichtungen/Angebote zzgl. der 9 Sozialrathauser (Stand 4/08)
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- Angebote im Bereich Geriatrie (Fachrichtung der Medizin, die sich mit dem
vorbeugenden therapeutischen und sozialen Aspekten von Krankheit im Alter
beschaftigt)

- Beratung und Betreuung von Menschen mit gerontopsychiatrischen
Beeintrachtigungen (Demenz)

Unter dem Aspekt Sicherheit kdnnen verschiedene Hilfesysteme genannt werden,
wie Hausnotruf, ,Mir geht’s gut“-Taste, gebrauchte Handys mit Notruffunktion, mobile
Notrufgerate mit GPS-Standortbestimmung, Funk-Rauchmelder, Bereitschaftsdienste

durch ambulante Dienste.

Kategorie: Seniorenclubs/Begegnungsstatten

Die rund 200 Clubs und Begegnungsstétte in Frankfurt am Main*? spielen eine
wichtige Rolle fur das Ziel, der Vereinsamung alter Menschen entgegenzuwirken.
Hier kommt man bei Kaffee und Kuchen zusammen, um Bekannte und Freunde zu
treffen. Die meisten Clubs 6ffnen einmal in der Woche. Von Club zu Club gibt es
unterschiedliche Angebote wie Vortrage, Spiele, Tanz- und Gymnastik, Sprachkurse,
Handarbeiten, Internetcafés und vieles mehr. Manche Clubs richten sich an be-
stimmte Zielgruppen. Seniorenbegegnungsstatten sind meist an jedem Werktag fur
einige Stunden gedffnet. Es finden sich aber auch Angebote am Wochenende. In
den Begegnungsstatten werden verschiedene Aktivitaten angeboten, wobei jede

Einrichtung ihr eigenes Profil hat.

Kategorie: Mittagstisch fur Senioren

Hier bieten 5 zertifizierte Anbieter die Anlieferung ausgewahlter Mahlzeiten (Essen
auf Radern) an.*® AuRerdem existieren 8 Seniorenrestaurants in verschiedenen
Stadtteilen des Stadtgebietes.**

42 vgl. Anhang, 1.1.4 Begegnungsstatten, Seniorenclubs, Treffpunkte, Freizeit, 1.1.4.2 Seniorenclubs, Freizeit, Geselligkeit

(Stand 4/08)

vgl. Anhang, 1.1.4 Begegnungsstatten, Seniorenclubs, Treffpunkte, Freizeit, 1.1.4.4 Seniorenrestaurants, Mittagstisch,
Essen auf Radern, Cafés, 1.1.4.4.2 Essen auf Radern (Stand 4/08)
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Kategorie: Pflege

In Frankfurt gab es Ende 2005* 14.998 pflegebediirftige Leistungsempfanger nach
SGB Xl (Pflegekassenleistungen). Davon waren 12.641 Menschen 60 Jahre und
alter. Von den Menschen im Alter von 60+ erhielten 3.469 Leistungen der Pflege-
kassen fur ambulante Pflege, 3.593 fur stationare Pflege (Vollzeit-, Kurzzeit-, Tages-
pflege) und 5.579 Personen erhielten SGB Xl - Pflegegeld.

Weil durch Leistungen nach dem SGB XII haufig finanzielle Llicken geschlossen
werden und Hilfen tdbernommen werden mussen, die das SGB Xl nicht abdeckt, ist

die tatsachliche Zahl der Pflegebedurftigen in Frankfurt am Main hoher.

Kategorie: Ambulante Pflege

In Frankfurt existieren 147 ambulante Pflegedienste®®, die Pflege (nach SGB V und
SGB XI), hauswirtschaftliche Versorgung und z. T. auch sog. ,sonstige Hilfen* (Hilfen
bei anderen Verrichtungen als jenen nach § 61 Abs. 5 SGB Xl) anbieten. Sie haben
uberwiegend Vertrage mit den Kranken- und Pflegekassen sowie mit dem Jugend-
und Sozialamt abgeschlossen, so dass Pflegebedurftige neben ihrem eigenen
Kostenbeitrag oft noch weitere finanzielle Unterstitzung zur Sicherstellung ihrer
Pflege und Versorgung erhalten konnen. Fur alle Seniorinnen und Senioren ist somit

eine Unterstlitzung je nach Bedarf in allen Stadtgebieten gewahrleistet.

Kategorie: Stationare Pflege

In Frankfurt existieren 4.043 vollstationare Pflegeheimplatze und 15 Kurzzeitpflege-
platze.*” Die Heime haben (iberwiegend Vertrage mit den Kranken- und Pflege-
kassen sowie mit dem Jugend- und Sozialamt abgeschlossen, so dass Pflege-
bedurftige neben ihrem eigenen Kostenbeitrag oft noch weitere finanzielle Unter-

stitzung zur Sicherstellung ihrer Pflege und Versorgung erhalten kdnnen.

44 vgl. Anhang, 1.1.4 Begegnungsstatten, Seniorenclubs, Treffpunkte, Freizeit, 1.1.4.4 Seniorenrestaurants, Mittagstisch,

Essen auf Radern, Cafés, 1.1.4.4.1 Seniorenrestaurants, Mittagstisch, Cafés (Stand 4/08)
Angabe des Hessischen Statistischen Landesamtes, neuere Zahlen liegen nicht vor (Stand 4/08)

vgl. Anhang, 1.1.7 Unterstiitzung bei der selbstandigen Lebensfiihrung, 1.1.7.3 Ambulante Dienste (Pflege und Versorgung)
(Stand 4/08)
’ vgl. Anhang, 1.1.8 Stationare Angebote, 1.1.8.1 Altenpflegeheime (Stand 4/08)
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Sozialraum und demographischer Wandel

In Teilbericht V werden verschiedene Demographiedaten neben der umfangreichen
Angebotspalette flr die Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main dargestelit.
Als definierte Sozialraume werden die Gesamtstadt sowie die 47 Stadtteile gesehen.
Jeder dieser Sozialraume enthalt Angaben zum Bevolkerungsstand der alteren
Burgerinnen und Burger ab 50 Jahren nach unterschiedlichen Altersgruppen fur die
Jahre 1990, 2000 und 2007.

Ende 2007 lebten in Frankfurt am Main 219.897 Menschen im Alter von 50 Jahren
und alter (mit Hauptwohnsitz). Das entspricht einem Drittel der Gesamtbevolkerung
der Stadt Frankfurt am Main. Rund 22 % der Gesamtbevolkerung waren 60 Jahre
und alter. Die Zahl der alteren Menschen ab 60 Jahren wird in Frankfurt am Main bis
zum Jahr 2020 voraussichtlich nur wenig steigen. Der Beginn des grof3en demo-
graphischen Wandels wird erst ab 2030 erwartet. Der ,Uberschuss“ der deutschen
Frauen wird sich noch etwas mehr verringern, die Zahlen der Hochbetagten und
Seniorinnen und Senioren mit Migrationshintergrund werden weiter zunehmen. Die
Frankfurter Seniorenbevdlkerung wird sich auch kunftig nicht gleichmaRig tber das
Stadtgebiet verteilen. Allerdings werden die regionalen Schwerpunkte von heute in
ihrer Gesamtheit vermutlich nicht die von morgen sein, sondern neue Zentren

entstehen.

In den Untersuchungen zur Partizipativen Altersplanung werden immer die
Blrgerinnen und Burger ab 50 Jahren betrachtet, um auch die Vorstellungen der
zukunftigen alteren Generation in die Planungen einbeziehen zu kdnnen.

Seit 1990 hat sich die Zahl der Einwohnerinnen und Einwohner ab 50 Jahren nur
unwesentlich verandert. 1990 lebten 222.067 Menschen dieser Altersgruppe in der
Stadt, 2007 waren es noch 219.897 Menschen. Dies bedeutet einen Ruckgang von
etwa einem Prozentpunkt. Damit unterscheidet sich die Frankfurter Bevolkerungs-

entwicklung gegenuber dem bundesweiten Trend.
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Eine Betrachtung der demographischen Entwicklung der Seniorinnen und Senioren
in den Frankfurter Stadtteilen zwischen 1990 und 2007 zeigt in einigen Stadtteilen
eine deutliche Zunahme dieser Bevolkerungsgruppe. Eine groRere Zunahme
verzeichnen vor allem Bergen-Enkheim mit 1.248 Personen sowie Nieder-Eschbach
(+ 740 Personen), Kalbach/Riedberg (+ 680 Personen) und Preungesheim (+ 703
Personen). Geringere Zuwachse - zwischen 500 und 550 Personen - weisen Nied,
Ginnheim und Sachsenhausen-Sud auf (vgl. Anhang, Tab. 1.1.1.5). Vorrangig Stadt-
teile mit groReren Neubauflachen bzw. gro3eren Seniorenzentren erzielten diese
Uberproportionalen Zuwachse. Dagegen verloren aber auch Stadtteile eine erheb-
liche Zahl an alteren Blrgerinnen und Burgern. Vor allem der Stadtteil Gallus hatte
rein rechnerisch in diesem Zeitraum einen Verlust von 1.218 Personen, die sich
uberwiegend aus den Altersgruppen 50 bis unter 60 Jahre und 75 bis unter 85
Jahren ergaben. In Bornheim - Rlickgang von 882 Personen - verringerte sich
voranging die Altersgruppe 75 bis unter 85 Jahre (vgl. Anhang, Tab. 1.1.1.5).
Mogliche Erklarungen sind neben den Sterbefallen zum einen der Wegzug von
auslandischen Burgerinnen und Bargern in die ehemalige Heimat, zum anderen der
Umzug aus Altersgriinden zu jungeren Familienmitgliedern sowie die SchlieRung und
der Umbau von Einrichtungen. Allerdings Uberrascht der Uberproportionale Wert-
ruckgang von Bornheim, fur den eine plausible Erklarung derzeit nicht erkennbar

ist.48

3. Handlungsempfehlungen

Die vier vorliegenden Teilberichte zur Partizipativen Altersplanung enthalten jeweils
zahlreiche Handlungsempfehlungen, die in den Berichten verteilt, z. T. als
Handlungsempfehlungen gekennzeichnet, aber auch im Flie3text als ,Fazit®,

,Resumee”, ,Forderungen® oder auch ,Empfehlungen® bezeichnet wurden.

8 Méglicherweise wird die Bedarfsanalyse Wohnen hierliber mehr Aufschluss geben kénnen (Beschluss der Stadtver-
ordnetenversammlung vom 01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom 21.12.2006 (Gemeinsamer Etat-Antrag
der CDU-Fraktion und der Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkthaushalt 2007: Seniorengerechtes Wohnen in
Frankfurt: Durch eine Bedarfsanalyse voranbringen)
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Es galt, in dem sich anschlieRenden Prozess der Erstellung des TB V eine Form zu
finden, diese Handlungsempfehlungen unterschiedlichster Art zu erfassen, zu

systematisieren und zu bewerten.

Wozu eine Bewertung der Handlungsempfehlungen?

Die Fulle der Handlungsempfehlungen — am Ende waren es 137 — lasst auch die
Fachleute etwas ratlos und legt die Frage nahe, welche dieser Handlungs-
empfehlungen nun dringend oder weniger dringend sind, welche besonders geeignet
sind, die Lebenssituation einer bestimmten Zielgruppe zu verbessern, und welche es
zwar grundsatzlich verdienen, realisiert zu werden, aber vor dem Hintergrund
divergierender Ziele zuruckgestellt werden kdnnen. Ohne eine Bewertung und ohne
dass die Handlungsempfehlungen in eine Rangordnung gebracht werden, wisste
niemand, wo er anfangen sollte. Wer zu viele Ziele gleichzeitig verfolgen soll bzw.

will, tut am Ende maoglicherweise gar nichts.

Zunachst war deshalb vorgesehen, die ,Wichtigkeit* der Handlungsempfehlungen zu
bewerten. Diese ldee erwies sich aber wahrend des Bewertungsprozesses als un-
befriedigend, da die Wichtigkeit einer Handlungsempfehlung unter verschiedenen
Gesichtspunkten unterschiedlich bewertet werden kann. Aus dieser Einsicht heraus
wurden die sechs Zieldimensionen entwickelt, die letztlich der Bewertung zugrunde

gelegt wurden (siehe Seite 50).

Das Ergebnis der Bewertungen gibt Hinweise darauf, unter welchen Gesichtspunkten
die Realisierung welcher Handlungsempfehlungen geboten sein kénnte und unter
welchen nicht. Das Ergebnis der Bewertungen nimmt hierbei nicht vorweg, welche
Zieldimension gewahlt werden soll, sondern Uberlasst diese Entscheidung den hierzu
Legitimierten. Wenn beispielsweise die Entscheidung getroffen wird, in besonderem
Malie die Selbststandigkeit und Selbstbestimmung zu fordern, kdnnen eventuell
hierzu geeignete MalRnahmen schnell aus der Vielzahl der Handlungsempfehlungen

gewonnen werden.
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Nicht alle Handlungsempfehlungen sind, wie die Ubersicht zeigt, im Rahmen des
Bewertungsverfahrens hoch bewertet worden. Dies bedeutet nicht, dass diese
Handlungsempfehlungen tatsachlich nachrangig sind, sondern nur, dass sie im
Hinblick auf die sechs genannten Bewertungsdimensionen von den Bewertern als
nachrangig eingestuft wurden. Neben den sechs Bewertungsdimensionen sind
selbstverstandlich noch andere denkbar. Wenn jemand aber meint, dass eine
bestimmte Handlungsempfehlung viel hoher zu bewerten sei als im vorgenommenen
Bewertungsprozess, dann muss er zumindest die Bewertungsdimension benennen,
die seiner Ansicht nach eine héhere Einstufung rechtfertigt, und begrinden, warum
diese von ihm neu eingeflihrte Bewertungsdimension gegenuiber den vorhandenen

sechs Vorrang hat.

Parallel zu der Bewertung der Handlungsempfehlungen wurden seit August 2007
bereits umgesetzte oder in Realisierung befindliche Vorschlage bzw.
Handlungsempfehlungen erfasst und aktuell fortgeschrieben, die entweder aus den
Vorschlagen/Handlungsempfehlungen der vier Teilberichte resultieren kdnnten oder
fur die es einen anderen Hinter- oder Entscheidungsgrund gibt, die aber die vier

Teilberichte tangieren oder dort erwahnt werden (siehe Anhang 3.1.2).

Zur Vorbereitung der Gewichtung und Priorisierung der Empfehlungen
entwickelte das Projektteam der Jugendhilfe- und Sozialplanung® - das

nachfolgende ,Erfassungsraster” fir eine additive Zusammenstellung:

49 Das Team bestand aus dem Leiter der Jugendhilfe- und Sozialplanung, Herrn Stelter, sowie dem stellvertretenden

Teamleiter, Herrn Dr. Jacobs, und zwei Mitarbeiterinnen der Jugendhilfe- und Sozialplanung, Frau Reinecke und Frau
Sudler-Bahnmiiller. Das Team wurde von weiteren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Jugendhilfe- und Sozialplanung
unterstitzt. Die Projektteamleitung lag bei Herrn Stelter, die Federfiihrung bei Frau Reinecke.
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Dieses Raster wurde der AG ,Soziale Arbeit” im September 2007 prasentiert und

dort wurde folgende Vorgehensweise vereinbart:

Die Sprecherinnen und Sprecher der themenspezifischen Arbeitsgruppen zu den vier
Teilberichten wurden gebeten, jeweils die Handlungsempfehlungen aus ,ihren® Teil-
berichten in dem Raster aufzulisten, die weiteren relevanten Spalten der Tabelle aus-
zuflllen und der Jugendhilfe- und Sozialplanung bis Mitte November 2007 eine Liste
pro Teilbericht zu Ubersenden. Es war vorgesehen, anschlieend eine additive Zu-
sammenfassung (nicht Komprimierung) vorzunehmen. Danach sollten diese Dar-
stellung der UAG Partizipative Altersplanung der AG flr Soziale Arbeit zur Reflexion
und Bewertung prasentiert werden. Ziel sollte sein, in der UAG-Sitzung eine Kompri-
mierung zu erreichen, die in den Teilbericht V Ubernommen werden kdnnte.
Letztendlich wurde das Raster durch die Sprecher der Arbeitsgruppen | bis IV — und
teilweise unter Beteiligung der jeweiligen Arbeitsgruppen-Akteure — vorgenommen.
Das Projektteam der Jugendhilfe- und Sozialplanung stellte bei der Sichtung und
weiteren Bearbeitung der eingereichten ,Raster-Ergebnisse” fest, dass aufgrund
verschiedener Formatierungen, unterschiedlicher Qualitat und Dimensionen der
zugesandten zehn statt vier Listen die vorgesehene rein additive Zusammenstellung
nicht mdglich war. Nach der notwendigen redaktionellen Uberarbeitung — ein-
schliel3lich der Definition eines Ziels fur jede Handlungsempfehlung — wurden den

UAG-Mitgliedern Mitte Januar 2008 137 Handlungsempfehlungen mit der Bitte um

Bewertung Ubersandt. Hierbei war eine Skala zwischen 1 bis 5 zu verwenden, wobei
1 fur ,gar nicht wichtig® und 5 fur ,sehr wichtig“ stand. Daruber hinaus konnte auch

angekreuzt werden, wenn eine Einschatzung nicht moglich war.

Ende Januar 2008 vermittelte der Sprecher der Liga der Wohlfahrtsverbande — nach
dort erfolgter Beratung Uber die Vorgehensweise — dem Projektteamleiter, dass die
gewunschte Bewertung durch die Ligavertreter nicht vorgenommen wird, weil sie sich
als Trager der Altenhilfe sinnvollerweise zurlickhalten sollten. Aus fachlicher Sicht
wurden aber von den Ligavertretern Erwartungen an ,die Politik“ formuliert, ,einen
Rahmen zu schaffen, in dem transparent und nachvollziehbar die Prioritatensetzung

erfolgt.”
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AulRerdem lagen von 10 an die UAG-Mitglieder Ubersandten Bewertungsbogen
lediglich drei bewertete Rucklaufe vor, was eine aussagefahige Darstellung der
Handlungsempfehlungen unmaoglich machte. Die Vorbereitung der flr Anfang
Februar 2008 terminierten Sitzung der UAG musste daraufhin inhaltlich verandert
werden. Das Projektteam stellte fur diese Sitzung funf Zieldimensionen zusammen.
Hierbei orientierte man sich an einem Katalog von ,Leitmotiven® aus UAG-Sitzungen
im Jahr 2002.

In der UAG-Sitzung am 07.02.2008 wurde Einigung Uber folgende sechs Ziel-
dimensionen fur die Bewertung der Handlungsempfehlungen erreicht:
Die Handlungsempfehlung

- fordert Selbststandigkeit und Selbstbestimmung

- fordert gesellschaftliche Mitverantwortung und Mitsprache

- verhindert soziale Benachteiligung

- wirkt sozialer Isolation entgegen

- fuhrt dazu, dass Menschen sich gegenseitig unterstitzen

- fuhrt dazu, dass Institutionen sich zur Weiterentwicklung vernetzen

Weiterhin wurde Uber das Bewertungsverfahren Konsens erzielt: Anhand der oben-
genannten 6 Bewertungskriterien werden fir jede Handlungsempfehlung Punktwerte
vergeben. Das Ergebnis der Bewertung wird im Teilbericht V abgebildet.

Auch dem Vorschlag des Projektteams, wegen der vorgetragenen Bedenken und
Einwande der Vertreter der Liga der Wohlfahrtsverbande, die Bewertung der
Handlungsempfehlungen ausschlie3lich durch die stadtischen UAG-Mitglieder

vornehmen zu lassen, wurde zugestimmt.

Weitere Ergebnisse dieser Sitzung waren die Feststellungen, dass
- die Liste der 137 Handlungsempfehlungen vollstandig und verstandlich ist
und
- die Ergebnisse als Teil des Teilbericht V nach Fertigstellung der AG fur Soziale

Arbeit, der UAG und dem Fachbeirat prasentiert werden.
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In einer weiteren UAG-Sitzung der stadtischen Mitglieder am 27.02.2008 fand eine
Diskussion uber die Bewertung der 137 Handlungsempfehlungen statt. Die end-
gultigen Ergebnisse der Bewertung durch die stadtischen UAG-Mitglieder liegen seit
Anfang April 2008 vor, werden im Folgenden dokumentiert und teilweise kommen-
tiert. Es bleibt an dieser Stelle festzuhalten, dass auch Handlungsempfehlungen mit
geringerer Prioritat - beispielsweise als Instrumente - durchaus eine nahere Be-
trachtung erfahren sollten und in anderen zukunftigen Handlungsfeldern der
kommunalen Seniorenpolitik relevant werden kénnen. Die Bewertenden stellten bei
diesem Arbeitsschritt fest, dass jede Bewertung auf eigenen individuellen Er-

fahrungen, Kenntnissen oder auch Erwartungen basiert.

Nachfolgend werden die Ergebnisse der Bewertungen aller 137 Handlungsempfeh-

lungen wiedergegeben.

Hinweis:

Die Handlungsempfehlungen Nr. 1 - 28 beziehen sich auf den Teilbericht |
Die Handlungsempfehlungen Nr. 29 - 64 beziehen sich auf den Teilbericht Il
Die Handlungsempfehlungen Nr. 65 - 100 beziehen sich auf den Teilbericht IlI
Die Handlungsempfehlungen Nr. 101 - 137 beziehen sich auf den Teilbericht IV.

Ein ,* zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass eine Einschat-
zung nicht moglich war. Fett hervorgehoben sind die am hochsten bewerteten Hand-
lungsempfehlungen. Die Grenze wurde bei 20 Empfehlungen gesetzt, wenn aller-
dings weitere Handlungsempfehlungen denselben Wert hatten wie die ersten 20,

wurden sie ebenfalls fett hervorgehoben.
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Tab. 1: Ubersicht iiber die Bewertung der Handlungsempfehlungen

Nummer fordert fordert verhindert | wirkt fuhrt dazu, |fihrt dazu, |Durchschnitt
der Hand- | Selbst- gesell- soziale sozialer dass dass Institu- | der sechs
lungsemp- | standigkeit |schaftliche |Benachtei- |lsolation Menschen |tionen sich | Dimensionen
fehlung und Mitver- ligung entgegen sich zur Weiter-
Selbstbe- antwortung gegenseitig | entwicklung
stimmung | und unterstat- des Hilfe-
Mitsprache zen systems
vernetzen
1 1,1 1,6 1,1 1,1 1,1 2,3 1,4
2 1,0 1,0 1,9 1,9 1,4 4,6 1,9
3 3,0 2,2 2,9 2,2 2,5 3,7 2,7
4 4,0 2,2 2,8 4,2 4,0 1,4 3,0
5 3,4 1,9 2,9 3,1 2,0 1,0 24
6 2,1 24 2,4 3,1 2,6 1,0 2,3
7 2,9 2,9 3,3 3,7 3,6 2,6 3,1
8 4,0 2,7 4,4 3,9 2,3 1,7 3,3
9 3,0 2,6 4,3 4,3 2,2 1,4 3,1
10 3,0 2,6 4,3 4,3 2,2 1,4 2,9
11 47 2,3 4,6 4,6 2,6 1,9 3,4
12 4,4 2,9 4,6 4,6 3,7 1,7 3,6
13 47 2,4 3,1 3,9 2,3 2,0 3,1
14 3,3 1,9 2,7 2,9 2,0 1,7 24
15 2,9 4,7 4,6 2,7 3,4 3,0 3,6
16 3,0 3,6 3,3 2,7 3,3 3,0 3,2
17 3,9 4,0 3,3 2,4 2,6 2,6 3,1
18 3,9 4,1 3,4 3,3 2,9 3,0 3,4
19 2,0 2,1 2,1 1,6 1,7 1,3 1,8
20 1,9 3,7 2,5 1,3 1,2 2,1 1,9
21 1,7 1,1 1,7 1,0 1,1 2,9 1,6
22 2,7 33 2,4 2,1 1,9 1,6 2,3
23 2,0 2,4 2,2 2,0 2,0 2,8 2,2
24 24 3,2 2,2 2,0 24 1,6 2,3
25 3,5 25 3,7 3,3 1,8 1,2 2,6
26 3,5 25 3,8 3,5 1,8 2,1 2,9
27 2,7 1,8 3,2 3,2 1,8 1,8 2,3
28 3,1 1,9 3,6 3,7 3,0 1,7 2,8
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Nummer fordert fordert verhindert | wirkt fihrt dazu, |fihrtdazu, |Durchschnitt
der Hand- | Selbst- gesell- soziale sozialer dass dass Institu- | der sechs
lungsemp- | sténdigkeit |schaftliche |Benachtei- |lsolation Menschen |tionen sich | Dimensionen
fehlung und Mitver- ligung entgegen sich zur Weiter-
Selbstbe- antwortung gegenseitig | entwicklung
stimmung und unterstat- des Hilfe-
Mitsprache zen systems
vernetzen
29 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 2,0 1,6
30 4,8 1,5 4,3 4,0 1,7 1,5 3,0
31 4,6 1,8 4,0 4.4 1,4 1,4 2,9
32 47 1,6 4,1 4,6 2,0 1,4 3,1
33 1,4 2,7 1,7 1,7 2,0 1,9 1,9
34 47 24 3,9 47 3,3 2,0 3,5
35 44 3,5 4,2 3,8 2,7 1,8 3,0
36 3,7 2,3 2,3 2,6 2,0 1,9 24
37 44 2,3 4,3 4,0 2,1 2,2 3,2
38 4,0 3,6 4,0 4,1 3,3 2,3 3,5
39 47 2,7 4,6 41 2,6 3,1 3,6
40 47 2,6 4,7 41 2,1 2,3 34
41 4,6 24 2,9 24 2,3 2,0 2,7
42 47 2,7 2,6 2,1 1,7 1,9 2,6
43 47 2,7 3,4 3,6 1,6 1,6 2,9
44 44 2,1 3,9 41 2,6 2,1 3,2
45 4,5 2,0 4,5 2,9 1,7 1,5 2,8
46 3,3 4,1 2,9 2,7 2,3 2,3 2,9
47 3,7 24 3,6 3,7 2,3 41 3,3
48 3,9 2,7 3,9 4,0 2,1 1,9 3,1
49 4,3 2,7 3,4 41 2,3 1,7 3,1
50 2,5 3,7 2,3 3,0 3,9 1,8 2,9
51 1,8 33 1,8 2,3 3,0 1,5 2,3
52 2,2 2,2 2,0 2,0 2,2 2,2 2,1
53 4,3 2,3 5,0 4,0 2,0 2,1 3,1
54 2,7 2,9 3,7 3,7 3,0 2,3 3,0
55 3,5 2,7 3,7 3,6 2,1 33 3,1
56 2,3 2,3 2,5 2,8 3,3 1,8 25
57 2,0 1,7 2,3 2,3 1,9 2,0 25
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Nummer fordert fordert verhindert | wirkt fihrt dazu, |fihrtdazu, |Durchschnitt
der Hand- | Selbst- gesell- soziale sozialer dass dass Institu- | der sechs
lungsemp- | sténdigkeit |schaftliche |Benachtei- |lsolation Menschen |tionen sich | Dimensionen
fehlung und Mitver- ligung entgegen sich zur Weiter-
Selbstbe- antwortung gegenseitig | entwicklung
stimmung und unterstat- des Hilfe-
Mitsprache zen systems
vernetzen
58 1,1 1,3 1,3 1,3 1,0 1,0 2,0
59 3,8 2,0 3,8 4,2 3,5 1,8 1,2
60 4,6 24 3,4 3,0 1,9 2,1 3,2
61 2,7 2,1 2,4 24 1,9 2,1 2,9
62 2,6 2,0 2,3 1,7 1,7 1,7 2,3
63 2,7 2,2 3,2 3,3 2,0 2,3 2,0
64 2,6 2,0 3,1 24 1,4 3,0 2,6
65 2,0 1,8 1,2 1,2 1,4 1,2 24
66 49 2,0 4,4 2,0 1,9 1,3 1,3
67 4,2 1,5 4,5 1,9 1,3 1,3 2,7
68 % * * * * * *
69 2,0 2,1 1,7 1,9 1,7 24 1,9
70 3,7 3,0 2,2 2,2 2,0 2,0 2,2
71 3,2 1,8 3,2 3,2 1,6 1,2 24
72 2,0 1,2 2,0 1,8 1,4 1,2 1,6
73 4.1 2,6 4,0 2,3 2,1 5,0 3,4
74 2,6 24 2,7 24 24 2,9 2,6
75 2,8 2,0 4,5 3,2 2,0 2,0 25
76 2,5 1,7 3,8 2,7 1,5 1,2 2,2
77 2,7 2,0 4,3 3,8 1,8 1,7 2,7
78 2,5 3,7 4,0 3,8 3,3 3,7 3,5
79 1,0 1,0 1,4 1,4 1,4 1,2 1,2
80 1,0 1,0 1,4 1,4 1,4 1,0 1,2
81 1,0 1,0 1,0 1,0 1,0 1,0 1,0
82 1,0 1,0 1,0 1,0 1,0 2,2 1,2
83 2 1,4 2,2 1,8 1,4 24 1,9
84 % * * * * * *
85 1,6 3,6 1,4 24 3,6 1,2 2,3
86 47 3,0 3,7 41 2,7 24 34
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Nummer fordert fordert verhindert | wirkt fihrt dazu, |fihrtdazu, |Durchschnitt
der Hand- | Selbst- gesell- soziale sozialer dass dass Institu- | der sechs
lungsemp- | sténdigkeit |schaftliche |Benachtei- |lsolation Menschen |tionen sich | Dimensionen
fehlung und Mitver- ligung entgegen sich zur Weiter-
Selbstbe- antwortung gegenseitig | entwicklung
stimmung und unterstat- des Hilfe-
Mitsprache zen systems
vernetzen
87 2,7 1,8 2,5 2,3 2,2 2,5 2,3
88 44 3,0 3,9 3.4 1,9 2,6 3,2
89 % * * * * * *
90 1,8 3,2 1,8 1,8 3,0 1,7 2,2
91 4,0 4,3 3,2 3,9 4,0 1,8 3,5
92 3,6 4,1 3,1 44 3,9 3,6 3,8
93 4,3 24 3,7 4.4 24 2,1 3,2
94 4,0 2,6 3,4 41 2,9 2,3 3,2
95 2,5 2,2 3,2 2,8 2,7 2,5 2,6
96 4,0 2,2 3,8 4,2 1,8 24 3,1
97 3,5 2,8 4,0 3,7 2,0 1,8 3,0
98 4,0 3,0 3,8 4,2 1,6 1,6 3,0
99 2,7 2,3 2,8 2,8 1,5 47 2,8
100 1,7 1,7 2,0 1,6 1,6 34 2,0
101 43 2,3 4,4 4,6 2,0 1,9 3,2
102 44 2,7 4,4 4.4 2,0 2,0 3,3
103 24 2,6 2,8 24 2,6 34 2,7
104 41 2,9 3,9 3,6 2,0 2,1 3,1
105 2,9 3,2 3,0 2,0 1,9 2,0 2,3
106 43 2,4 4,0 4.1 2,7 1,9 3,2
107 2,1 1,9 2,0 1,7 1,6 1,6 1,8
108 1,5 1,8 1,7 2,0 1,67 1,8 1,8
109 2,6 2,0 2,4 2,1 1,6 1,9 2,1
110 44 2,3 4,3 3,6 2,3 2,9 3,3
111 1,7 1,7 1,7 1,7 1,5 1,5 1,6
112 3,9 24 4,0 3,6 1,9 2,7 3,1
113 4.1 2,3 3,9 3,9 2,3 3,0 3,2
114 3,7 24 2,7 2,9 24 5,0 3,2
115 43 2,1 4,5 4,2 2,1 4,6 3,3
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Nummer fordert fordert verhindert | wirkt fihrt dazu, |fihrtdazu, |Durchschnitt
der Hand- | Selbst- gesell- soziale sozialer dass dass Institu- | der sechs
lungsemp- | sténdigkeit |schaftliche |Benachtei- |lsolation Menschen |tionen sich | Dimensionen
fehlung und Mitver- ligung entgegen sich zur Weiter-
Selbstbe- antwortung gegenseitig | entwicklung
stimmung und unterstat- des Hilfe-
Mitsprache zen systems
vernetzen
116 4,5 2,3 4,5 3,8 2,7 4,5 3,7
117 3,7 2,3 4,0 3,7 2,1 47 34
118 2,3 1,7 2,3 1,7 1,7 1,7 1,9
119 1,8 1,7 1,8 1,8 1,8 1,8 1,7
120 3,8 1,7 2,2 1,8 1,7 1,7 2,1
121 3,9 24 2,6 2,3 2,3 3,5 2,7
122 41 2,9 4,0 25 25 43 3,2
123 3,8 2,5 3,8 3,5 3,5 4,6 3,2
124 3,6 3,1 3,7 43 43 2,1 3,5
125 2,3 4,0 3,1 2,6 3,0 2,6 2,9
126 3,3 2,6 2,7 2,7 2,7 2,3 2,6
127 2,8 2,8 2,8 2,3 25 4,6 25
128 24 2,6 2,4 2,0 2,6 44 2,7
129 2,3 2,6 2,3 2,0 2,6 44 2,7
130 2,3 2,8 2,3 2,2 3,0 33 2,6
131 2,7 2,3 4,0 3,7 4,0 2,5 3,2
132 2,3 34 2,9 2,7 43 2,1 3,0
133 1,3 2,5 1,7 1,3 3,8 1,7 2,1
134 24 2,1 2,3 2,0 2,1 2,3 2,2
135 * * * % % * *
136 43 3,0 4,3 4,2 3,0 2,5 3,6
137 43 3,0 4,7 4,5 3,5 2,8 3,8

Zugrunde liegen sieben Einschatzungen der folgenden stadtischen UAG-Mitglieder:
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Herr Stelter Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (51.F11)

Herr Dr. Jacobs Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (51.F11)

Frau Reinecke Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (51.F11)

Frau Sudler-Bahnmuller Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (51.F11)

Frau Golde Jugend- und Sozialamt, Besonderer Dienst,
Rathaus fur Senioren (51.D2)

Frau Florsheimer-Leyerer Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,

Frau Rister Alterwerden, Arbeit mit Menschen mit Behinderung,

Existenzsichernde Leistungen (51.F12)

Herr Dr. med. Kirschenbauer  Stadtgesundheitsamt, Abteilung Psychiatrie (53.5)

Bei den Bewertungen handelt es sich um den Durchschnitt (das arithmetische Mittel)

dieser sieben Einschatzungen.

Alle Handlungsempfehlungen werden in Anhang 3.1.1 dargestellt und nachfolgend
auszugsweise einer naheren Betrachtung unterzogen, wobei aus jedem der vier

Teilberichte die finf hochstbewerteten dargestellt werden.
An dieser Stelle sei zudem darauf hingewiesen, dass nicht alle Handlungsempfeh-

lungen kommunale Gestaltungs-, Handlungs- und Entscheidungskompetenz

betreffen.
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Handlungsempfehlungen Teilbericht | ,,Lebenslagen und gesellschaftliche
Teilhabe - Beitrage zur Partizipativen Altersplanung“

Von den 28 Handlungsempfehlungen erreichten

- 10 den arithmetischen Mittelwert von 3,1 bis 3,6

- 13 den arithmetischen Mittelwert von 2,1 bis 3.0 und
- 5 den arithmetischen Mittelwert von 1,4 bis 2,0
(h6chster Wert: 3,6/ niedrigster Wert 1,4)

Die folgenden funf Handlungsempfehlungen Nr. 8, 11,12, 15 und 18 wurden am

hochsten bewertet - in numerischer Reihenfolge -:

Handlungsempfehlung Nr. 8

Installation von Hol- und Bringdiensten fir dltere Menschen mit
eingeschrankter Mobilitat

Ziel: Die Vereinsamung alter Menschen wird gestoppt

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,3

Handlungsempfehlung Nr. 11

Gewahrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des
Wohnortes

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstutzt

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3.4

Handlungsempfehlung Nr. 12

Ehrenamtlich oder durch Discounter in der naheren Umgebung organisierte
Einkaufsfahrten fiir Altere

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstutzt

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,6
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Handlungsempfehlung Nr. 15

Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Burgervereine oder andere schon
vorhandene Netzwerke sollen die Bedirfnisse alterer Menschen aufnehmen
und in den Stadtteilen kommunizieren

Ziel: Beachtung und Kommunikation der Lebensbediirfnisse alterer Menschen

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,6

Handlungsempfehlung Nr. 18

Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder Quartiersbeirat fiir
Burgerinnen und Bilirger mit den Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung
Ziel: Forderung des wechselseitigen Verstandnisses einerseits der Burgerinnen und
Blrger, andererseits der Mandats- und Entscheidungstrager

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 34

Handlungsempfehlungen Teilbericht Il
.Selbstbestimmtes und selbststindiges Leben zu Hause*

Von den 36 Handlungsempfehlungen erreichten

- 13 den arithmetischen Mittelwert von 3,1 bis 3,6

- 18 den arithmetischen Mittelwert von 2,1 bis 3.0 und
- 5 den arithmetischen Mittelwert von 1,2 bis 2,0
(hochster Wert: 3,6/ niedrigster Wert 1,2)

Die folgenden finf Handlungsempfehlungen Nr. 34, 38, 39, 40 und 47 wurden am

hochsten bewertet - in numerischer Reihenfolge -:

Handlungsempfehlung Nr. 34

Ambulant betreute Wohngruppen fur Risikogruppen bei alteren Menschen
ausbauen

Ziel: Alternative Wohnformen statt stationarer Versorgung

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,5
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Handlungsempfehlung Nr. 38

Gesellschaftliche ,,Durchmischung” von Wohnformen und Wohnquartieren
unter Beriicksichtigung baulich-technischer und sozialer Konzepte entwickeln
und anwenden, die Nachbarschaft, Wohnumfeld, neue Wohnformen und die
Wohnung einbeziehen

Ziel: Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause in einer sozialen,
integrierenden Stadt

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,5

Handlungsempfehlung Nr. 39

Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem
Charakter

Ziel: Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moglich

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,6

Handlungsempfehlung Nr.40

Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie
Dienstleistungen des Alltagsmanagements und der Pflege

Ziel: Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moglich

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 34

Handlungsempfehlung Nr. 47

Interdisziplinare Zusammenarbeit fordern

Ziel: Uber die Pflege hinausgehenden psychologischen Betreuungsbedarf
bestimmter Zielgruppen (Demenzkranke, Menschen mit Behinderung, etc.)
befriedigen

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,3
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Handlungsempfehlungen Teilbericht Il
»Angebote und Hilfen zur selbstbestimmten Lebensfiihrung
in stationaren Einrichtungen*

Von den 36 Handlungsempfehlungen erreichten

- 9 den arithmetischen Mittelwert von 3,1 bis 3,8

- 15 den arithmetischen Mittelwert von 2,1 bis 3.0 und
- 12 den arithmetischen Mittelwert von ,*“ bis 2,0
(h6chster Wert: 3,8/ niedrigster Wert ,*)

Die folgenden finf Handlungsempfehlungen Nr. 73, 78, 86, 91 und 92 wurden am
hochsten bewertet - in numerischer Reihenfolge -:

Handlungsempfehlung Nr. 73

Forderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes.
Neurologen) und ambulanten Therapeuten

Ziel: Verbesserung der medizinischen Versorgung der Heimbewohnerinnen und
Heimbewohnern

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,4

Handlungsempfehlung Nr. 78

Information der Bilirgerinnen und Bilirger uiber bestehende Absprachen
zwischen den Beratungsinstitutionen (Polizei, soziale Einrichtungen,
stiadtische Amter), um Obdachlosen/Wohnungslosen in Notlagen helfen zu
kénnen

Ziel: Sicherstellung der Pflege und Betreuung von ,besonderen Personengruppen®
(z. B. von Obdachlosen, psychisch kranken Menschen und suchtkranken Menschen)

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,5
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Handlungsempfehlung Nr. 86

Wahlmoéglichkeiten zwischen unterschiedlichen Wohn-, Betreuungs- und
Lebensformen durch Information erschlieRen

Ziel: Selbstbestimmung alterer pflegebedurftiger Blrgerinnen und Burger

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,4

Handlungsempfehlung Nr. 91

Forderung von Selbsthilfegruppen; Fachlichkeit von Bilirgern einbeziehen;
ehrenamtliches Engagement liber ,,benefits* fordern

Ziel: ,empowerment”

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,5

Handlungsempfehlung Nr. 92

Forderung und Unterstiutzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen
(Vernetzung)

Ziel: Begegnung der Generationen im Stadtteil

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,8

Handlungsempfehlungen Teilbericht IV
.Gesundheitliche Versorgung“

Von den 37 Handlungsempfehlungen erreichten

- 17 den arithmetischen Mittelwert von 3,1 bis 3,8

- 14 den arithmetischen Mittelwert von 2,1 bis 3.0 und
- 6 den arithmetischen Mittelwert von ,*“ bis 2,0
(h6chster Wert: 3,8/ niedrigster Wert ,*)

Die folgenden flinf Handlungsempfehlungen Nr. 116, 117,124, 136 und 137 wurden

am hochsten bewertet - in numerischer Reihenfolge -:
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Handlungsempfehlung Nr. 116

Einflihrung eines Konsiliarverfahrens fur alle Krankenhduser und stationaren
Pflegeeinrichtungen der Stadt

Ziel: Verbesserung des Zugangs vom Akut-Krankenhaus zur geriatrischen
Behandlung und Reha

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,7

Handlungsempfehlung Nr. 117

Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationirer
Krankenhausbehandlung unter Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz
Ziel: Adaquate stufenlose Versorgung multimorbider alter Menschen

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 34

Handlungsempfehlung Nr. 124

Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fiir den Hospiz-/Palliativbereich

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfullen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstutzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,5

Handlungsempfehlung Nr. 136
Ausbau des palliativpflegerischen Angebotes
Ziel: Ausbau des palliativpflegerischen Angebotes

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,6

Handlungsempfehlung Nr. 137

Schaffung von 2 - 3 Palliativ-Care-Pflegeteams

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnitt der Bewertung nach den sechs Zieldimensionen: 3,8
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Die nachfolgende Tabelle 2 gibt einen zusammenfassenden Uberblick (iber die
jeweils funf hochstbewerteten Empfehlungen aus den Teilberichten | bis IV.

Tab. 2: Ubersicht iiber die jeweils fiinf héchstbewerteten Empfehlungen
aus den Teilberichten I bis IV

Teil- Hand- Wortlaut der Handlungsempfehlung
be- lungs-
richt empfeh-
Nr. lung
Nr.
| 8 Installation von Hol- und Bringdiensten fiir dltere Menschen mit eingeschrankter Mobilitat
| 11 Gewabhrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des Wohnortes
| 12 Ehrenamtlich oder durch Discounter in der ndheren Umgebung organisierte Einkaufsfahrten
fur Altere
| 15 Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Birgervereine oder andere schon vorhandene

Netzwerke sollen die Bedrfnisse alterer Menschen aufnehmen und in den Stadtteilen
kommunizieren

| 18 Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder Quartiersbeirat fur Birgerinnen und
Burger mit den Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung

Il 34 Ambulant betreute Wohngruppen fiir Risikogruppen bei élteren Menschen ausbauen

Il 38 Gesellschaftliche ,Durchmischung“ von Wohnformen und Wohnquartieren unter

Berlicksichtigung baulich-technischer und sozialer Konzepte entwickeln und anwenden, die
Nachbarschaft, Wohnumfeld, neue Wohnformen und die Wohnung einbeziehen

[Hinweis: Hier ist der Magistrat bereits durch die Leitlinien Wohnen, die regelméaflig
fortgeschrieben werden (Amt 61 und 64) in Handlungsverpflichtung — siehe auch
Handlungsempfehlung 45]

Il 39 Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem Charakter

Il 40 Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie Dienstleistungen
des Alltagsmanagements und der Pflege

1 47 Interdisziplinare Zusammenarbeit fordern

[ 73 Forderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes. Neurologen) und

ambulanten Therapeuten

Il 78 Information der Burgerinnen und Burger tber bestehende Absprachen zwischen den
Beratungsinstitutionen (Polizei, soziale Einrichtungen, stadtische Amter), um
Obdachlosen/Wohnungslosen in Notlagen helfen zu kénnen

[ 86 WahImaoglichkeiten zwischen unterschiedlichen Wohn-, Betreuungs- und Lebensformen
durch Information erschlief3en

[ 91 Forderung von Selbsthilfegruppen; Fachlichkeit von Bilirgern einbeziehen; ehrenamtliches
Engagement Uber ,benefits* férdern

1] 92 Férderung und Unterstutzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen (Vernetzung)

v 116 EinfUhrung eines Konsiliarverfahrens fiir alle Krankenhauser und stationaren
Pflegeeinrichtungen der Stadt

\Y 117 Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationdrer Krankenhausbehandlung unter
Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz

v 124 Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fiir den Hospiz-/Palliativbereich

v 136 Ausbau des palliativpflegerischen Angebotes

v 137 Schaffung von 2 - 3 Palliativ-Care-Pflegeteams
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Betrachtet man die Einzelbewertungen der Zieldimensionen nach den hochsten

Werten, ergibt sich folgendes Bild:

Die Zieldimension ,,fordert Selbststandigkeit und Selbstbestimmung“ weist
Bewertungen zwischen 1,0 und 4,9 auf. Zehn der 137 Handlungsempfehlungen
werden mit 4,7 bis 4,9 bewertet.

Die folgenden funf Handlungsempfehlungen Nr. 11, 30, 39, 42 und 66 werden hier
beispielhaft unter den am héchsten bewerteten dargestellt unter Hinweis darauf,

dass der Wert 4,7 allein von acht Handlungsempfehlungen erreicht wird.

Handlungsempfehlung Nr. 11

Gewahrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des
Wohnortes

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstutzt

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 30
Ermoglichen von WohnraumanpassungsmaRnahmen
Ziel: Erhalt von Mobilitat im eigenen Haushalt

Bewertung: 4,8

Handlungsempfehlung Nr. 39

Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem
Charakter

Ziel: Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moglich

Bewertung: 4,7
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Handlungsempfehlung Nr. 42

Transparenz iiber und Offentlichkeitsarbeit zum Spektrum bestehender
Hilfsangebote und Dienste und ihre Preise herstellen

Ziel: Information als Basis fur Entscheidungen

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 66
Einzelzimmer wird Regelangebot in Frankfurter Einrichtungen
Ziel: Sicherung der Privatsphare in Altenpflegeheimen

Bewertung: 4,9

Die Zieldimension ,fordert gesellschaftliche Mitverantwortung und Mitsprache*
weist Bewertungen zwischen 1,0 und 4,7 auf. EIf der 137 Handlungsempfehlungen
werden mit 3,6 bis 4,7 bewertet.

Die folgenden funf Handlungsempfehlungen Nr. 15,18, 46, 91 und 92 werden hier

beispielhaft unter den am hdchsten bewerteten dargestellt

Handlungsempfehlung Nr. 15

Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Biirgervereine oder andere schon
vorhandene Netzwerke sollen die Bedirfnisse adlterer Menschen aufnehmen
und in den Stadtteilen kommunizieren

Ziel: Beachtung und Kommunikation der Lebensbedurfnisse alterer Menschen

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 18

Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder Quartiersbeirat fur
Burgerinnen und Burger mit den Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung
Ziel: Forderung des wechselseitigen Verstandnisses einerseits der Burgerinnen und
Burgern, andererseits der Mandats- und Entscheidungstrager

Bewertung: 4,1
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Handlungsempfehlung Nr. 46
Flachendeckende Durchfiihrung von Stadtteilkonferenzen
Ziel: Aktivierung und Partizipation der Burger ermoglichen

Bewertung: 4,1

Handlungsempfehlung Nr. 91

Forderung von Selbsthilfegruppen; Fachlichkeit von Bilirgern einbeziehen;
ehrenamtliches Engagement liber ,benefits* fordern

Ziel: ,empowerment®

Bewertung: 4,3

Handlungsempfehlung Nr. 92

Forderung und Unterstiitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen
(Vernetzung)

Ziel: Begegnung der Generationen im Stadstteil

Bewertung: 41

Die Zieldimension ,,verhindert soziale Benachteiligung“ weist Bewertungen
zwischen 1,0 und 5,0 auf. Zwolf der 137 Handlungsempfehlungen werden mit 4,5 bis
5,0 bewertet.

Die folgenden flinf Handlungsempfehlungen Nr. 12, 39, 40, 53 und 137 werden hier

beispielhaft unter den am hochsten bewerteten dargestellt

Handlungsempfehlung Nr. 12

Ehrenamtlich oder durch Discounter in der naheren Umgebung organisierte
Einkaufsfahrten fiir Altere

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstitzt

Bewertung: 4,6
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Handlungsempfehlung Nr. 39

Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem
Charakter

Ziel: Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moglich

Bewertung: 4,6

Handlungsempfehlung Nr. 40

Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie
Dienstleistungen des Alltagsmanagements und der Pflege

Ziel: Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moglich

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 53

Angebot und regelhafte Finanzierung von Beratungs- und
Unterstutzungsdienstleistungen

Ziel: Starkung der Autonomie Alterer

Bewertung: 5,0

Handlungsempfehlung Nr. 137

Schaffung von 2 - 3 Palliativ-Care-Pflegeteams

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Bewertung: 4,7

Die Zieldimension ,,wirkt sozialer Isolation entgegen“ weist Bewertungen zwischen
1,0 und 4,7 auf. Dreizehn der 137 Handlungsempfehlungen werden mit 4,3 bis 4,7
bewertet.

Die folgenden flinf Handlungsempfehlungen Nr. 11, 12, 32, 34 und 101 werden hier
beispielhaft unter den am hochsten bewerteten dargestellt
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Handlungsempfehlung Nr. 11

Gewabhrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des
Wohnortes

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstitzt

Bewertung: 4,6

Handlungsempfehlung Nr. 12

Ehrenamtlich oder durch Discounter in der naheren Umgebung organisierte
Einkaufsfahrten fiir Altere

Ziel: Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstitzt

Bewertung: 4,6

Handlungsempfehlung Nr. 32
Schaffung barrierefreier Wohnungen nach DIN 18025 Teil 2
Ziel: Erhalt von Mobilitat im eigenen Haushalt

Bewertung: 4,6

Handlungsempfehlung Nr. 34

Ambulant betreute Wohngruppen fur Risikogruppen bei alteren Menschen
ausbauen

Ziel: Alternative Wohnformen statt stationarer Versorgung

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 101
Verbesserung der Hor- u. Sehfahigkeit, der Mobilitat, der Kaufahigkeit
Ziel: Wohlergehen, Unabhangigkeit, Aktivitatsbereitschaft alterer Menschen erhéhen

Bewertung: 4,6
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Die Zieldimension ,fuhrt dazu, dass Menschen sich gegenseitig unterstiitzen*
weist Bewertungen zwischen 1,0 und 4,3 auf. Vierzehn der 137
Handlungsempfehlungen werden mit 3,5 bis 4,3 bewertet.

Die folgenden funf Handlungsempfehlungen Nr. 4, 91, 124, 131 und 132 werden hier

beispielhaft unter den am héchsten bewerteten dargestellt

Handlungsempfehlung Nr. 4

Einrichtung von ehrenamtlichen Seniorensicherheitsberaterinnen und -
beratern

Ziel: Erhohtes Sicherheitsgefliihl und Sicherheitsbedirfnis von Seniorinnen und
Senioren

Bewertung: 4,0

Handlungsempfehlung Nr. 91

Forderung von Selbsthilfegruppen; Fachlichkeit von Bilirgern einbeziehen;
ehrenamtliches Engagement liber ,,benefits“ fordern

Ziel: ,empowerment®

Bewertung: 4,0
Handlungsempfehlung Nr. 124

Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fir den Hospiz-/Palliativbereich

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Bewertung: 4,3

Handlungsempfehlung Nr. 131

Anschubfinanzierung und anschlieBende Bezuschussung von Hospizinitiativen
Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Bewertung: 4,0
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Handlungsempfehlung Nr. 132

Qualifikation von ehrenamtlichen Hospizhelfern und-helferinnen

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Bewertung: 4,3

Die Zieldimension ,fuhrt dazu, dass Institutionen sich zur Weiterentwicklung
des Hilfesystems vernetzen“ weist Bewertungen zwischen 1,0 und 5,0 auf. EIf der
137 Handlungsempfehlungen werden mit 4,4 bis 5,0 bewertet.

Die folgenden funf Handlungsempfehlungen Nr. 73, 99, 114, 117 und 123 werden

hier beispielhaft unter den am hochsten bewerteten dargestelit

Handlungsempfehlung Nr. 73

Forderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes.
Neurologen) und ambulanten Therapeuten

Ziel: Verbesserung der medizinischen Versorgung der Heimbewohnerinnen und
Heimbewohnern

Bewertung: 5,0

Handlungsempfehlung Nr. 99

Eine angemessene Beratung muss in das bestehende Beratungssystem
etabliert und integriert werden.

Ziel: Kooperation, Vernetzung

Bewertung: 4,7
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Handlungsempfehlung Nr. 114

Etablierung von vernetzten Strukturen zwischen niedergelassenen Arzten,
stationaren und ambulanten Versorgungs- sowie Pflegeeinrichtungen,
Kostentragern und Patienten

Ziel: Unterstltzung der Selbststandigkeit von alteren Menschen und Erleichterung
des Zugangs zur geriatrischen Behandlung

Bewertung: 5,0

Handlungsempfehlung Nr. 117

Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationérer
Krankenhausbehandlung unter Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz
Ziel: Adaquate stufenlose Versorgung multimorbider alter Menschen

Bewertung: 4,7

Handlungsempfehlung Nr. 123

Mehr Abstimmung und Koordination der Anbieter fur dltere Menschen mit
psychischen. Erkrankungen

Ziel: Netzwerk der vorhandenen Angebote im gerontopsychiatrischen Bereich

Bewertung: 4,6

AbschlieBend werden hier die vier Handlungsempfehlungen benannt, fiir die
die Bewertenden keine Einschatzung der Wichtigkeit nach Zieldimensionen
abgeben konnten, namlich Nr. 68, 84, 89 und 135.

Handlungsempfehlung Nr. 68
Kommunale Einflussnahme auf die Investitionsforderpolitik der Hessischen
Landesregierung zur Umwandlung von Doppel- in Einzelzimmer

Ziel: Sicherung der Privatsphare in Altenpflegeheimen
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Handlungsempfehlung Nr. 84
Durchfiihrung einer Studie zum ehrenamtlichen Engagement, um Grundlagen
fur die Gewinnung Ehrenamtlicher zu schaffen

Ziel: Forderung des ehrenamtlichen Engagements in Altenpflegeheimen

Handlungsempfehlung Nr. 89
Innovationsfonds einrichten

Ziel: Innovation

Handlungsempfehlung Nr. 135

Schaffung von Weiterbildungsangeboten und deren Finanzierung

Ziel: Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erfillen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Die nachfolgende Tabelle 3 gibt einen exemplarischen Uberblick Uber die jeweils fiinf

der am hochsten bewerteten Empfehlungen jeder der sechs Zieldimensionen.
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Alternative Gesichtspunkte zur Auswahl von Handlungsempfehlungen durch ,die

Politik“ konnen auch die nachfolgenden Kriterien sein:

- Stadtteilorientierung®'

- Forderung niedrigschwelliger Dienstleistungen und eines niedrigschwelligen
Hilfesystems®?

- Forderung eines gut ausgebauten, operativ tatigen Beratungs- und Vermittlungs-
systems®?

- Forderung verschiedener Wohnformen®*

- Férderung der Offnung von Altenpflegeheimen in die Stadtteile®

- Gesundheitspravention und -férderung

- Foérderung der Barrierefreiheit.*

Dies entspricht weitgehend auch den Forderungen des Deutschen Vereins flr

offentliche und private Fursorge e. V., der die Neuausrichtung der Versorgungs-

strukturen und Sozialleistungen mit zentralen Zielen fordert. *

Sofern Seniorenpolitik die Stadfteilorientierung®, als kleinrdumigere Struktur als die

Gesamtstadt, verfolgen will, wirde dies z. B. bedeuten:

31 Starkung der Selbsthilfepotenziale, Unterstiitzung ,ambulant vor stationar*.

vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag

) Dezernat VIII zur Birgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)
%2 dito
%3 vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag

Dezernat VIII zur Biirgeranhdrung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)
* dito
% dito
% dito
®" Nachrichtendienst des Deutschen Vereins fiir ffentliche und private Fursorge e. V., NDV, Stellungnahme des Deutschen
Vereins zum Eckpunktepapier des Koalitionsausschusses: ,Reform und nachhaltige Weiterentwicklung der
Pflegeversicherung®, S. 340ff, 87. Jahrgang, Nr. 9/2007, Berlin September 2007,: (...)
- Ein moglichst selbststandiges und selbstbestimmtes Leben (...) gewahrleisten
- Die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft (...) sichern
- Niedrigschwellige Unterstitzung bei der Selbsthilfe Betroffener und ihrer Angehdrigen in ihrem sozialen Umfeld
an(...)bieten
- Den Vorrang von Pravention und Rehabilitation vor Pflege um(...)setzen
Als gesellschaftliche Rahmenbedingungen daflr werden genannt:
- Barrierefreiheit im &ffentlichen Raum
- An Einschréankungen im Alter angepasster Wohnraum, ein entsprechendes Wohnumfeld und Vermittlung
haushaltsnaher Dienstleistungen
- Erreichbarkeit von Angeboten (Einzelhandel, gesundheitliche Versorgung, OPNV usw.)
- Maglichkeiten fiir Engagement und Kommunikation
- Soziale Nachbarschaftsnetze

s Koordination und Vernetzung von Angeboten, insbesondere der Beratung, Begleitung und Entlastung
Starkung der Selbsthilfepotenziale, Unterstiitzung ,ambulant vor stationar®.

vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag
Dezernat VIII zur Biirgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)
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Forderung der gegenseitigen Unterstitzung und Hilfe der Menschen unter-
einander, als Bestandteil sozialer Integration

Forderung von Freiwilligen- und Nachbarschaftshilfegruppen/-vereinen

Forderung und Unterstlitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen
(Vernetzung)®®

Forderung fuRlaufig erreichbarer Infrastruktur, wie Geschafte, Cafés, Arzte®
Forderung eines barrierefreien Umfeldes
Forderung der Vernetzung von Leistungen und Institutionen des Hilfesystems®’

Forderung der Vernetzung der familiaren, der ehrenamtlichen und der
professionellen Strukturen

Durch Ehrenamtliche oder Discounter organisierte Einkaufsfahrten fiir Altere in
die nahere Umgebung®?

Will Seniorenpolitik niedrigschwellige Dienstleistungen und ein niedrigschwelliges

Hilfesystem® unterstiitzen, kann dies z. B. geférdert werden durch:

Die Veroffentlichung von Informationsbroschuren Uber Lieferdienste, Dienst- und
Serviceleistungen® und soziale Einrichtungen®

59
60
61

62
63

HE 92
vgl. HE 1: Gewahrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in rdumlicher Nahe des Wohnortes

vgl. HE 15: Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Blirgervereine oder andere schon vorhandene Netzwerke sollen
die Bediirfnisse alterer Menschen aufnehmen und in den Stadtteilen kommunizieren

vgl. HE 18: Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder Quartiersbeirat fur Blirgerinnen und Burger mit den
Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung

HE12

Starkung der Selbsthilfepotenziale, Unterstiitzung ,ambulant vor stationar”
vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag
Dezernat VIII zur Birgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)

4 -
Es existieren

- eine Informationsbroschiire ,Einkaufshilfen” fiir die Stadtteile Bornheim, Nordend, Fechenheim, Seckbach, Riederwald,
Bergen-Enkheim und
- eine Broschtre ,Serviceleistungen und Bringdienste fiir Menschen in den Stadtteilen Gallus, Bahnhofsviertel,
Gutleutviertel, Griesheim.

Die Version der zweiten Broschiire soll fiir andere Stadtteile fortgesetzt werden (zunachst Sozialrathausbereich Hochst),

erfordert aber sehr viel Recherchearbeit vor Ort.
Es existieren

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), Materialienreihe ,Jugend und Soziales®, Band 4a, Infoatlas 50+ - Stadtteilkarten
mit Angeboten und Einrichtungen fiir alter werdende Biirgerinnen und Biirger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, , Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fiir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), Materialienreihe ,Jugend und Soziales®, Band 4 b, Infoatlas 50+ - Adressen der
Angebote und Einrichtungen fiir élter werdende Biirgerinnen und Blrger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fiir Planen,
Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), 42 Stadtteilkarten 50+, Angebote und Einrichtungen fir alter werdende
Burgerinnen und Birger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

Aktualisierungen sind fiir 2009 vorgesehen. Die Wiedergabe und Pflege im Internet-Stadtplan (www.frankfurt.de) und in

Office-GIS (Geo-Informationssystem) ist in Zusammenarbeit Jugendhilfe- und Sozialplanung/Stadtvermessungsamt in

Vorbereitung. Dariiber hinaus erscheint in Kiirze ein neuer ,Wegweiser Alter werden in Frankfurt* (Druckversion und

Internet).
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- Die Schaffung eines ab%estuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit
praventivem Charakter®

- Die Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie von
Dienstleistungen des Alltagsmanagements und der Pflege.®’

Die Entscheidung fur ein gut ausgebautes, operativ tétiges Beratungs- und
Vermittlungssystem®® kann z. B. unterstiitzt werden durch:

- Das Angebot eines Sozialdienstes fur altere Burgerinnen und Burger in den
Sozialrathdusern

- Das Angebot von Beratungs- und Vermittlungsstellen der Trager der freien
Wohlfahrtspflege und ihre Weiterentwicklung zu Beratungsstellen fir eine
selbststandige Lebensfuhrung im Alter

- Die bereits etablierte Organisationseinheit ,Angebote zur selbststandigen
Lebensfuhrung" mit der ,Koordinierungsstelle Wohnen und Pflege zuhause*

- Die Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder eines
Quartiersbeirats fur Burgerinnen und Burger mit den Verantwortlichen aus Politik
und Verwaltung.®®

Das Augenmerk der Politik auf verschiedenen Wohnformen' kann sich zeigen in:

- Der Forderung sowohl traditioneller Wohnformen in der eigenen Wohnung sowie
in Seniorenwohnanlagen mit und ohne Betreuung, als auch des Wohnens mit
Service, des Wohnens in Altenpflegeheimen und sog. ,neuer Wohnformen®, wie
gemeinschaftlichem Wohnen oder generationsibergreifendem Wohnen.

- Der Durchfilhrung einer Bedarfsanalyse zum seniorengerechten Wohnen.”’

- Dem Ausbau ambulant betreuter Wohngruppen fur Risikogruppen bei alteren
Menschen."?

66
67
68

HE 39

HE 40

vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag
Dezernat VIII zur Biirgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)

HE 18

vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag
Dezernat VIII zur Birgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)

Grundlage dieser Untersuchung der Jugendhilfe- und Sozialplanung: Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom
01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom 21.12.2006 (Gemeinsamer Etat-Antrag der CDU-Fraktion und der
Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkthaushalt 2007: Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt: Durch eine
Bedarfsanalyse voranbringen.

HE 34

69
70

71

72
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Die Férderung einer weiteren Offnung von Altenpflegeheimen in die Stadtteile™
konnte beispielsweise erreicht werden durch:

- Die Intensivierung von durch ehrenamtlich engagierte Menschen hergestellten
Kontakten in das Gemeinwesen

- Die Unterstiitzung des Kontakts der Generationen untereinander’, z. B. durch
den Besuch von Kindergartengruppen/Schilerinnen und Schilern bei
Bewohnerinnen und Bewohnern

- Offene kulturelle Veranstaltungsangebote

- Die Offnung des Cafés/des Mahlzeitenangebots eines Altenpflegeheims fir
,Externe“”

Legt Sozialpolitik einen Schwerpunkt auf Gesundheitspréavention und -férderung, so
konnten die nachfolgenden Aktivitaten dazu beitragen:

- Forderung von Selbsthilfegruppen; Einbeziehung der Fachlichkeit von Blrger-
innen und Biirgern; Férderung ehrenamtlichen Engagements (iber ,benefits*’®

- Foérderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes. Neurologen)
und ambulanten Therapeuten’’

- Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationarer Krankenhaus-
behandlung unter Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz’®

- Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fiir den Hospiz-/Palliativbereich™
- Schaffung von 2 bis 3 Palliativ-Care-Pflegeteams®

t81

Barrierefreiheit”" kann u. a. gefordert werden durch:

- Eine dezernatsibergreifende Umgestaltung Frankfurts zu einer barrierefreien
Stadt

- Die Installation eines dezernatsiibergreifenden Berichtswesens®?
- Die Bereitstellung von Haushaltsmitteln.®

& vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag

Dezernat VIII zur Birgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)

Stichworte ,alt und jung“

vgl. HE 92: Férderung und Unterstiitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen (Vernetzung)

HE 91

HE 73

HE 117

HE 124

HE 137

vgl. Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, Redebeitrag
Dezernat VIII zur Birgeranhérung Partizipative Altersplanung am 20.02.2008 (internes Dokument!)

gemeinsames Berichtswesen der elf Dezernate der Stadt Frankfurt am Main ,Frankfurt auf dem Weg zu einer barrierefreien
Stadt”, vgl. 1. Bericht vom 27.02.2006, B 131, 2. Bericht vom 07.07.2008, B 421

74
75
76
77
78
79
80
81

82
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Noch ein anderer Gesichtspunkt zur Auswahl von Handlungsempfehlungen durch
,die Politik“ kann die Auswirkung einer Handlungsempfehlung auf die einzelfall-
bezogene Versorgung von Klienten sein, wie z. B. bei den nachfolgenden
Empfehlungen:

- Die Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit
praventivem Charakter®*

- Die Forderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes.
Neurologen) und ambulanten Therapeuten® als fachbereichsiibergreifende und
interdisziplinare Kooperation.

83 2006 und 2007 standen 2,5 Millionen Euro fiir MaRnahmen zur Herstellung von Barrierefreiheit in 6ffentlichen Gebauden

und Einrichtungen der Stadt im stadtischen Haushalt bereit. Fir die Jahre 2008 bis 2010 sind jeweils eine Million Euro im
stadtischen Haushalt reserviert. Es obliegt dem Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport, diese Mittel im
Einvernehmen mit den anderen Dezernaten zu verteilen.

HE 39

HE 73

84
85
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3.1  Anhang zu Kapitel 3

Nr. Bezeichnung Seite

3.1.1 Ubersicht aller 137 Handlungsempfehlungen aus den Teilberichten | — IV 82
3.1.2 Fortschreibung der Liste von MalRnahmen, 220

die die Teilberichte | — IV zur Partizipativen Altersplanung tangieren
— Stand Mai 2008 —
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3.1.1

Ubersicht aller 137 Handlungsempfehlungen

aus den Teilberichten | - IV
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Handlungsempfehlung Nr. 1

Aufbau eines statistischen Berichts- und Beobachtungssystems zur Situation
alterer Menschen in Frankfurt/M.

fur das Ziel:
Informationsgrundlage flr eine zielgruppenorientierte effiziente Altersplanung
schaffen/ verbessern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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1,1 1,6 1,1 1,1 1,1 2,3 1,4

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 2

Koordinierung und Vernetzung von freiwilligen monetaren Hilfen fiir die
Schaffung eines koordinierten Spendenwesens

fur das Ziel:

Uberblick Uber bestehende Leistungen von Tragern und Stiftungen fiir Seniorinnen
und Senioren zur Vermeidung von Doppelleistungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: kann aus datenschutzrechtlichen Granden problematisch sein
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Handlungsempfehlung Nr. 3

Einrichtung einer Koordinierungsstelle fur das "Leben und Wohnen im Alter*
far das Ziel:

Verbesserte, Ubersichtliche und koordinierte Wohnberatung fir das Leben im Alter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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3,0 2,2 2,9 2,2 2,5 3,7 2,7

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Koordinierungsstelle ist bereits eingerichtet; siehe Liste der bereits
begonnenen MalRnahmen
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Handlungsempfehlung Nr. 4

Einrichtung von ehrenamtlichen Seniorensicherheitsberaterinnen und -

beratern

fur das Ziel:

Erhohtes Sicherheitsgefuhl und Sicherheitsbedurfnis von Seniorinnen und Senioren

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Mehr Sicherheit fur alle Fahrgaste Auf U- und S-Bahnhofen als Beitrag zu mehr
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Verbesserung der sichtbaren sozialen Kontrolle an U- und S-Bahnhofen
Mobilitat im Alter

Handlungsempfehlung Nr. 5

fur das Ziel:

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipue)sisqles Lep.Q}

3,1 2,0 1,0 24
sehr wichtig
-87-
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Handlungsempfehlung Nr. 6

Soziale und breite ,,Altersdurchmischung® in Neubaugebieten

fur das Ziel:

Integration aller Bewohnerinnen und Bewohner neuer Siedlungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 7

." in Siedlungen

Erstellung von Masterplanen fiir Programme "Alt werden in..

und Quartieren

fur das Ziel:

Verbesserte Integration Alterer in Siedlungen und Quartieren

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Installation von Hol- und Bringdiensten fur altere Menschen mit

eingeschrankter Mobilitat
Die Vereinsamung alter Menschen wird gestoppt

Handlungsempfehlung Nr. 8

fur das Ziel:

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipue)sisqles Lep.Q}

3,9 2,3 1,7 3,3
sehr wichtig
-90 -
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Handlungsempfehlung Nr. 9

Subventionierung von Dienstleistungen fiir altere und andere Benachteiligte

fur das Ziel:

Sicherung der Grundversorgung

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 10

Theater- und Kinoprojekte in die Altenclubs und Begegnungsstatten bringen,
dort testen und dem Tagesablauf der Seniorinnen und Senioren anpassen

fur das Ziel:
Verbesserung der Teilnahmemaoglichkeit am kulturellen Leben fur altere Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 11

Gewabhrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des
Wohnortes

fur das Ziel:

Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstitzt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 12

Ehrenamtlich oder durch Discounter in der naheren Umgebung organisierte
Einkaufsfahrten fiir Altere

fur das Ziel:

Die Selbststandigkeit von Seniorinnen und Senioren wird durch Mobilitat und
selbstbestimmtes Einkaufen unterstitzt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 13

Wahrnehmung von Mobilitatshindernissen durch stadtische Dienststellen und
entsprechende Prioritatensetzung hinsichtlich zugeparkter Gehwege, defekter
Rolltreppen, fehlender Sitzbanke

fir das Ziel:

Verbesserte Rahmenbedingungen flr ein eigenstandiges Leben, fir Freude an der
Umwelt und Lust auf Spaziergange fur Seniorinnen und Senioren

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 14

Leinenzwang fur Hunde und Kontrolle durch die Stadtpolizei

fur das Ziel:

Verbesserte Rahmenbedingungen flr ein eigenstandiges Leben, fiur Freude an der
Umwelt und Lust auf Spaziergange fur Seniorinnen und Senioren

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 15

Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Burgervereine oder andere schon
vorhandene Netzwerke sollen die Bediirfnisse alterer Menschen aufnehmen
und in den Stadtteilen kommunizieren

fur das Ziel:

Beachtung und Kommunikation der Lebensbedurfnisse alterer Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 16

Dezernatsiibergreifende Koordination von biirgerschaftlichem Engagement
far das Ziel:

Forderung des burgerschaftlichen Engagements

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
Anmerkung: Realisierung durch Schaffung des Referats Blrgerengagement,

Ehrenamt und Stiftungen, 10.01, im Hauptamt; Dezernat I; siehe auch Liste der
bereits begonnenen MalRnahmen
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Handlungsempfehlung Nr. 17

Zeitnahe und verstandliche Information der Burgerinnen und Burger,

insbesondere benachteiligter Gruppen

fur das Ziel:

Transparenz von planungsrelevanten Vorhaben, Regelungen herstellen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 18

Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder Quartiersbeirat fur
Burgerinnen und Burger mit den Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung

fur das Ziel:

Forderung des wechselseitigen Verstandnisses einerseits der Burgerinnen und
Burgern, andererseits der Mandats- und Entscheidungstrager

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 19

Sicherung des initiierten Partizipationsprozesses in Politik und Verwaltung
durch die Einrichtung einer unabhdngigen Kommission als Stabstelle fur
Partizipation beim Magistrat bzw. auf der Ebene der OB

fur das Ziel:

Forderung des wechselseitigen Verstandnisses einerseits der Burgerinnen und
Blrgern, andererseits der Mandats- und Entscheidungstrager

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 20

Direkte Wahl des Seniorenbeirats und Starkung seiner Kompetenz

fur das Ziel:

Férderung des politischen Engagements Alterer

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 21

Schaffung einer , Leitstelle Alterwerden*

fur das Ziel:

Verbesserung der Zusammenarbeit zwischen

Verwaltung — Burgerinnen/Burgern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 22

Bereitstellung von Quartierbudgets

far das Ziel:

Starkung der Eigenverantwortung der Birgerinnen und Burger fur die Losung von
Problemen und fur die Verbesserung der Lebensqualitat in ihrem unmittelbaren

Lebensraum

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 23

Schaffung einer Planstelle in der Verwaltung fiir Koordinierungsaufgaben

fur das Ziel:

Der Prozess der Partizipativen Altersplanung wird permanent fortgeschrieben

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 24

Bereitstellung und Ausstattung von Raumen, Blirotechnik, stadtischem
Intranetanschluss fiir Gesamtstadt und Stadtteile

flr das Ziel:
Der Prozess der Partizipativen Altersplanung wird permanent fortgeschrieben

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 25

- Schaffung von geschiitzten Raumen und personellen Ressourcen fur
Veranstaltungen fiir Lesben und Schwule im Rahmen der traditionellen
Altenhilfe

- Information aller Seniorinnen und Senioren zum Thema Lesben und
Schwule im Alter

fur das Ziel:
Abbau von Diskriminierung gegenuber alteren Lesben und Schwulen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 26

Aufnahme des Themas Lesben und Schwule in Informationsschriften und
Aufnahmebogen der Trager und Einrichtungen der Altenhilfe, Verankerung
dieser Vorgaben im Rahmen der internen Qualitatssicherung und Fortbildung

fur das Ziel:

Abbau von Diskriminierung und damit Umsetzung der Antidiskriminierungs-Richtlinie
der Stadt Frankfurt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Finanzielle Unterstlitzung von Flyern sowohl zu Angeboten fir altere Lesben

als auch zu Angeboten fiir altere Schwule

Informationen fiir altere Lesben und altere Schwule
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr. 27

fur das Ziel:
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sehr wichtig

3,2

1,8
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Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr. 28

Besuchsdienste fiir Lesben und Schwule

fur das Ziel:

Abbau der Isolation von alteren und alten Lesben sowie von alteren und alten

Schwulen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 29

Erarbeitung eines ,Leitbildes Alterwerden“ fiir die Stadt Frankfurt am Main

fur das Ziel:

Verstandigung der verschiedenen Akteure auf gemeinsame Ziele der Seniorenpolitik

und -arbeit

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 30

Ermoglichen von WohnraumanpassungsmaRnahmen
fur das Ziel:

Erhalt von Mobilitat im eigenen Haushalt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren — 51.D2 -: Die ,Ermdglichung® ist bereits
vom Gesetzgeber (§ 554a BGB) vorgesehen. Die Umsetzung scheitert jedoch haufig
an der Finanzierung, wenn kein Anspruch auf Hilfe nach SGB XII besteht, bzw. die
Malnahme hohe Kosten verursacht oder baulich (Brandschutz bei Einbau eines
Treppenliftes) nicht mdglich ist. Auch die Ruckbauverpflichtung ist hinderlich. Wir
schlie®en uns der Anmerkung von 51.D2 an.
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Handlungsempfehlung Nr. 31

Einsatz fur ein bundesweites Investitionsprogramm zur Nachriustung alterer
Mehrfamilienhauser mit Aufziigen

fur das Ziel:
Erhalt von Mobilitat im eigenen Haushalt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Korreliert mit NR. 30 und 36
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Handlungsempfehlung Nr. 32

Schaffung barrierefreier Wohnungen nach DIN 18025 Teil 2
far das Ziel:

Erhalt von Mobilitat im eigenen Haushalt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Ist unter der in Ziffer 36 und 37

genannten DIN vorgesehen. Darliber hinaus durfte aber weiterer Bedarf im
»hormalen®“ Wohnungsbau bestehen
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Handlungsempfehlung Nr. 33

Motivationslage Alterer ermitteln

fur das Ziel:

Motivierung der Seniorinnen und Senioren zum burgerschaftlichen Engagement

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1

Anmerkung: ahnliche Inhalte siehe 33, 35, 38

- 115 -



usuolsuswiq syoss Jap

niuyosyaIng

uaz)aulaA swa)sAsa)|iH sep
BunpoimiuaislidpA INZ Yyois
usuonn)suU| Ssep ‘nzep uUynj

uazinisiaun Biesuabab yois
uayosua|A ssep ‘nzep Uyny

uababjuoe
uoNB|0S| JB|eIZOS PIM

Bunbijieyoeuag
9|e1Zzos Japulylon

ayoeudsyn
pun BunyomjueiaAlN

ayoleyos||esab uoaplo}

Ambulant betreute Wohngruppen fiur Risikogruppen bei alteren Menschen
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

ausbauen

Alternative Wohnformen statt stationarer Versorgung

Handlungsempfehlung Nr.34

fur das Ziel:

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipue)sisqles Lep.Q}

4,7 3,3 2,0 3,5
sehr wichtig
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24
gar nicht wichtig; 5

4,7

Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr.35

Bedarfe ermitteln und ggf. entsprechende Wohnformen entwickeln

fur das Ziel:

Alternative Wohnformen statt stationarer Versorgung

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 36

Entwicklung von baulichen und technischen Standards fiir Altenwohnanlagen
far das Ziel:

Vorliegen verbindlicher bauliche und technischer Standards fir Altenwohnanlagen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Dieselben existieren bereits;
darauf kann zurlckgegriffen werden (DIN 77800: Betreutes Wohnen fur altere
Menschen — Dienstleistungsanforderungen sowie Empfehlungen des Hessischen
Sozialministeriums). Hier sind bereits Anforderungen an die Transparenz des
Leistungsangebotes, des Betreuungsangebotes, der baulichen und technischen
Standards, der Vertragsgestaltung und qualitatssichernde MaRnahmen beschrieben.
Wiurden die Empfehlungen schrittweise (bei Modernisierung oder Neubau)
umgesetzt, misste nicht mehr jeder einzelne Haushalt fur sich
Anpassungsmafinahmen (Nr. 30) in Betracht ziehen. Hier muss allerdings die ,Woh-
nungswirtschaft‘ mit ins Boot. Alle Investitionen mussen die Aspekte altersgerechtes
Wohnen bericksichtigen. Dartber hinaus gehende Betreuungskonzepte kdnnten je
nach Bewohnerstruktur der Anlage entwickelt werden (z.B. durch Angebote flr
verschiedene ethnischer Gruppe, alleinstehende Frauen, etc. — siehe auch
Handlungsempfehlung Nr. 37)
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Handlungsempfehlung Nr. 37

Entwicklung von Betreuungskonzepten fiir Altenwohnanlagen
far das Ziel:

Vorliegen von Kriterien der Betreuung in Altenwohnanlagen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Dieselben existieren bereits;
darauf kann zurlckgegriffen werden (DIN 77800: Betreutes Wohnen fur altere
Menschen — Dienstleistungsanforderungen sowie Empfehlungen des Hessischen
Sozialministeriums). Hier sind bereits Anforderungen an die Transparenz des Leis-
tungsangebotes, des Betreuungsangebotes, der baulichen und technischen
Standards, der Vertragsgestaltung und qualitatssichernde MaRnahmen beschrieben.
Wiurden die Empfehlungen schrittweise (bei Modernisierung oder Neubau)
umgesetzt, misste nicht mehr jeder einzelne Haushalt fur sich
Anpassungsmafinahmen (Nr. 30) in Betracht ziehen. Hier muss allerdings die
,Wohnungswirtschaft* mit ins Boot. Alle Investitionen missen die Aspekte
altersgerechtes Wohnen berucksichtigen.

Daruber hinaus gehende Betreuungskonzepte konnten je nach Bewohnerstruktur der
Anlage entwickelt werden (z.B. durch Angebote fur verschiedene ethnischer Gruppe,
alleinstehende Frauen, etc. — siehe auch Handlungsempfehlung Nr. 36
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Handlungsempfehlung Nr. 38

Gesellschaftliche ,,Durchmischung” von Wohnformen und Wohnquartieren
unter Beriicksichtigung baulich-technischer und sozialer Konzepte entwickeln
und anwenden, die Nachbarschaft, Wohnumfeld, neue Wohnformen und die
Wohnung einbeziehen

fur das Ziel:

Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause in einer sozialen,
integrierenden Stadt

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig wichtig
Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Hier ist der Magistrat bereits

durch die Leitlinien Wohnen, die regelmalig fortgeschrieben werden (Amt 61 und 64)
in Handlungsverpflichtung — siehe auch Handlungsempfehlung Nr. 45
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Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem

Charakter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr. 39
Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie mdglich

fur das Ziel:
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sehr wichtig
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Skala: 1
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Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie

Dienstleistungen des Alltagsmanagements und der Pflege

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr.40
Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie mdglich

fur das Ziel:
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Handlungsempfehlung Nr. 41

Ausbau anbieterunabhéangiger Beratung tiber mogliche Hilfen durch die Stadt

fur das Ziel:

Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie mdglich

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 42

Transparenz iiber und Offentlichkeitsarbeit zum Spektrum bestehender

Hilfsangebote und Dienste und ihre Preise herstellen

fur das Ziel:

Information als Basis fur Entscheidungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 43

Aufklarung jiingerer Wohnungsuchender uiber Standards seniorengerechten
Wohnens

fur das Ziel:

Jungere Menschen erkennen frihzeitig die Bedingungen fur den Erhalt der
Selbststandigkeit im Alter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 44

Zugehende aktivierende, psycho-soziale, pflegeerganzende, kleinraumige
Angebote, wie Beratung, Besuchsdienste, Betreutes Wohnen, entwickeln und
soweit vorhanden ausbauen

fur das Ziel:

Verhinderung von Isolation und Verwahrlosung flr altere Menschen mit besonderem
Betreuungsbedarf sowie Stutzung ihrer familiaren Hilfesysteme

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 45

Preisgunstige altengerechte Wohnungen schaffen

fur das Ziel:

Soziale Briche in Folge geringerer Einklinfte im Alter mildern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Hinweis Rathaus fur Senioren - 51.D2 -: Hier ist der Magistrat bereits

durch die Leitlinien Wohnen, die regelmalig fortgeschrieben werden (Amt 61 und 64)

in Handlungsverpflichtung — siehe auch Handlungsempfehlung Nr. 38
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Handlungsempfehlung Nr. 46

Flachendeckende Durchfiihrung von Stadtteilkonferenzen

fur das Ziel:

Aktivierung und Partizipation der Burger ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 47

Interdisziplinare Zusammenarbeit fordern

fur das Ziel:

Uber die Pflege hinausgehenden psychologischen Betreuungsbedarf bestimmter

Zielgruppen (Demenzkranke, Menschen mit Behinderung, etc.) befriedigen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 48
Kultursensible Altenarbeit und interkulturelle Beratung sicherstellen
flr das Ziel:

Kulturelle, sprachliche und religiose Besonderheiten und Lebensgewohnheiten von
Migrantinnen und Migranten in der Altenhilfe bertcksichtigen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Siehe auch Handlungsempfehlungen Nr.18, 19, 32
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Handlungsempfehlung Nr. 49

Forderung von Gedachtnistraining, Kompetenztraining, Psychomotoriktraining

fur das Ziel:

LAktives Altern” fordern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr.50
Finanzielle Anreize geben
far das Ziel:

Finanzielle Anreize geben

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
o c

Qo () c
5 N c O
) c 3 o &N
= o o0 =20 c
X 5 © c 0 =25 ¢ [}
o) Lo £ o co 5.9 < c
5 z S = Q¢ 2 3z9 Q
-OD') G— [ 23 cC = > 75}
c c S o Q rel —C o c
T S £ © o o n o n o
- [&] — N = o £ )
n £ o 2 N S = o= S o £
0 = T o 2 — L) c3 QD - =
8 E © O 3 D ko © @ R =
5 o 3 2 ¢ = «© 55 S 7 S
22 558 8£ | 55 | §% | B2 § %
%2 £ 55 £ | 28 | S5 | SRT | £ 8
O 5 ¢ 9 7 < g o g = o
o 2 ° c < <
5 0 = =2 = o 9 = tc £ 0 £G 3 =
Lwn o = = > 0 2 o =7 200 QO o
2,5 3,7 2,3 3,0 3,9 1,8 2,9

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
Anmerkung: Nach Fertigstellung der Teilberichte erfolgte die Schaffung des Referats

Bldrgerengagement, Ehrenamt und Stiftungen, 10.01, im Hauptamt; Dezernat [; siehe
auch Liste der bereits begonnenen Malihahmen
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Handlungsempfehlung Nr. 51
Offentlichkeitsarbeit leisten
fur das Ziel:

Forderung des burgerschaftlichen Engagements zur Ergénzung der professionellen
sozialen Arbeit

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
Anmerkung: Nach Fertigstellung der Teilberichte erfolgte die Schaffung des Referats

Bldrgerengagement, Ehrenamt und Stiftungen, 10.01, im Hauptamt; Dezernat [; siehe
auch Liste der bereits begonnenen MalRnahmen.
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Handlungsempfehlung Nr. 52

Quantifizierung und Beschreibung aller Frankfurter
Unterstlitzungsinstitutionen

fur das Ziel:

Forderung des burgerschaftlichen Engagements zur Ergénzung der professionellen
sozialen Arbeit

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
© c
S c N 295
e Hee ) OCN
= = e B
(] [&) = = C
) c (4 S X
< (&) © c [723 _..;:OC Q)
= = S = (O n =z o
T o = © =5 c e > 7
c c T o <o e = C c
M 5 N T O o n O n O )
- (&) — [72] = s_E
2E |8 g ,| @2 o © @ o2 | £ 1
Ty (7] — ~ -~
o ® g 2 2 £ D S - S 0 S 0 E o
0w 0 o C [&) QO += N N o N )] o L
o T ® ° < o 9 T O T 5= o 9
52 |5 535 £8 | 28| 2o | ERT| 5 §
- 2 - > 0 £ c L o  c t ey o @
=) s £ = o O = E £ O £ 00 5 o
©wm o = = > m e 2o 2% o A ©
2,2 2,2 2,0 2,0 2,2 2,2 2,1

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
Anmerkung: Nach Fertigstellung der Teilberichte erfolgte die Schaffung des Referats

Bldrgerengagement, Ehrenamt und Stiftungen, 10.01, im Hauptamt; Dezernat [; siehe
auch Liste der bereits begonnenen MalRnahmen.
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Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Angebot und regelhafte Finanzierung von Beratungs- und

Handlungsempfehlung Nr. 53
Unterstutzungsdienstleistungen
Starkung der Autonomie Alterer

fur das Ziel:
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21

20

4,0
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sehr wichtig

5,0

2,3
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4,3

Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr. 54

Regelhafte Finanzierung von Besuchsdiensten, Hospizdiensten etc.

fur das Ziel:

Unterstutzung und Entlastung pflegender Angehoriger

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 55

Versorgungsketten und Versorgungsnetze sollen sich erganzen

fur das Ziel:

Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie moéglich; Vermeidung Altenpflegeheim

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Grunde fur Pflegebereitschaft in Erfahrung bringen und Unterstitzungsformen

entwickeln

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Unterstutzung pflegender Angehdriger

Handlungsempfehlung Nr. 56

fur das Ziel:
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sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 57

Daten zum Bedarf hauswirtschaftlicher Hilfen und anderer Serviceleistungen

fiir Altere erheben

fur das Ziel:

Verbleib im eigenen Haushalt so lange wie mdglich

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 58

Daten zur Inanspruchnahme illegaler Pflegekrafte und zu ihrer Qualifikation

erheben

fur das Ziel:

Sicherstellung von Pflegequalitat

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 59

Ausbau der Tagesspflege unter Beruicksichtigung anderer Pflegeformen

fur das Ziel:

Entlastung pflegender Angehdoriger

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 60

Bessere Kenntnisse der aktuellen regionalen Angebote und Leistungen im
ambulanten, teilstationaren und stationaren Bereich und deren Zugangs- und
Finanzierungsmaoglichkeiten

fur das Ziel:

Vermeidung einer vorschnellen Pflegeheimaufnahme durch Optimierung des
Entlassungsmanagements in Krankenhausern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

142 -



Handlungsempfehlung Nr. 61

Festlegung verbindlicher Standards fiir eine rechtzeitige Ubermittlung von
Daten und Informationen

fur das Ziel:

Vermeidung einer vorschnellen Pflegeheimaufnahme durch Optimierung des
Entlassungsmanagements in Krankenhausern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
© c
S c N 295
e Hee ) OCN
= = e B
(] [&) = = C

) c (4 S X
< (&) © c [723 _..;:OC Q)
= = S = (O n =z o
T o = © =5 c e > 7
c c T o <o e = C c
M 5 N T O o n O n O )
- (&) — [72] = s_E
2E |8 g ,| @2 o © @ o2 | £ 1
Ty (7] — ~ -~

o ® g 2 2 £ D S - S 0 S 0 E o
0w 0 o C [&) QO += N N o N )] o L

o T ® ° < o 9 T O T 5= o 9
52 |5 535 £8 | 28| 2o | ERT| 5 §
- 2 - > 0 £ c L o  c t ey o @
=) s £ = o O = E £ O £ 00 5 o
©wm o = = > m e 2o 2% o A ©
2,7 2,1 2,4 2,4 1,9 2,1 29

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

- 143 -



Handlungsempfehlung Nr. 62

Transparenz des Prufverfahrens und regelmaRige Berichterstattung durch den
zustandigen Fachdienst

fur das Ziel:

Transparenz des Prufverfahrens und regelmaRige Berichterstattung durch den
zustandigen Fachdienst

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 63

Schaffung von Rahmenbedingungen, die Pflegediensten ermoglichen,
regelhaft eine ,,Angebotsmixtur“ anzubieten (Kranken- und
Pflegeversicherungsleistungen, sog. ,,andere Verrichtungen®, Eingliede-
rungshilfen, z. B. psychosoziale Betreuung, Altenhilfe, Freizeitangebote etc.)

fur das Ziel:
Angemessene Unterstutzung und Versorgung fur altere Menschen mit besonderem
Betreuungsbedarf sowie hochbetagte, alleinlebende Pflegebedurftige mit

korperlichen und psychischen Erkrankungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 64

Steuerung und Controlling der ambulanten, teilstationaren und stationaren

Bereiche in ihrer Gesamtheit

fur das Ziel:

Pflegebereich als Gesamtheit sehen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 65

Fortschreibung der vorliegenden Daten zu Verweildauer, Ausstattung,
Kapazitat, Qualitatsmanagement, Preisgestaltung etc.

fur das Ziel:

Transparenz des Angebots stationarer Einrichtungen und Planungssicherheit

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 66

Einzelzimmer wird Regelangebot in Frankfurter Einrichtungen

fur das Ziel:

Sicherung der Privatsphare in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

usuolsuaWwiq syoss Jep

NIUYIsyaINQ

1,3

uaz)aulaA swa)sAsa)|iH sep
Bunpoimiuaislia\ ANz yois
usuonn)su| ssep ‘nzep Uyny

1,3

uazymsiaun Biiesuabab yois
usyosua| ssep ‘nzep pyny

1,9

uababluse
UoIB|0S| Ja|eIZOoS PIIM

2,0

Bunbijisyoeuag
9|eIZoS Japulylon

4.4

ayoeudsyn
pun BunuoMjuBIBANIN

ayol[yeyos||eseb papigy

2,0

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipuelsisq|es Uep.Q}

4,9

sehr wichtig

gar nicht wichtig; 5 =

Skala: 1

- 148 -



usuolsuswiq syoss Jap

niuyosyaIng

uaz)aulaA swa)sAsa)|iH sep
BunpoimiuaislidpA INZ Yyois
usuonn)suU| Ssep ‘nzep uUynj

uazinisiaun Biesuabab yois
uayosua|A ssep ‘nzep Uyny

uababjuoe
uoNB|0S| JB|eIZOS PIM

Bunbijieyoeuag
9|e1Zzos Japulylon

ayoeldsyin
pun BunyomjueiaAlN

ayoleyos||esab uoaplo}

Sicherstellung der Finanzierung von Einzelzimmern uber die Sozialhilfe bei

Bedurftigkeit

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr. 67
Sicherung der Privatsphare in Altenpflegeheimen

fur das Ziel:
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- 149 -

4,5

1,5
gar nicht wichtig; 5
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Handlungsempfehlung Nr. 68

Kommunale Einflussnahme auf die Investitionsforderpolitik der Hessischen
Landesregierung zur Umwandlung von Doppel- in Einzelzimmer

fur das Ziel:
Sicherung der Privatsphare in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Ein ,** zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass
eine Einschatzung nicht moglich war.
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Handlungsempfehlung Nr. 69

Aufbau eines Qualitats-Managementsystems

fur das Ziel:

Forderung der Qualitdtsentwicklung in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 70

Unterstutzung der Leistungserbringer in ihren Bemiuhungen, Konzepte, Fort-
und WeiterbildungsmaRBnahmen fir eine angemessene Sterbe- und
Trauerkultur zu entwickeln

flr das Ziel:

Wodrdevoller Abschied von den Verstorbenen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 71

Erfassung der Pflege- und Betreuungsbediirfnisse der Heimbewohnerinnen
und Heimbewohner, um ein geeignetes Personalbemessungssystem zu
entwickeln

fur das Ziel:

Verbesserung der Qualitat der Pflege und Betreuung in Altenpflegeheimen mit dem
Schwerpunkt: psychosoziale Betreuung

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 72

Versorgungslage Bedarfe/ Bediirfnisse ermitteln

fur das Ziel:

Verbesserung der Qualitat der Pflege und Betreuung von Migrantinnen und

Migranten

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 73

Forderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes.
Neurologen) und ambulanten Therapeuten

fur das Ziel:

Verbesserung der medizinischen Versorgung der Heimbewohnerinnen und
Heimbewohnern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Durchfuihrung eines Modellversuchs mit Wirtschaftlichkeitsanalyse zur
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

optimierten und integrierten (fach-) arztlich-medizinisch-pflegerischen

Handlungsempfehlung Nr. 74
Versorgung (ggf. Modellprojekte)

fur das Ziel:

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipuelsisq|es Uep.Q}

2,4 24 29 2,6
sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 75

Einrichten von speziellen Budgets flir geriatrische Schwerpunktpraxen

innerhalb der regionalen Kassenarztlichen Vereinigungen (KV)

fur das Ziel:

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 76

Ein- bzw. Weiterfuhrung unbiirokratischer Forder-Programme stadtnaher
Stiftungen fiir Heimbewohnerinnen und Heimbewohner, deren Taschengeld fiir
hohe Arzneimittelzuzahlungen nicht ausreicht

fur das Ziel:

Finanzielle Entlastung von Heimbewohnerinnen und Heimbewohnern mit hohen
Arzneimittelzuzahlungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 77

Die Aufnahmebereitschaft der Altenpflegeheime fiir Personen mit spezifischen
Schwierigkeiten durch Aufklarungs- und Informationskampagnen fordern

fur das Ziel:

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 78

Information der Biirgerinnen und Burger uber bestehende Absprachen
zwischen den Beratungsinstitutionen (Polizei, soziale Einrichtungen,
stadtische Amter), um Obdachlosen/Wohnungslosen in Notlagen helfen zu
kénnen

fur das Ziel:

Sicherstellung der Pflege und Betreuung von ,besonderen Personengruppen® (z. B.
von Obdachlosen, psychisch kranken Menschen und suchtkranken Menschen)

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 79

Gezielte Ansprache von Schulabganger(inne)n, Wiedereinsteiger(inne)n und
Umschiiler(inne)n

fur das Ziel:
Nachhaltige Sicherung des fachpflegerischen ,Nachwuchses® in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 80

Forderung der Bereitschaft, Uber den unmittelbaren Bedarf hinaus auszubilden

fur das Ziel:

Nachhaltige Sicherung des fachpflegerischen ,Nachwuchses” in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 81

Modellprojekt zur Bewaltigung der besonderen physischen und psychischen
Belastungen und zur ErschlieBung ,,altersgerechter” Tatigkeitsfelder fir
»alternde Belegschaften*

flr das Ziel:

Abwanderung von Pflegekraften aus Altenpflegeheimen in andere Berufe verhindern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 82

Schulamt macht das Berufsfeld ,,Pflege und Begleitung* dlterer Menschen in
der Lehrerschaft bekannt

fur das Ziel:
Nachhaltige Sicherung des fachpflegerischen ,Nachwuchses® in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 83

Unterstlitzung von Einrichtungen bei berufsgruppenubergreifenden
kompetenzerweiternden Fortbildungen fiir ihre Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern

fur das Ziel:

Verbesserung der Angebote und Qualitat von Pflege und Betreuung in
Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 84

Durchfiihrung einer Studie zum ehrenamtlichen Engagement, um Grundlagen
fur die Gewinnung Ehrenamtlicher zu schaffen

fur das Ziel:
Forderung des ehrenamtlichen Engagements in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
o] C
o () c
5 g N c Do
= c 3 OCH
= ) = s 3 c
) Q 0 5 (0]
v = C [N _._'_\CC o
o O c Q =9 = c
T o E S T Sl 2= 9 S
c c S o Q2 e = > =€ g 2
M 5 £ T O n D n O
w € g = N € 2 = » = £ 0
hr gt B‘D o O "0 CU_E,’_Q _._‘g
BE |2 ¢ ,| &2 < © @ S8 | £ 13
R g 2 2 £ 3 8 S S S 0 =
) c © O += N N N i) <
(D_Q O 5 & o < o 9 c P © 5= 3 ©
T v £ £ es o D s 8 S RE 2 0
3 2 L 2 a £ c ke o) t c t c °c
s d [ . wn | .
= £ = = o 9 = = O SQo =)
Lw e = = > m 2 © 2o 2 %o QO o
* * * * * * 14
)

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Ein ,** zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass
eine Einschatzung nicht moglich war.
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Handlungsempfehlung Nr. 85

Forderung ehrenamtlicher Mitarbeit durch Schnupperangebote, verstarkte
gemeindenahe Beziige, Mitgliedschaften in Vereinen, werbende Aktionen,
Presseberichte, Einbeziehung der auf diesem Gebiet bestehenden Aktivitaten,
Einfuhrung einer ,,Ehrenamts-Card“

fur das Ziel:

Forderung des ehrenamtlichen Engagements in Altenpflegeheimen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Anmerkung: Die Stadt Frankfurt am Main hat zum 01. Juni 2006 die hessenweit
gultige ,Ehrenamts-Card” eingeflihrt.
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Handlungsempfehlung Nr. 86

Wahlmoglichkeiten zwischen unterschiedlichen Wohn-, Betreuungs- und

Lebensformen durch Information erschlieBen

fur das Ziel:

Selbstbestimmung alterer pflegebedurftiger Burgerinnen und Burger

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
ho] C
(O]
5 S N g o5
q')::S O € N
g e c (I)e 328 )
'O —
Q o cQ =90 < c
2 = C = 0 e 4 o
c 2 S o o 2 = > =€, 2
@ S £ c T O I n O 0w o c o)
w E Q 35 = @ = 0w =
- l)‘t' 83 [ ® ‘© CU_.G;,)_Q S
! E D O ° o D ) T » EACRY = A
—_— = —_ r— -~ -
D O 8 2 2 £ 5 O S5 S 0 =
o) N S N N o)
88 525 82 55 B3 B3f| 3%
T ¥ £ 5 5| £°9 o D < 3 SRE c 0
23 T = = 5 O = £ £ £G 3 S5 5
Lw o = = > m 2 0 = 2 v o QO ©
4.7 3,0 3,7 4.1 2,7 24 3,4
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Handlungsempfehlung Nr. 87

Versorgungsvertrage auf Grundlage von Qualitats- und
Leistungsvereinbarungen

fur das Ziel:
Lversorgungssicherheit” in Altenpflegeheimen durch qualifizierte Anbieter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Ein ,** zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass
eine Einschatzung nicht moglich war.
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Handlungsempfehlung Nr. 88

Daten ermitteln, (veranderte) Bedarfslagen erkennen, Konzepte entwickeln u.
umsetzen, Anpassung durch Organisationsentwicklungsprozesse, Leistungen
flexibel und individuell erbringen

fur das Ziel:

Innovation im Sinne von ,Verbesserung®: in Altenpflegeheimen wird das Angebot
dem wandelnden Bedarf angepasst

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 89

Innovationsfonds einrichten

fur das Ziel:

Innovation

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Anmerkung: Ein ,* zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass

eine Einschatzung nicht moglich war.
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Handlungsempfehlung Nr. 90

Offentlichkeitsarbeit und Information verbessern

fur das Ziel:

Anreize fur Blrgerengagement erhéhen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 91

Forderung von Selbsthilfegruppen; Fachlichkeit von Bilirgern einbeziehen;

ehrenamtliches Engagement liber ,benefits* fordern

fur das Ziel:

Lempowerment®

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Forderung und Unterstitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen

(Vernetzung)

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Begegnung der Generationen im Stadtteil

Handlungsempfehlung Nr. 92

fur das Ziel:
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sehr wichtig
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gar nicht wichtig; 5

3,6

Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr. 93

Verbleiben im vertrauten Sozialraum und vertraute Strukturen erhalten

fur das Ziel:

Geborgenheit im Altenpflegeheim

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Kleinraumigkeit und Uberschaubarkeit von Einrichtungen und alternativen
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr. 94
Wohnformen

fur das Ziel:
Geborgenheit
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4.1
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sehr wichtig

3,4

2,6
gar nicht wichtig; 5

4,0

Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr. 95

Vorhandene Instrumente zur Bedarfserfassung und Handlungsinstrumente fur
Mitarbeiter, Ehrenamtliche, Angehorige vermitteln, erproben, dauerhaft
verankern und finanzieren

fur das Ziel:

Verbesserung der psychosozialen Betreuung von Demenzkranken

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 96

Konzepte entwickeln fiir den Ubergang in den Ruhestand, eine drohende
Pflegebediirftigkeit, Umgang mit Menschen mit Behinderungen in
Pflegeheimen, selbstbestimmtes Wohnen

fur das Ziel:

Verbesserung der Situation von Menschen mit Behinderungen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 97

Erstellen von muttersprachlich- und kulturspezifischem Informationsmaterial
zum Altenhilfesystem und zur Pflegeversicherung

fur das Ziel:

Altenhilfesystem fur Migrantinnen und Migranten 6ffnen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 98

Muttersprachliche und kulturspezifische Beratung; Koordinationsstelle

Beratung und Information fir Menschen mit Migrationshintergrund

fur das Ziel:

Altenhilfesystem fur Migrantinnen und Migranten 6ffnen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 99

Eine angemessene Beratung muss in das bestehende Beratungssystem

etabliert und integriert werden.

fur das Ziel:

Kooperation, Vernetzung

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 100

Steuerung und Controlling der ambulanten, teilstationaren und stationaren

Bereiche in ihrer Gesamtheit

fur das Ziel:

Pflegebereich als Gesamtheit sehen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 101

Verbesserung der Hor- u. Sehfahigkeit, der Mobilitat, der Kaufahigkeit

fur das Ziel:

Wohlergehen, Unabhangigkeit, Aktivitatsbereitschaft alterer Menschen erhéhen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 102

Hausbesuche durch Facharzte, Sanitatshauser, Apotheken,
physiotherapeutische Praxen

fur das Ziel:

Verbesserung der arztlichen und medizinisch technischen Versorgung alterer
Menschen mit eingeschrankter Mobilitat

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 103

Zusammenfuhrung aller ortlichen Angebote

fur das Ziel:

Klarheit fur die Nutzer und Anbieter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 104

Schulische PraventionsmaBRnahmen

fur das Ziel:

Gesundheitsforderung bei Kindern und Jugendlichen zur Gesunderhaltung im Alter

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

usuolsuaWwiq syoss Jep

NIUYIsyaINQ

3,1

uaz)aulaA swa)sAsa)|iH sep
Bunpoimiuaislia\ ANz yois
usuonn)su| ssep ‘nzep Uyny

21

uazymsiaun Biiesuabab yois
usyosua| ssep ‘nzep pyny

2,0

uababluse
UoIB|0S| Ja|eIZOoS PIIM

3,6

Bunbijisyoeuag
9|eIZoS Japulylon

3,9

ayoeudsyn
pun BunuoMjuBIBANIN

ayol[yeyos||eseb papigy

29

Bunwwnsaqisqes
pun yexbipuelsisq|es Uep.Q}

4.1

sehr wichtig

gar nicht wichtig; 5 =

Skala: 1

- 186 -



Handlungsempfehlung Nr. 105

Verbesserung der Ausbildung der Fachkrafte aus Medizin, Pflege und
Sozialarbeit

fur das Ziel:

Bessere Berucksichtigung der Bedurfnisse, Fahigkeiten und des gesundheitlichen
Potentials alterer Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Sicherstellung und Erhalt von wohnortnahen Einkaufsmoglichkeiten
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Aufrechterhaltung von Einkaufsmaoglichkeiten fur Menschen mit

Handlungsempfehlung Nr. 106
Mobilitatseinschrankung

fur das Ziel:
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Handlungsempfehlung Nr. 107

Erstellung einer Studie

far das Ziel:

Feststellung des Ernahrungszustandes bei Bewohnerinnen und Bewohnern von
Einrichtungen (teilstationare und stationare Altenpflegeeinrichtungen,

Krankenhausern aber auch betreutes Wohnen)

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 108

Umsetzung Modellversuch Heimarzt

fur das Ziel:

Verbesserung der Kommunikation zwischen Arzten, Pflegepersonal und Betroffenen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 109

Uberpriifung der vorhandenen Angebotsformen

fur das Ziel:

Sicherstellung der bedarfsgerechten Ernahrung bei alteren Blrgerinnen und Blrgern

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 110

Schaffung von ambulanten Strukturen der geriatrischen Versorgung

fur das Ziel:

Verbesserung der medizinischen Versorgung alterer kranker Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Kritische Begleitung der Entwicklung von Fallpauschalenvergutung fiir
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Krankenhauser
Verbesserung der medizinischen Versorgung alterer kranker Menschen

Handlungsempfehlung Nr. 111

fur das Ziel:
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1,7 1,5 1,5 1,6
sehr wichtig
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1,7
gar nicht wichtig; 5

1,7

Skala: 1
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Sicherstellung der wohnortnahen angemessenen Versorgung geriatrischer Patienten

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Beibehaltung bzw. Ausbau regionaler geriatrischer Stationen an

Handlungsempfehlung Nr. 112
Krankenhausern in Frankfurt

fur das Ziel:
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3,6 1,9 2,7 3,1
sehr wichtig
-194 -

4,0

24
gar nicht wichtig; 5

3,9

Skala: 1



Handlungsempfehlung Nr. 113

Raumliche und strukturierter Ausbau der ambulant- geriatrischen
Rehabilitationsangebote (z.B. Tageskliniken)

fur das Ziel:
Sicherstellung der wohnortnahen angemessenen Versorgung geriatrischer Patienten

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 114

Etablierung von vernetzten Strukturen zwischen niedergelassenen Arzten,
stationaren und ambulanten Versorgungs- sowie Pflegeeinrichtungen,
Kostentragern und Patienten

fur das Ziel:

Unterstutzung der Selbststandigkeit von alteren Menschen und Erleichterung des
Zugangs zur geriatrischen Behandlung

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 115

Einrichtung eines regionalen versorgungsorientierten geriatrischen Konsils

fur das Ziel:

Unterstitzung bei geriatrischen Problemfallen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 116

Einfliihrung eines Konsiliarverfahrens fur alle Krankenhduser und stationaren
Pflegeeinrichtungen der Stadt

fur das Ziel:

Verbesserung des Zugangs vom Akut-Krankenhaus zur geriatrischen Behandlung
und Reha

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 117

Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationérer

Krankenhausbehandlung unter Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz

fur das Ziel:

Adaquate stufenlose Versorgung multimorbider alter Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
o] C
o)
5 S N g o5
q')::S O € N
= = =S
[ s o n 50 c
~ < c n = 2 X c o
o © c Q =90 < c
2 = C o T = <=0 5
S E S E= c 2 i)
(@] © S S cC = n
g < 8 o Qo ° —Ccw c
®© S c n o n O
% E c 5 8 D k%) P = B e E o
9 R N s T80 £
3 E © S | @& D O © @ o2 | EQ
R 8 2 2 £ 5 O S5 S 0 =
i) N S N N ®
38 525 82 | 5§ | §p §if| 3%
o @ o O o = ® - @ o N T < 9
o) S o = T O hwd = o
23 T = = h% = 5 .C%% S5 5
. s = = ) = = 9 = .Q
e wnm e = = > m ) 2 2 no QO ©
3,7 2,3 4.0 3,7 2,1 4.7 3,4

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr.118

Einrichtung eines Lehrstuhles fiir Geriatrie an der Johann Wolfgang Goethe
Universitat

fur das Ziel:

Wissenschaftliche Weiterentwicklung der Erforschung von Krankheiten und vor allen
Dingen Versorgungsforschung flr die Zielgruppe altere Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

- 200 -



Handlungsempfehlung Nr. 119

Anerkennung der Geriatrie als Fachgebiet

fur das Ziel:

Méglichkeit der Qualifizierung von Facharzten fur die Zielgruppe altere Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 120

Auflistung der geriatrisch qualifizierten Arzte und Veréffentlichung

fur das Ziel:

Information der Offentlichkeit tiber Experten fir die Zielgruppe altere Menschen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Bessere ambulante, teilstationare und stationare Versorgung alterer Menschen mit

psych. Erkrankungen

Konzipierung von gerontopsychiatrischen Zentren
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

Handlungsempfehlung Nr. 121

fur das Ziel:
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2,3 2,3 3,5 2,7
sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 122

Bessere Information

fur das Ziel:

Netzwerk der vorhandenen Angebote im gerontopsychiatrischen Bereich

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Mehr Abstimmung und Koordination der Anbieter fir dltere Menschen mit
Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

psych. Erkrankungen
Netzwerk der vorhandenen Angebote im gerontopsychiatrischen Bereich

Handlungsempfehlung Nr. 123

fur das Ziel:
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sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 124

Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fiir den Hospiz-/Palliativbereich

far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 125

Sensibilisierung der Arzteschaft, von Stiftungen und Sponsoren fiir die
Hospizidee/Palliativmedizin, um Spender zu gewinnen

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 126

Offentlichkeitsarbeit zur Hospizidee/Palliativmedizin

far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 127

Zusammenarbeit des Arbeitskreises Hospiz Rhein Main mit allen Beteiligten
und dem Stadtgesundheitsamt als Vertreter der Kommune

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstutzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 128

Vernetzung aller Akteure zu den Themen ,,Sterbebegleitung®,
»Palliativpflege/Palliativmedizin*

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 129

Bessere Zusammenarbeit mit allen Beteiligten in Krankenhausern und
Pflegeeinrichtungen

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 130

Vermittlung von Fachkompetenz fur alle an Hospizinitiativen Beteiligte

fur das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein
wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 131

Anschubfinanzierung und anschlieBende Bezuschussung von Hospizinitiativen
far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 132

Qualifikation von ehrenamtlichen Hospizhelfern und -helferinnen

far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:

c
© c
S c N 295
e Hee ) OCN
= = e B
(] [&) = = C

) c (4 S X
< (&) © c [723 _..;:OC Q)
= = S = (O n =z o
T o = © =5 c e > 7
c c T o <o e = C c
M 5 N T O o n O n O )
- (&) — [72] = s_E
2E |8 g ,| @2 o © @ o2 | £ 1
Ty (7] — ~ -~

o ® g 2 2 £ D S - S 0 S 0 E o
0w 0 o C [&) QO += N N o N )] o L

o T ® ° < o 9 T O T 5= o 9
52 |5 535 £8 | 28| 2o | ERT| 5 §
- 2 - > 0 £ c L o  c t ey o @
=) s £ = o O = E £ O £ 00 5 o
©wm o = = > m e 2o 2% o A ©
2,3 3,4 2,9 2,7 43 2,1 3,0

Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 133

Beteiligung der Stadt an Seminarkosten fur die Qualifikation von
ehrenamtlichen Hospizhelfern und -helferinnen

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig
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Handlungsempfehlung Nr. 134

Verbesserung der Aus-, Fort- und Weiterbildung Palliativmedizin und -pflege in
Krankenpflege- und Altenpflegeschulen

fur das Ziel:
Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstltzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 135

Schaffung von Weiterbildungsangeboten und deren Finanzierung

far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstitzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Skala: 1= gar nicht wichtig; 5 = sehr wichtig

Anmerkung: Ein ,* zeigt an, dass es drei oder mehr ,Enthaltungen® gab, so dass
eine Einschatzung nicht moglich war.
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Handlungsempfehlung Nr. 136

Ausbau des palliativpflegerischen Angebotes

fur das Ziel:

Ausbau des palliativpflegerischen Angebotes

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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Handlungsempfehlung Nr. 137

Schaffung von 2 - 3 Palliativ-Care-Pflegeteams

far das Ziel:

Der Mehrheit der Frankfurter Bevolkerung den Wunsch erflllen, ihre letzte
Lebensphase zu Hause zu verbringen und durch Begleitung und Unterstutzung ein

wurdevolles Sterben ermdglichen

Durchschnittliche Bewertung der Handlungsempfehlung nach Zieldimensionen:
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3.1.2 Fortschreibung der Liste von MaBnahmen, die die Teilberichte | - IV
zur Partizipativen Altersplanung tangieren (Stand Mai 2008)%°

In der nachfolgend fortgeschriebenen Liste sind Mallnahmen zusammengestellt, die
entweder aus den Vorschlagen/Handlungsempfehlungen der Teilberichte | bis IV
resultieren oder die einen anderen Hintergrund haben, jedoch die vier Teilberichte

tangieren bzw. dort erwahnt werden.

Handlungsempfehlungen / Feststellungen

MaBRnahmen

Teilbericht |

Kapitel 2 Demographische Strukturen und
Entwicklungen der alteren Menschen in Frankfurt
am Main

2.6 Restiimee und Handlungsempfehlungen

Entwicklungen seit Abschluss des Berichts
(Beitrag Blrgeramt Statistik und Wahlen, Abteilung Statistik):

1.

2.

3)

Das Tabellenmaterial aus dem Bericht wird im Blrgeramt
Statistik und Wahlen, Abteilung Statistik (12.4), jahrlich
fortgeschrieben und kann dort abgerufen werden.
Ausnahme ist das Kapitel 2.5 Altere Menschen in Senioren-
wohnungen und Altenpflegeheimen. Eine Fortschreibung
dieser Daten kann nur erfolgen, wenn die Abteilung Statistik
regelmafig Informationen iber den Bau von Senioren-
wohnungen und Altenpflegeheimen erhalt.

Weitere Informationsquellen tber die Lebenslagen alterer
Menschen wurden erschlossen oder sind in der ErschlieBung:

Pflegebedurftige und Pflegeeinrichtungen in Frankfurt am Main
(vgl. Frankfurter Statistische Berichte 4°2005) Anmerkung
51.F11: Hier besteht ein Interessenkonflikt und Koordinations-
bedarf. Die Daten wurden seit 1999 - Beginn der SGB XI-
Pflegestatistik - durch 51.F11 bestellt, bezahlt und zusammen-
gefasst im Dezernat VIII und im Intranet und Internet publiziert
(http://www.frankfurt.de/sixcms/detail.php?id=1776686
+LAusgewahlte Daten®). 12.4 publiziert diese Daten in anderer
Form in den Frankfurter Statistischen Berichten.

Renten in Frankfurt am Main (vgl. Frankfurter Statistik Aktuell
38/2005)

Empfangerinnen und Empfénger bedarfsorientierter
Grundsicherung in Frankfurt am Main (vgl. Frankfurter Statistik
Aktuell 10/2005)

Aktuelles Datenmaterial zu diesen drei Themen befinden sich
im Statistischen Jahrbuch

Die Frankfurter Statistik hat erstmals Haushaltedaten aus dem
Einwohnermelderegister generiert

(vgl. Frankfurter Statistische Berichte 2/3°2007). Darunter
befinden sich auch Daten Uber altere Menschen. Die
Haushalts- und Familiensituation alterer Menschen soll in
absehbarer Zeit noch vertieft untersucht werden. Uber die
Ergebnisse wird berichtet.

4.) Eine neue Bevolkerungsprognose ist zur Zeit in Vorbereitung.

[Hinweis:...

86

Es handelt sich um der Jugendhilfe- und Sozialplanung und den Mitgliedern der UAG Partizipative Altersplanung der AG flr

Soziale Arbeit bekannte Angaben. Die zehn UAG-Mitglieder wurden diesbezuglich Anfang 2008 beteiligt; durch sieben

Mitglieder erfolgten RiickduRerungen.
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http://www.frankfurt.de/sixcms/detail.php?id=1776686

Handlungsempfehlungen / Feststellungen

MaBRnahmen

[Hinweis: Der Aufbau und die Installation eines einheitlichen
Berichtswesens aus den Fachbereichen und von Tragerseite Uber
Aktivitaten und Datenlage in Verbindung mit einer zentralen Daten-
bank ist aus sozialplanerischer Sicht unabdingbar. Die Daten sind
zustandigkeitshalber im Dezernat VIl (Soziales, Senioren, Jugend
und Sport)zu flhren. Eine Regelung zum Datentransfer zwischen
dem Birgeramt, Statistik und Wahlen und der Jugendhilfe- und
Sozialplanung muss zwischen den Dezernaten VIII und Dezernat
IX (Recht, Wirtschaft und Personal) getroffen werden]

Teilbericht |

Seite IV-76 i. V. m. Seiten IV-100f.

Kapitel 4. Wohnen und Wohnumfeld

4.5 Gemeinschaftliches Wohnen

4.5.4 Handlungsempfehlungen, Férderung
gemeinschaftlichen Wohnens, (...)
Vernetzungsstrukturen: Einrichtung einer
tibergreifenden Anlauf-, Beratungs- und
Koordinierungsstelle fiirs Wohnen, bei der das
Netzwerk Frankfurt das Segment des
gemeinschaftlichen Wohnens abdeckt

zum 01.06.2007

Umbenennung der

Org.-Einheit 51.D24 ,,Seniorenangebote* in "Angebote zur
selbststandigen Lebensfiihrung”

Erganzung um den Bereich 51.D24.4 "Koordinierungsstelle
Wohnen und Pflege zuhause"

und

organisatorische und ortliche Integration der

Org.-Einheit "Wohnungsberatung fiir Kérperbehinderte und
Senioren” in 51.D24.4

Ort: 51.D2, Rathaus flr Senioren, Hansaallee 150

Durchfilhrung: Dezernat fir Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(VII), Jugend- und Sozialamt, FF. Rathaus fiir Senioren (51.D2)

Sachstand: umgesetzt

Grundlage:
Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom 20.11.2003,

§ 6355: Alt werden in Frankfurt - und wie wohne ich dann? Ein
Konzept fir eine Beratungsstelle fir innovative Wohnformen muss
her

Teilbericht |
Kapitel 5.

Ziel:
Mehr Sicherheit fir alle Fahrgaste Auf U- und
S-Bahnhdfen als Beitrag zu mehr Mobilitat im Alter

Handlungsempfehlung:
Verbesserung der sichtbaren sozialen
Kontrolle an U- und S-Bahnhéfen

Verkehrsgesellschaft VGF - U-Bahnhofe sollen sicherer werden

....Furinsgesamt 2,6 Millionen Euro sollen beispielsweise Notruf-
saulen und Kameras installiert werden, wie Oberbiirgermeisterin
Petra Roth (CDU) als Aufsichtsratsvorsitzende der Verkehrs-
gesellschaft VGF mitteilt. Das Land steuert 1,6 Millionen Euro bei.

Laut Mitteilung der Stadt sollen 19 unterirdische U-Bahn-
Stationen mit insgesamt 78 Notruf- und Informationssaulen
ausgeristet werden. Zudem sei geplant, 188 Kameras auf
Bahnsteigen und B-Ebenen zu installieren. Alle Anlagen sollen
an die Service- und Sicherheitszentrale der VGF ange-
schlossen werden...“

(Quelle: Frankfurter Rundschau vom 10.01.2008, URL: http://www.fr-
online.de/frankfurt und hessen/nachrichten/frankfurt/?em_cnt=1269641,
12.30 Uhr)
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Handlungsempfehlungen / Feststellungen

MaBRnahmen

Teilbericht |

Seite VI-45

Kapitel 6. Soziale Einbindung

6.4 Handlungsempfehlungen, (...)

6.4.2 Die Fortsetzung zentraler Aktionen:

(...) Es ware auch die Neuauflage des
Wegweisers ,,Alterwerden in Frankfurt* mit
den dazugehoérigen Stadtteilkarten erforderlich.

e Oktober 2007
Erstauflage zweibédndiger Infoatlas 50+ mit Infrastruktur-
daten und -karten fiir dlter werdende Biirgerinnen und
Biirger sowie 42 kostenlose Stadtteil-Einzelkarten:

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fir Soziales, Jugend und
Sport (Hrsg.), Der Dezernent fur Planung und Wirtschaft (Hrsg.),
Materialienreihe ,Jugend und Soziales”, Band 4a, Infoatlas 50+
Stadtteilkarten mit Angeboten und Einrichtungen fiir alter werdende
Birgerinnen und Burger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fir Soziales, Jugend und
Sport (Hrsg.), Der Dezernent fur Planung und Wirtschaft (Hrsg.),
Materialienreihe ,Jugend und Soziales*, Band 4 b, Infoatlas 50+
Adressen der Angebote und Einrichtungen fiir alter werdende
Birgerinnen und Burger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007

Initiiert: themenspezifische Kleinarbeitsgruppe zu Teilbericht |

Durchfiihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (FF. 51.F11) und

Dezernat firr Planen, Bauen, Wohnen und Grundbesitz (1V),
Stadtvermessungsamt, 62.3 Geodaten- und IT-Infrastruktur, in
Zusammenarbeit mit INBAS Sozialforschung GmbH

Vorgelegt mit: Bericht des Magistrats an die Stadtverordneten-
versammlung vom 23.11.2007, B 835

e Anfang 2008 )
Neuauflage "Wegweiser,,Alterwerden in Frankfurt*

Durchfiihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
FF. Alterwerden, Arbeit mit Menschen mit Behinderungen,
Existenzsichernde Leistungen (51.F12) in Zusammenarbeit mit
INBAS Sozialforschung GmbH

Sachstand: noch in Umsetzung

Teilbericht |

Seite VIII-12f.

Kapitel 8. Freiwilliges Engagement

8.9 Handlungsempfehlungen

(...) Daneben sollte die Férderung des
buirgerschaftlichen Engagements ,ganz oben*
beim Amt der Oberbiirgermeisterin/des
Oberbiirgermeisters angesiedelt werden, ....

Die Bedeutung ist erkannt.
Die Zustandigkeit liegt jetzt im Hauptamt, Referat
Biirgerengagement, Ehrenamt und Stiftungen (10.01)

Infos: ,Ehrenamtliche Mitarbeit ist ein wichtiger Baustein in jeder
Kommune. Das Referat Blirgerengagement, Ehrenamt und
Stiftungen unterstiitzt das Ehrenamt, will den Austausch férdern
und die Biirgerinnen und Birger, die sich fir ein Engagement im
Gemeinwesen interessieren, ganz konkret Giber Mdoglichkeiten zur
ehrenamtlichen Mitarbeit informieren. Die Mitarbeiter sind auch
Ansprechpartner fiir Organisationen, Gruppen und Initiativen, wenn
bei Fragen rund um das birgerschaftliche Engagement Beratung
und Unterstiitzung benétigt wird. Daneben informiert das Referat
uber Wirkungsmaéglichkeiten von gemeinnutzigen Stiftungen,
beantwortet Fragen in der Griindungsphase und zeigt Wege zur
Etablierung eines Stiftungsanliegens auf.”

(Quelle: Internet www.stadt-frankfurt.de)

-222 -




Handlungsempfehlungen / Feststellungen

MaBRnahmen

Teilbericht Il

Seite 18

Kapitel 2. Bestandsaufnahmen und
Handlungsempfehlungen, 2.1 Ist-Analyse und
Handlungsempfehlungen, eine Befragung in
Frankfurter Altenpflegeheimen, 2.1.15
Ehrenamtliche Mitarbeit in Altenpflegeheimen,
Handlungsempfehlung 16

,Daruber hinaus sollte die Einflihrung einer
»Ehrenamts-Card“ mit Vorteilen fur Inhaber... (...)
gepruft werden. An der Attraktivitat dieser
»=Ehrenamts-Card“ kénnten sich die
Altenpflegeheime mit spezifischen ,benefits®, z. B.
kostenlose Mahlzeiten, aktiv beteiligen®

Die Stadt Frankfurt am Main hat zum 01. Juni 2006 die
hessenweit giiltige ,,Ehrenamts-Card“ eingefiihrt

Die E-Card ist ein Zeichen des Dankes und der Anerkennung fir
langjahriges und intensives burgerschaftliches Engagement.
Unabhangig von ihrem Wohnort erhalten Inhaberinnen und Inhaber
aufgrund einer Vereinbarung zwischen dem Land und seinen
Stadten und Gemeinden in ganz Hessen verglnstigten Eintritt in
viele offentliche und private Einrichtungen und zu Veranstaltungen
unterschiedlicher Art...."

(Quelle: Internet www.stadt-frankfurt.de)

Teilbericht |

Kapitel 9.4.4.1.1

Zielle:

Anlaufstellen speziell fur altere Lesben und
speziell fur altere Schwule

Handlungsempfehlung/en:
- Informationstelefon fiir altere Lesben
Informationstelefon fiir dltere Schwule

o Informationstelefon fir altere Lesben
wurde bereits durch die Stadt finanziert, wurde aber nicht
genigend in Anspruch genommen und deshalb nicht
fortgesetzt

o Informationstelefon fur altere Schwule
wird von der Stadt finanziert, findet in den Raumen des
Frankfurter Verbandes statt und wird gut angenommen

Teilbericht |, Seite IX-117ff,

Kapitel 9.4.2.2, Projekt ,,Stolpersteine‘ des

Arbeitskreises Altenarbeit Bornheim/Nordend,

Ziel der Aktion Stolpersteine:

- Aufzeigen von Problemen im Quartier durch
Behinderungen im Stral3enverkehr und

- Behinderungen in der Mobilitat fur altere
Birgerinnen und Birger und Behinderte.

- Wesentliche Ziele des Projekts waren:

- Aktivierung Betroffener in eigener Sache und
als Lobby flr andere

- Sensibilisierung der Biirger und Amter zu
erwirken

- Zustandigkeiten der Amter transparent zu
machen

- Abhilfe zu schaffen

- Verbesserungen zu ermdglichen

Die in dem Artikel beschriebenen Erfahrungen, Ergebnisse und
Probleme einer Fotoausstellung (an unterschiedlichen Standorten)
und einer ¢ffentlichen Podiumsdiskussion mit Vertretern von offent-
lichen Amtern wurden aufgenommen von der Initiative ,Alte fiir
Frankfurt mitgestalten — mitbestimmen*® und von dieser weiter-
gefihrt
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Handlungsempfehlungen / Feststellungen

MaBRnahmen

Teilbericht I, Seiten X-1 bis X-14

Exkurs der Initiative ,Alte fir Frankfurt
mitgestalten, mitbestimmen® zur Beteiligung der
Frankfurter Biirgerinnen und Biirger 50+ an
kommunalen Planungsprozessen

Die Initiative ,Alte fur Frankfurt mitgestalten — mitbestimmen®
(gegriindet 2003 u. a. von Heiner Michel) befasste sich

e mit der Forderung nach Barrierefreiheit u. a. auf 6ffentlichen
FuRwegen. Dazu fanden 2 6ffentliche Veranstaltungen unter
Mitwirkung von Stadtverordneten statt, Verhandlungen mit
dem Stadtplanungsamt-StralRenverkehr, Verteilung von
Handzetteln an die Bevdlkerung, u. a.

Ergebnis (Erfolg): In den neuen Gesamtverkehrsplan der Stadt
Frankfurt wurden zum 1. Mal die FuRwege aufgenommen,
Standards entwickelt, die bei Neuanlagen und Stralenver-
anderungen in Zukunft beachtet werden missen.

GVP Ergebnisbericht: S. 11 - 12 sowie S. 22 - 23.

e Zuden Forderungen der Initiative ,Alte fir Frankfurt ...“ nach
mehr Méglichkeiten zur Nahmobilitat in den Stadtteilen flr
altere Menschen bzw. die Gesamtbevélkerung wurde 2006
eine Stabsstelle geschaffen, die jetzt 2 Modellprojekte
"Urbanes Nordend" umsetzt zusammen mit einem Dortmunder
Planungsbiro.

Méglicherweise auch unterstiitzt durch die
ausfuhrliche Behandlung des Themas
sWohnen“ in den Teilberichten | und Il

e 20.06.2007
Magistratsanhorung ,,Wohnen im Alter im Romer

Durchfiihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII) i. V. m. d. Jugend- und Sozialamt

Sachstand: Die Anhérung erfolgte im Rahmen der Aktions-
woche ,Alterwerden in Frankfurt als Teil des Prozesses der
Partizipativen Altersplanung.

Ergebnisse vorgelegt mit: Bericht des Magistrats an die
Stadtverordnetenversammlung vom 19.11.2007, B 814

....Die Dokumentation wird der Offentlichkeit zugénglich gemacht.
Ausfuhrlich berichtet wird in der Seniorenzeitschrift. Aulerdem wird
die Dokumentation im Internet unter www.aelterwerden-in-
frankfurt.de eingestellt. / Die wahrend der Anhérung gestellten
Fragen wurden zum Uberwiegenden Teil von den im Podium an-
wesenden Fachleuten direkt beantwortet. Vorgetragene An-
regungen und Themenstellungen flieRen zum Teil in die weiteren
Planungen bei der Erstellung des Teilberichtes V zur Partizipativen
Altersplanung ein. ... Schriftlich eingereichte Fragen wurden — bei
Angabe der Adresse — individuell schriftlich, per E-Mail oder tele-
fonisch beantwortet./ Die Anhdrung fand groRes Interesse bei
Burgerinnen und Biirgern der alter werdenden Generation 50+.
Vertreten waren auch am Thema ,Wohnen im Alter” Interessierte,
die unterschiedliche ehrenamtliche Funktionen in zum Teil ver-
netzten Initiativen wahrnehmen.

Der Magistrat will zukilinftig einmal jahrlich eine 6ffentliche
Birgeranhdérung zu Schwerpunktthemen der alter werdenden
Burgerinnen und Burger durchfiihren.
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Méglicherweise auch unterstiitzt durch die
ausflhrliche Behandlung des Themas
»,Wohnen“ in den Teilberichten | und Il

27.10.2007
Informationsborse fiir gemeinschaftliches und
genossenschaftliches Wohnen

Ort: Rémerhallen

Durchfithrung: Dezernat fur Planen, Bauen, Wohnen und
Grundbesitz (IV), Amt fiir Wohnungswesen (64)

in Kooperation mit dem Netzwerk Frankfurt fur
gemeinschaftliches Wohnen e. V.

Bedarfsanalyse Wohnen in Frankfurt

Durchfiihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (FF. 51.F11)

i. V. m. den Dezernaten fiir Finanzen (lll), fir Planen, Bauen,
Wohnen und Grundbesitz (IV) und fir Ordnung, Sicherheit und
Brandschutz (V)

Sachstand: noch in Umsetzung

Grundlage: Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom
01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom
21.12.2006 (Gemeinsamer Etat — Antrag der CDU-Fraktion
und der Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkt-
haushalt 2007: Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt: Durch
eine Bedarfsanalyse voranbringen).

Die in den Teilberichten | - IV erwdhnte
Notwendigkeit von Barrierefreiheit wurde
bereits seit 2004 seitens der
Stadtverordnetenversammlung gesehen

Aufbau eines Berichtswesens zur Schaffung der
Barrierefreiheit im Sinne eines familien-, mobilitats- und
seniorengerechten Frankfurt am Main

Im Vordergrund stehen Maflnahmen, die fir alle Biirger, alle
Lebensalter und Lebensphasen geeignet und vorteilhaft sind.

Durchflihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,
Jugendhilfe- und Sozialplanung (51.F11) i. V. m. allen anderen
zehn Dezernaten der Stadtverwaltung (Amter der Stadtver-
waltung und die stadtischen bzw. stadtnahen Gesellschaften
und Eigenbetriebe)

Sachstand: 1. Bericht vorgelegt mit Bericht des Magistrats an
die Stadtverwaltung vom 27.02.2006, B 131
2. Bericht in Vorbereitung (Termin: 1/2008)

Grundlage: Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom
16.12.2004, § 8341, zum Etatantrag E 228: Frankfurt auf dem
Weg zu einer barrierefreien Stadt

Sommer 2006 bis 2010: Verteilung von bisher 2.500.000,00
Euro fiir MaBnahmen zur Herstellung von Barrierefreiheit
in o6ffentlichen Gebaduden und Einrichtungen der Stadt

Im Vordergrund stehen MaRnahmen, die fir alle Biirger, alle
Lebensalter und Lebensphasen geeignet und vorteilhaft sind.

Durchflihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und
Sport (VIII), Jugend- und Sozialamt, i. V. m. allen anderen
zehn Dezernaten der Stadtverwaltung (Amter der Stadtver-
waltung). 2005/2006: Fachreferat Grundsatz, Jugendhilfe- und
Sozialplanung. ab 2007: Fachreferat Finanzsteuerung
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Die in den Teilberichten | - IV erwdahnte
Notwendigkeit von Barrierefreiheit wurde
bereits seit 2004 seitens der
Stadtverordnetenversammlung gesehen

Sachstand: 2005 und 2006 2 x 1,0 Mio. = 2,0 Mio. Euro
2007: 500.000,00 Euro
2008 bis 2010 jeweils 1.000.000 Euro

Grundlagen: Mit Rundmail der Stadtkdmmerei vom 20.07.2005
wurde bekannt gegeben, dass jeweils 1,0 Mio. Euro aus dem
Nachtragshaushalt 2005/2006 (Verkauf der Beteiligung an der
Frankfurter Sparkasse) fiir Barrierefreiheit z. Vfg. stehen
werden. / Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom
01.03.2007, § 1470, zum Etatantrag E 15 vom 20.12.2006, fur
2007 - 2010.

Teilbericht Il

Seiten 64/65

Kapitel 5.4.2 Zuganglichkeit von Dienstleistungen:
1... 2. ... 3....

Der Ausbau bestehender Beratungsangebote
zu ,,Servicestellen selbststandigen Wohnens
im Alter“ konnte Hilfe bei unterschiedlichen
Alltagsproblemen bieten — z. B. von der
Vermittlung oder Bereitstellung einer Haushalts-
hilfe (fir den regelmaRigen Grundbedarf oder
aber auch fir bestimmte Phasen besonderer
Hilfebedurftigkeit — etwa nach einem Kranken-
hausaufenthalt), Gber die Vermittlung eines
Begleitungs- und Beratungsdienstes bei
schwierigen Behdrdenangelegenheiten und
Fahrdiensten bis hin zur Suche nach
interessanten und attraktiven Mdglichkeiten der
Freizeitgestaltung.

zeitnahe Weiterentwicklung der vorhandenen Beratungs-
angebote und des Beratungssystems sowohl im ambulanten
als auch stationdren Bereich;

Ausbau bestehender Beratungsangebote zu adressaten-
orientierten Beratungsstellen fiir eine selbststiandige Lebens-
fiihrung im Alter

Durchfiilhrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(VII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,

FF. Alterwerden, Arbeit mit Menschen mit Behinderungen,
Existenzsichernde Leistungen (51.F12)

Sachstand: noch in Umsetzung.

Die Einrichtung von Beratungsstellen fiir eine selbststandige
Lebensfihrung im Alter wird begleitet durch eine Steuerungs-
gruppe in der die Leitung des Jugend- und Sozialamtes, die
Geschéftsflhrer der Trager der freien Wohlfahrtspflege sowie die
von beiden Seiten benannten Leitungskréfte paritatisch vertreten
sind. Die Steuerungsgruppe ist autorisiert inhaltlich verbindliche
Entscheidungen zu treffen, die spater von der AG Soziale Arbeit
verabschiedet werden. Die politisch notwendigen Entscheidungen
werden durch das Dezernat VIl Soziales, Jugend und Sport ge-
troffen. Die Leitung der Steuerungsgruppe wird paritatisch vom
Jugend- und Sozialamt und von den Tragern der freien Wohlfahrts-
pflege wahrgenommen.

Durch die Steuerungsgruppe wurden 3 themenbezogene Arbeits-
gruppen (Konzept, Struktur, Qualifizierung) gebildet, die paritatisch
mit Vertretern des Jugend- und Sozialamtes und der Trager der
freien Wohlfahrtspflege besetzt sind.

Teilbericht Il

Seite 70

Kapitel, 5.4.4 Altere Menschen mit besonderem
Betreuungsbedarf (...) Daher erscheint es
notwendig, fiir dltere Menschen mit
besonderem Betreuungsbedarf gezielt
zugehende Angebote zu entwickeln. (...)

Arbeitsgruppe Amt 51 / Amt 53
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Teilbericht Il

Seiten 146/147

Kapitel 6.4.3.3 Wegweisend: Das Frankfurter
Sofortprogramm Ambulante Altenpflege

(...) psychosoziale Betreuung in der ambulanten
Altenpflege zu verbessern, Zielgruppe des
Sofortprogramms sind ,Personen mit besonderem
Betreuungsbedarf*. (...) Eine Verstetigung der
Arbeit des Sofortprogramms ist in den
Forderrichtlinien vorgesehen und wird von der
Arbeitsgruppe befiirwortet.

Teilbericht lll, Seite 17, Kapitel 2.
Bestandsaufnahmen und Handlungs-
empfehlungen, 2.1 Ist-Analyse und Handlungs-
empfehlungen, eine Befragung Frankfurter
Altenpflegeheime, 2.1.14 Fortbildungsangebote
(...) Empfehlung 14: Die Bereitschaft der
Altenpflegeheime, ihren Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern berufsgruppeniibergreifend
kompetenzerweiternde Fortbildungen zu
fachlichen Schwerpunktthemen zu er-
schlieBen, sind durch geeignete MaRnahmen
weiter zu unterstiitzen, z. B. im Rahmen des
stationaren Sofortprogramms [,Sofortprogramm
zur Verbesserung der psychosozialen Betreuung
in Frankfurter Altenpflegeheimen®]

Teilbericht Il

Seiten 40/41

Kapitel 2. Bestandsaufnahmen und Handlungs-
empfehlungen, 2.2 Beteiligung der Blirgerinnen
und Birger, 2.2.2 Ergebnisse der Dialog-
konferenz, 2.2.2.3 Innovation Handlungs-
empfehlungen an Politik und Verwaltung: (...) Fur
die zukiinftige Altenpolitik sind dauerhaft
Finanzmittel im stadtischen Haushalt bereit-
zustellen, beispielsweise in Form eines
Innovationsfonds fiir die Seniorenarbeit in
Frankfurt am Main, u. a. mit einem Budget fiir
dltere Menschen in stationdren Einrichtungen
und fir Menschen mit Demenz sowie fiir die
Verstetigung des stationadren Sofort-
programms zur Verbesserung der psycho-
sozialen Betreuung.

Ab 2007 Verstetigung des Modells "Sofortprogramm
ambulante und stationare Altenpflege zur Verbesserung der
Situation von pflegebediirftigen Menschen mit besonderen
Hilfe- und Betreuungsbedarf" durch das "Frankfurter
Programm Wiirde im Alter” mit regelmaRiger Forderung.
Aufstockung der Mittel.

LZur verbesserten Berlicksichtigung des besonderen Hilfe- und
Betreuungsbedarfes bei alleinlebenden alteren Menschen, die
auch durch besondere gesundheitliche und psycho-soziale
Schwierigkeiten belastet sind, hat die Stadt Frankfurt a. M. im
ambulanten und stationaren Altenhilfebereich dieses Frankfurter
Programm beschlossen. Mit einer kommunalen Bezuschussung in
Hohe von mehr als einer Million € in der ambulanten Altenhilfe ist
es beabsichtigt, Projekte zu fordern, die zur Verbesserung des
Leistungsangebotes im Bereich der psycho-sozialen Betreuung
beitragen. Mit einem Biindel von MaRnahmen sollen flr betroffene
Pflegebediirftige aktivierende, qualitadtsgesicherte Betreuungs-
angebote und flexible Hilfen zur Verfligung gestellt werden. Mit
diesen Leistungsverbesserungen soll sowohl die Situation von
betroffenen Pflegebediirftigen als auch von ihren pflegenden
Angehdrigen entlastet werden. Mit den geplanten Projekten soll
auch der Aus- und Aufbau zugehender Beratungs- und
Betreuungsangebote in der hauslichen Umgebung geférdert
werden.” (Quelle: http://www.aelterwerden-in-
frankfurt.de/0_senior/0_spamb, 21.08.2007, 17:32 Uhr).

Im Haushaltsjahr 2007 werden 300.000 € mehr fiir das o. g.
Programm zur Verfiigung stehen. ,Diese Mittel sollen je zur
Halfte auf das stationdre und das ambulante Programm aufgeteilt
werden. Da sich die vorhandenen Richtlinien bewahrt haben,
werden die Forderkriterien nicht geandert” (vgl. Protokoll der AG
Soziale Arbeit v. 27.03.2007).

Durchfilhrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(VII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,

FF. Alterwerden, Arbeit mit Menschen mit Behinderungen,
Existenzsichernde Leistungen (51.F12)

Sachstand: in Umsetzung
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Teilbericht Il Zusammenarbeit 51.F12/ Amt 53 zur Ein- bzw. Weiterfiihrung
Seite 14, unbiirokratischer Férder-Programme stadtnaher Stiftungen,
Kapitel 2. Bestandsaufnahmen und um Heimbewohner mit hohen Arzneimittelzuzahlungen zu
Handlungsempfehlungen, entlasten

2.1 Ist-Analyse und Handlungsempfehlungen,
eine Befragung Frankfurter Altenpflegeheime,
2.1.10 Teilnahme an Rehabilitationsmafinahmen
gemaR SGBV (...)

Empfehlungen 8:

Der eklatanten Unterversorgung von Heimbe-

wohnern mit SGB V-Leistungen sollte mit

geeigneten MalRnahmen nachhaltig entgegen-

gewirkt werden, z. B.:

e  Kooperation von Hausarzten, Facharzten
(insbes. Neurologen) und ambulanten
Therapeuten fordern (Modellprojekte zur
integrierten Versorgung)

e Durchfiihren eines wissenschaftlich be-
gleiteten Modellversuchs mit Wirtschaft-
lichkeitsanalyse zur optimierten und
integrierten (fach-) arztlichmedizinisch-
pflegerischen Versorgung von Heimbe-
wohnern

e Einrichtung von speziellen Budgets fiir
geriatrische Schwerpunktpraxen innerhalb
der regionalen Kassenarztlichen Ver-
einigungen (KV)

e Ein- bzw. Weiterflihrung unbiirokratischer
Forder-Programme stadtnaher Stiftungen,
um Heimbewohner mit hohen Arzneimittel-
zuzahlungen zu entlasten.

Siehe dazu auch Teilbericht IV. 2.5 (Bewertung,
Ausblick und Handlungsempfehlungen zur
geriatrischen Versorgung).

Teilbericht Ill Das St. Katharinen- und WeiBfrauenstift nahm mehrere
Seite 14 bedurftige Heimbewohnerinnen als Stiftsfrauen auf und zahlt
Kapitel 2. Bestandsaufnahmen und ihnen monatlich eine Rente von 80 Euro sowie zwei Mal im
Handlungsempfehlungen, 2.1 Ist-Analyse und Jahr zusitzlich 50 Euro.

Handlungsempfehlungen, eine Befragung in Da der Stiftungszweck auf die Unterstltzung allein stehender
Frankfurter Altenpflegeheimen, 2.1.10 Teilnahme Frauen christlichen Glaubens beschrankt ist, erhalten Frauen
an RehabilitationsmalRnahmen gemal SGB V, nicht christlichen Glaubens und Manner analog den
Handlungsempfehlung 8 (...) Ein- bzw. Zahlungen des St. Katharinen- und Wei3frauenstifts eine
Weiterfiihrung unbiirokratischer Foérder- zusiatzliche Rente von der Stiftung Allgemeiner
Programme stadtnaher Stiftungen, um Almosenkasten.

Heimbewohner mit hohen Die organisatorische Abwicklung

Arzneimittelzuzahlungen zu entlasten. lauft iber das St. Katharinen- und WeilRfrauenstift.

(Quelle: Seniorenzeitschrift 4/07)
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Teilbericht IV

Seite 18

Ernahrung im Alter: Sicherstellung und
Erhaltung von wohnortnahen Einkaufs-
moglichkeiten bzw. Angeboten ( z. B. Mobile
Einkaufsangebote, Lieferservice) fiir
Menschen mit Einschriankungen in ihrer
Mobilitét.

Veroffentlichung stadtteilbezogener Informationsbroschiiren
tiber Bringdienste und andere Serviceleistungen

Durchflihrung: Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(VII), Jugend- und Sozialamt, Fachreferat Grundsatz,

FF. Alterwerden, Arbeit mit Menschen mit Behinderungen,
Existenzsichernde Leistungen (51.F12)

Sachstand: in Umsetzung

Grundlage: Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom
16.06.2005, § 9422: Der Magistrat wird beauftragt, die
Informationsbroschiire "Einkaufshilfen" fiir alle Frankfurter
Stadltteile zu erstellen. Nach dem Vorbild der "Einkaufshilfen" in
Bornheim-Nordend, Fechenheim-Seckbach-Riederwald und
Bergen-Enkheim sollen stadtteilbezogene Broschiiren erstellt
werden, die alteren und behinderten Menschen Informationen tiber
Lieferdienste, Dienst- und Serviceleistungen und soziale
Einrichtungen zur Verfligung stellen, die bei der Bewaltigung des
alltéaglichen Lebens helfen.

Teilbericht IV Thema "Gerontopsychiatrie"

Vorbereitung einer Konzeption in Abstimmung mit den
Tragern der Gemeindepsychiatrischen Versorgung

Durchfiihrung: Dezernat fiir Umwelt und Gesundheit (X),
Stadtgesundheitsamt (53), FF. Psychiatriekoordination (53.5)

Gesundheitsbereich

e "Praventive Hausbesuche" im Rahmen der
Gesundheitspravention zur Gesundheitsberatung fur Senioren
(siehe Flyer und Internet: http://www.caritas-
frankfurt.de/38445.html). Hiermit soll Pflegebedirftigkeit
verzogern bzw. verhindert werden.

¢ ,Wundmanagement“ bei Patienten mit
Wundheilungsstérungen und/oder chronischen Wunden. Seit
Mitte 2006 sind 7 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Einsatz.
(siehe Flyer).

e ,Erholungsreise fiir an Demenz erkrankte Menschen und
ihre Angehorigen/Partner“ (siehe Flyer).

Durchfiihrung: FF. Caritasverband Frankfurt e. V.
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4. Restiimee und Ausblick

Unter dem Titel ,Partizipative Altersplanung — Entwicklung von Strukturen und Ange-
boten flr heute und morgen® hat der Magistrat der Stadt Frankfurt am Main einen an-
dauernden, kommunikativen und vernetzenden, aber auch vielschichtigen und
offenen Prozess in Gang gesetzt, dessen Zweck in der Entwicklung bedarfs- und
bedurfnisgerechter Strukturen, Angebote und Leistungen fur Seniorinnen und
Senioren in Frankfurt am Main liegt.®” Da der Kommune die grundsatzliche soziale
Daseinsvorsorge fur alle Burgerinnen und Burger und die Vorhaltung von Infra-
struktur obliegt®, wurden im Rahmen des ,Projekts Teilberichte* bereits vier Publika-
tionen erarbeitet. Der vorliegende funfte Teilbericht ist Grundlage fur die zukunftige
kommunale Seniorenpolitik. Er komprimiert Aussagen und Empfehlungen aus den
Teilberichten | - IV, setzt sich mit dem Thema ,Partizipation“ und den Handlungs-
empfehlungen aus den vier Berichten auseinander, stellt demographische und
Infrastrukturdaten umfanglich dar, gibt Orientierung und eroffnet Ausblicke. Der
Bericht soll dazu beitragen, frihzeitig mogliche defizitare Versorgungsbedingungen
erkennen, ausgleichen und — unter BerUcksichtigung der zu erwartenden gesell-
schaftlichen Entwicklung — auch eine Verbesserung der aktuellen Lage anstreben zu

konnen.

41 Planungs- und Steuerungskonzept

Will man Strukturen schaffen und Angebote zielgerichtet einsetzen und weiterent-
wickeln, ist es wichtig, zuerst einmal ein Planungs- und Steuerungskonzept flr den
Seniorenbereich zu entwickeln.® Die Eckpunkte eines Planungs- und Steuerungs-

konzepts sind:

87 Grundlage hierfir — und somit auch fir die flnf Teilberichte — ist der Beschluss der Stadtverordnetenversammlung (StVV),
§ 2183, vom 28.02.2002: ,Fir ein wirdiges Leben alterer Menschen in Frankfurt - Altenhilfeplan fortschreiben! Der Magistrat
wird beauftragt, den Altenhilfeplan (Altenhilfe- und Altenpflege) aus den siebziger Jahren konzeptionell den aktuellen Frage-
stellungen anzupassen und fortzuschreiben. Hierbei sind die aktuellen Probleme der Altenpolitik und die daraus resultie-
renden Bedarfe zu erfassen, sowie Planungen und Empfehlungen fir die zukunftige Altenpolitik auszusprechen. Der
Magistrat wird ausdricklich aufgefordert, einen Fachbeirat an der Erarbeitung der Plane zu beteiligen.” Der von Magistrat
gewahlte Titel stellte eine ,Ubersetzung"” dieses Auftrages dar und wurde mit der AG fiir Soziale Arbeit, der UAG Partizipative

Altersplanung der AG fur Soziale Arbeit und dem Fachbeirat abgestimmt.
8 \gl. Kapitel 2

89 Dezernat fir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Dezernat VIII), Jugendhilfe- und Sozialplanung
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Ziele (Zielvorstellungen und Zieldimensionen)
2. Regionalisierung
(Entwicklung von Planungsraumen und Standards bezogen auf Angebote)
3. Berichtswesen
(Aufbau eines Berichtswesens, Aufbau und Installation einer
anwenderfreundlichen Datenbank)

4. Partizipation.

Nachfolgend werden diese Eckpunkte naher ausgefuhrt, wobei deutlich wird, dass es
sich dabei nicht um vdllig voneinander getrennte Bereiche handelt, sondern Verbin-

dungen zueinander bestehen.

411 Ziele

Zu Beginn der Partizipativen Altersplanung hatte sich die entsprechende UAG der
AG fiir Soziale Arbeit®™ gegen die Formulierung eines Leitbildes bzw. zu konzipieren-
der Seniorenleitlinien®' ausgesprochen und der Formulierung von Zielvorstellungen
und -dimensionen flr die Altersplanung in Frankfurt am Main (anfangs noch ,Leit-
motive® genannt) den Vorzug gegeben. Beide, Zielvorstellungen und -dimensionen,
wurden vom Dezernat VIII, Jugendhilfe- und Sozialplanung, und der UAG Partizi-
pative Altersplanung der AG flr Soziale Arbeit gemeinsam erarbeitet. Sie sind
wichtige Grundlagen eines Steuerungsprozesses und bilden den Rahmen fir die
weitere Arbeit. Die Zielvorstellungen finden ihren Ausdruck in den Titeln der ersten

vier Teilberichte.®? Daraus gingen die nachfolgenden sechs Zieldimensionen hervor,

%0 Mit den Tragern der freien Wohlfahrtspflege findet die Zusammenarbeit zur Partizipativen Altersplanung Gberwiegend in der
Arbeitsgemeinschaft fiir Soziale Arbeit (AG nach § 4 SGB XIlI) und der Unterarbeitsgruppe Partizipative Altersplanung der
AG nach § 4 SGB XlI statt. Die AG fir Soziale Arbeit dient der Beratung und Sicherung der gleichmaRigen, gemeinsamen
oder erganzenden Erbringung von Leistungen (§ 4 Abs. 2 Sozialgesetzbuch Zwdlftes Buch, SGB XllI) durch Stadtverwaltung
und Trager der freien Wohlfahrtspflege. Die UAG Partizipative Altersplanung der AG fiir Soziale Arbeit wurde durch die AG
fur Soziale Arbeit benannt und war Steuerungsgruppe fir die Teilberichte | — IV (vgl. Kapitel 1, S. 12).
Es kénnten noch Stichworte wie ,gesundheitliche Pravention, lebenslanges Lernen, Vielfalt, individueller Lebenskontext/
individuelle Biographie, Altern als Entwicklungsprozess, keine Diskriminierung aufgrund des Lebensalters (was auch fiir

Jungere gilt), Barrierefreiheit” berlicksichtigt werden.
2 Berticksichtigung unterschiedlicher Lebenslagen und gesellschaftliche Teilhabe (Teilbericht I)

- Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause (Teilbericht I1)

- Selbstbestimmte Lebensfiihrung in stationaren Einrichtungen (Teilbericht 1)

- Gesundheitliche Versorgung (Teilbericht IV).

vgl. auch Kapitel 1

91
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die im Zusammenhang mit der Bewertung der Handlungsempfehlungen entwickelt

und formuliert wurden®®, namlich:

- Forderung der Selbststandigkeit und Selbstbestimmung

- Forderung der gesellschaftlichen Mitverantwortung und Mitsprache (Partizipation)

- Verhinderung sozialer Benachteiligung

- Bekampfung von sozialer Isolation

- Forderung von nachbarschaftlichen Bezugen

- Vernetzung von Institutionen zur Weiterentwicklung des Hilfesystems.
(FUr die weitere Arbeit empfiehlt es sich, die Formulierung ,Vernetzung von
Institutionen zur Weiterentwicklung des Hilfesystems® in ,Vernetzung von
Leistungen zur Weiterentwicklung des Hilfesystems® zu andern, da dies die

Intention eher trifft.)

4.1.2 Regionalisierung

Die Frankfurter Seniorenbevdlkerung wird sich auch kinftig nicht gleichmafig tber
das Stadtgebiet verteilen.** Zwar unterscheidet sich die Frankfurter Bevélkerungs-
entwicklung — unter demographischen Aspekten betrachtet — von dem bundesweiten
Trend eines Anstiegs alterer Bevélkerungsgruppen%, die Anzahl der Hochbetagten
und die Anzahl der Seniorinnen und Senioren mit Migrationshintergrund werden aber
auch hier weiter zunehmen.*® Betrachtet man die demographische Entwicklung der
Stadtteile nach Altersgruppen seit 1990%, so zeigen sich deutlich erkennbare Unter-
schiede zwischen den Stadtteilen. Zum einen wird dies in der unterschiedlichen An-
zahl der Einwohnerinnen und Einwohner im Alter von 50 Jahren und mehr in den
Stadtteilen deutlich, zum anderen im jeweiligen prozentualen Anteil dieser Alters-

gruppe an der Gesamteinwohnerzahl und des Weiteren in der Grélienordnung, in der

93 vgl. Kapitel 3

vgl. Kapitel 2
Die Bertelsmann Stiftung hat Frankfurt am Main als ,Demographietyp G4 (Prosperierende Wirtschaftszentren mit stabiler bis
wachsender Bevolkerungsentwicklung)“ definiert (Quelle: Bertelsmann Stiftung, Aktion Demographischer Wandel,
www.aktion2050.de/wegweiser).
Seit 1990 hat sich die Zahl der Einwohnerinnen und Einwohner ab 50 Jahren nur unwesentlich verandert. Es ist ein Rick-
gang von etwa einem Prozentpunkt zu verzeichnen. Ende 2007 waren rund 22 % der Gesamtbevdlkerung in Frankfurt am
Main 60 Jahre und alter. Die Zahl der alteren Menschen ab 60 Jahren wird in Frankfurt am Main bis zum Jahr 2020 voraus-
sichtlich nur wenig steigen. Der Beginn des grof3en demographischen Wandels wird erst ab 2030 erwartet.

% Bertelsmann Stiftung, Aktion Demographischer Wandel, www.aktion2050.de/wegweiser

o siehe Anhang
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sich die Altersgruppen in den Stadtteilen iiber die Jahre hinweg verandern.?® Zieht
man zur Entwicklung eines Planungs- und Steuerungskonzepts fur den Senioren-
bereich®® auler demographischen Gesichtspunkten die in Frankfurt am Main vor-
handene Angebotsstruktur (siehe Anhang zum vorliegenden Teilbericht V) heran, so
zeigt sich, dass sehr Vieles bereits vorhanden ist und vielen Lebenslagen ent-
sprechende Angebote gegeniiber stehen.'® Mehr Steuerungskompetenz wiare ge-

wonnen, wenn zunachst zwei der vier genannten Eckpunkte '

, hamlich Regionali-
sierung und Partizipation, im Hinblick auf die verschiedenen Angebote gestaltet
wiirden.'® So kénnte man sowohl besser auf Einzelfallbedarfe eingehen, als bei-
spielsweise auch auf die Installation von Pflegestitzpunkten reagieren, Grundlagen
fur Kooperationsvereinbarungen schaffen sowie Struktur- und Bedarfsanalysen
durchfuhren. Die fur den Teilbericht V zusammengestellten Daten konnen hierbei als
Arbeitsgrundlage dienen. In einem ersten Schritt waren Planungsraume zu de-
finieren'®® und Standards'™ fiir die Stadt- und Stadtteilebene zu entwickeln und dar-
zustellen.'® Planungsraume kénnen z. B. Stadtteile, Ortsbezirke oder aber die Ein-
zugsbereiche der Sozialrathduser sein. Die Entscheidung hierfur obliegt ,der Politik".
In die Vorbereitung der Entscheidung kénnten — im Sinne von Partizipation —
Vertreter vorhandener Gremien einbezogen werden. Bisher sind es vorwiegend die
Stadtteile oder aber die Stadt insgesamt, die als Planungsraume dienen. So liegen
auch den Teilberichten | — V Uberwiegend die 47 Stadtteile der Stadt Frankfurt am

% beispielsweise verzeichnen zwischen 1990 und 2007 vor allem Bergen-Enkheim sowie Nieder-Eschbach, Kalbach/Riedberg
und Preungesheim eine groRere Zunahme der Einwohnerinnen und Einwohner ab 50 Jahren. Geringere Zuwéachse weisen
Nied, Ginnheim und Sachsenhausen-Sid auf. Dagegen verloren vor allem die Stadtteile Gallus und Bornheim eine
erhebliche Zahl an Burgerinnen und Birgern ab 50 (vgl. Kapitel 2).

o vgl. Abschnitt 4.1, S. 222: ,Will man Strukturen schaffen und Angebote zielgerichtet einsetzen und weiterentwickeln, ist es

wichtig, zuerst einmal ein Planungs- und Steuerungskonzept fiir den Seniorenbereich zu entwickeln.”
Die soziale Infrastruktur fir altere Burgerinnen und Birger ist nach folgenden Kategorien dargestellt:
- Gremien
- Beratung und Vermittlung
- Begegnungsstatten, Seniorenclubs, Treffpunkte, Freizeit
- Bildung, Kultur und Engagement
- Wohnen
- Unterstlitzung bei der selbststandigen Lebensfiihrung
- Stationare Angebote
- Hospiz- und Palliativangebote.
O \gl. Abschnitt 4.1, S. 222
Hinweis: Abschnitt 4.1.4 hat ausschlie3lich das Thema ,Partizipation“ zum Inhalt.

% Den Projektauftrag erhalt das Dezernat fiir Soziales, Senioren, Jugend und Sport (Dezernat VIII), Jugendhilfe- und
Sozialplanung. Bendtigte Ressourcen sind noch zu definieren.

ZielgroRen, Richtwerte, messbare Kriterien, Normen
105 .
dito

9

1
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Main sowie das Stadtgebiet insgesamt als Planungsraume'®® zugrunde.
Entsprechend kleinraumige Darstellungen finden sich z. B. bereits im Infoatlas
50+'%, bei der Bedarfsanalyse zum seniorengerechten Wohnen in Frankfurt'®, in

«109

der Informationsbroschure ,Einkaufshilfen"™~, in der Broschure ,Serviceleistungen

und Bringdienste fir Menschen in den Stadtteilen Gallus, Bahnhofsviertel, Gutleut-

“1% sowie in den Uberlegungen zur Weiterentwicklung der Be-

viertel, Griesheim
ratungs- und Vermittlungsstellen. Auch die Handlungsempfehlungen aus den vier
Teilberichten beziehen sich haufig auf bestimmte Regionen der Stadt, meistens auf
die Stadtteilebene, oder aber missen im Nachhinein noch in einen rdumlichen Bezug
gebracht werden'"". Zusatzlich zur Festlegung von Planungsrdumen sind Standards
notwendig, um Unterschiede zwischen diesen Bereichen erkennen und Ubergange
gestalten zu kdnnen. Um die raumliche Segregation von Menschen in verschiedenen
Lebensphasen ,abzufedern®, kann der Aufbau eines Planungs- und Steuerungs-
konzepts fiir den Seniorenbereich eine sinnvolle Unternehmung sein.'*? Die ein-
gangs beschriebenen regionalen Bevolkerungsunterschiede sprechen dafur, Ange-
bote bezogen auf unterschiedliche Planungsraume zu betrachten und Standards zu

entwickeln, die regionalbedingte ,Abweichungen® zulassen.

4.1.3 Berichtswesen

Neben der Definition von Planungsraumen und der Entwicklung von Standards fur

die Wahrnehmung der kommunalen Koordinations- und Steuerungsaufgaben ist der

106 Sitz der anbietenden Einrichtung
% alle Stadtteile

108 Beschluss der Stadtverordnetenversammlung vom 01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom 21.12.2006
(Gemeinsamer Etat-Antrag der CDU-Fraktion und der Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkthaushalt 2007:
Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt: Durch eine Bedarfsanalyse voranbringen.

Gesamtstadt und alle Stadtteile

o Stadtteile Bornheim, Nordend, Fechenheim, Seckbach, Riederwald, Bergen-Enkheim (nicht ganz deckungsgleich mit
Ortsbezirken)
Diese Version soll fiir andere Stadtteile fortgesetzt werden (zunachst Sozialrathausbereich Hochst), erfordert aber sehr viel
Recherchearbeit vor Ort.
z. B.: Gewahrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in raumlicher Nahe des Wohnortes; Férderung und
Unterstiitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen; Die bestehenden Regionalrate, Vereinsringe, Blirgervereine
oder andere schon vorhandene Netzwerke sollen die Bedurfnisse élterer Menschen aufnehmen und in den Stadtteilen
kommunizieren; Ehrenamtlich oder durch Discounter in der ndheren Umgebung organisierte Einkaufsfahrten fiir Altere;
Offnung von Altenpflegeheimen in die Stadtteile; Vernetzung der Hilfesysteme Altenarbeit und Gemeindepsychiatrie.
vgl. z. B.: Bertelsmann Stiftung, Aktion Demographischer Wandel, www.aktion2050.de/wegweiser (einer sozialrdumlichen
Spaltung der Gesellschaft (Stadtteile) entgegenwirken)
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Aufbau eines Berichtswesens'' aus den stadtischen Fachbereichen und durch die
Leistungserbringer verbunden mit dem Aufbau und der Installation einer anwender-
freundlichen Datenbank'"* zur Bestandsaufnahme und Fortschreibung der Aktivita-
ten und Datenlage (Planungsraume, Ziele und Kennzahlen) dringend erforderlich
(kontinuierlichen Datenbereitstellung fiir die Managementebene)."'® Die gemeinsam
durchgefuhrte Datensammlung zum Anhang, als erster ,Diagnoseschritt®, hat be-
statigt, dass eine Vielzahl von Daten in unterschiedlicher Struktur und Qualitat
existiert. FUr den Aufbau des Berichtswesens ist die Einbeziehung von ver-
schiedenen stadtischen Fachbereichen und Amtern sowie von Tragern, Leistungs-
erbringern und ggf. auch des Seniorenbeirats sowohl unter fachlichen als auch unter

partizipativen Aspekten sinnvoll.'"®

4.1.4 Partizipation

Weitere Planungs- und Steuerungsinstrumente sind in der Partizipation zu finden.
Der vorliegende Teilbericht V setzt sich zunachst theoretisch mit diesem Thema
auseinander."” Partizipation wird in der Fachliteratur als Beteiligung, Teilhabe oder
Teilnahme definiert. Unterschieden werden mussen einerseits verschiedene Arten
der Partizipation, namlich:

- kulturelle, soziale und politische Teilhabe am Leben in der Gesellschaft

- politisches Instrument

- Methode und Bestandteil der Sozialplanung.

Andererseits existieren verschiedene Beteiligungsgrade, -formen und -methoden. Ein
universell einsetzbares Verfahren gibt es nicht. So existieren formalisierte Verfahren
mit einem schematisierten Ablauf genauso wie nicht formalisierte Beteiligungs-
methoden. Partizipation kann punktuell oder permanent stattfinden. Wichtig ist auch,
dass Beteiligung am Planungsprozess nicht mit Beteiligung am Entscheidungs-

prozess gleich zu setzen ist. Betrachtet man die kommunalen Strukturen, so werden

"3 vgl. Kapitel 2, 3 und Anhang. Den Projektauftrag erhalt das Dezernat VIIl, Jugendhilfe- und Sozialplanung. Benétigte

Ressourcen sind noch zu definieren.
114 .
dito
s Es kann sinnvoll sein, an die bereits existierende Struktur des Berichtswesens fiir zuschussgeforderte Einrichtungen

anzuknupfen (offene Kinder- und Jugendarbeit), die in mehrjahriger Entwicklungszeit entstanden ist, vorerst aber eine
grébere Struktur zu wahlen

Federfiihrung, Datenbearbeitung und -verwaltung obliegen dem Dezernat VIII, Jugendhilfe- und Sozialplanung.
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Entscheidungen z. B. Uber die Forderung von Initiativen und die Ausrichtung der
durch die Stadt geleisteten Daseinsvorsorge von den politischen Reprasentanten
getroffen. Partizipation verwirklicht sich also ganz wesentlich im Engagement in
Parteien, Verbanden, Gewerkschaften, in politischen Gremien und in der Teilnahme
an Wahlen. Partizipation ist Mittel und Bestandteil eines Verfahrens und kann nicht
dem Zufall Uberlassen bleiben. Sie muss im Vorfeld transparent sein, durch den
Initiator sorgfaltig konzipiert und abgestimmt werden, soll keine uneinlosbaren
Hoffnungen und Winsche wecken und darf nicht dazu fuhren, dass Politik und
Verwaltung nur fur engagierte Gruppen aktiv und ,die Stillen® Gbersehen werden.
Kommunale Daseinsflirsorge ist vielmehr allen Blrgerinnen und Birgern
verpflichtet.'®

Hinsichtlich der Partizipativen Altersplanung ist die Stadtverordnetenversammlung
Auftraggeber und Entscheidungsgremium und hat die nachfolgende Definition
akzeptiert: ,....Der Magistrat versteht die Partizipative Altersplanung als einen an-
dauernden kommunikativen und vernetzenden, aber auch vielschichtigen, offenen
Prozess, der Uber das Projekt ,Erarbeitung der Teilberichte’ hinausgeht. Partizipative
Planung bedeutet, an die jeweilige Sachlage und Situation angepasste Formen der
Ablaufe, der Auseinandersetzung und der Entscheidungsfindung. Sie wird zu-
nehmend eine Moderations-, Koordinierungs-, Steuerungs- und Managementaufgabe
mit dem Ziel eines besseren kommunikativen Niveaus und einer Starkung der Ver-

antwortungsiibernahme durch die kommunale Gesellschaft.“""?

"7 Siehe Kapitel 1.1

18 Soziale Beteiligungsbereitschaft, freiwilliges und ehrenamtliches biirgerschaftliches Engagement sowie Eigenverantwortung
der Burgerinnen und Birger kdnnen zusatzliche Ressourcen zwischen privater Marktwirtschaft und staatlichen bzw.
kommunalen Aktivitaten sein und Ansatzpunkte bieten, um Aufgaben zu I6sen, die rein 6konomisch nicht Iésbar sind.
Hierzu ware herauszuarbeiten, welche zivilgesellschaftlichen Zusammenschlisse, informellen Netzwerke, Kooperations-
und Partizipationspotentiale vorhanden sind und wo sie neue Ressourcen dauerhaft erschlieRen, denn insbesondere das
Ehrenamt birgt das Risiko von Unverbindlichkeit und fehlender Kontinuitat und bedarf der Festsetzung von Rahmen-
bedingungen. In erster Linie kommen hier sicherlich gemeinwohlorientierte ,niedrigschwellige” Handlungsfelder in Frage
(vgl. Mitteilungen des Instituts fir Sozialforschung an der Johann Wolfgang Goethe-Universitat Frankfurt am Main,
Forschungsarbeiten, Heft 10, S. 116 ff., Auf der Suche nach den moralischen Ressourcen einer partizipatorischen
Wohlfahrtsgesellschaft, Frankfurt am Main September 1999). Naheliegend ist es, Birgerinnen und Biirger als
Mitverantwortliche anzusprechen bzw. ihr birgerschaftliches Engagement zu unterstiitzen oder sie in ein klar abgegrenztes
Projekt einzubinden (z. B. beim Aufbau eines nachbarschaftlichen Netzwerkes im Stadtteil, im Bereich gesundheitlicher
Pravention, zum gemeinschaftlichen Wohnen, beim Erhalt bzw. bei der Verbesserung der Angebote und Leistungen von
Diensten und Einrichtungen, beim Aufbau von Birgerforen).

19 Bericht des Magistrats an die Stadtverordnetenversammlung vom 01.09.2006, B 346
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Die partizipative Arbeit hinsichtlich des ,Projekts Teilberichte® fand zum einen
partizipativ als Gremienarbeit statt:

- in der AG fur Soziale Arbeit (AG nach § 4 SGB XlI)

- in der UAG Partizipative Altersplanung der AG nach § 4 SGB XIlI

- im Fachbeirat.

Zum anderen wirkten bei der Erstellung der Teilberichte | — IV
- Burgerinnen und Burger

- Tragervertreterinnen und -vertreter sowie

- stadtische Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

in vier themenspezifischen Arbeitsgruppen und als Autoren direkt mit.

Auch die beiden Burgerbefragungen waren Partizipationsformen und Planungs-
instrumente. Parallel dazu wurden und werden die Burgerinnen und Burger unter
anderem im Rahmen der jahrlichen Aktionswochen ,Alter werden in Frankfurt‘ sowie
bei den seit 2007 stattfindenden jahrlichen Burgeranhérungen des Dezernats fur

Soziales, Senioren, Jugend und Sport in unterschiedlicher Weise beteiligt.

Entsprechend der zu Beginn dieses Kapitels zitierten Definition, versteht der
Magistrat die Partizipative Altersplanung als einen andauernden kommunikativen und
vernetzenden, aber auch vielschichtigen und offenen Prozess. Wie ebenfalls bereits

dargestellt, gibt es kein universell einsetzbares Verfahren.

Da Altersplanung als Fachplanung Bestandteil der Sozialplanung ist, muss
Partizipation dabei als Methode zielorientiert zur Erreichung des Planungsauftrages
betrachtet werden. Nach wie vor wird es sozialplanerische Aufgaben geben, bei
denen die Methode ,Partizipation® zielfUhrend ist, aber es wird immer auch Planungs-
aufgaben ohne partizipative Anteile geben. Nicht alles, was die Planung der Versor-
gung von Senioren betrifft, kann im Rahmen einer direkten Beteiligung erfolgen. Die

Planungsmethode ,Partizipation® wird als ein Grundprinzip der Sozialplanung der
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Stadt Frankfurt beachtet. Uber Beteiligte, Beteiligungsform und -grad ist jeweils

vorher zu entscheiden.'?°

Um einen Gesamteindruck der verschiedenen Aspekte, Chancen und Risiken von

Partizipation zu gewinnen, muss das vollstandige Kapitel 1.1 hinzugezogen werden.

4.2 Handlungsempfehlungen aus den Teilberichten | - IV

Da die Erarbeitung der Teilberichte | — IV die Entwicklung von Handlungs-

empfehlungen einschloss, bestand eine Aufgabe zum Teilbericht V darin, diese

137 Empfehlungen zusammenzufiihren, zu strukturieren und zu bewerten.'®' Sie

betreffen verschiedene Adressaten, wie beispielsweise

- auf kommunaler Ebene: die Stadt Frankfurt am Main (Stadtverwaltung und
-politik), Einrichtungstrager in Frankfurt am Main, aber auch andere Akteure

- auf Landesebene: die Pflege- und Krankenkassen, Arztliche
Standesorganisationen oder die Landespolitik und -gesetzgebung

- auf Bundesebene: den Bundesgesetzgeber und die Berufsgenossenschaft.

Der Bewertung der Handlungsempfehlungen wurden die bereits in Abschnitt 4.1.1

erwahnten sechs Zieldimensionen zugrunde gelegt.'?® Das Ergebnis der Bewertung

gibt Hinweise darauf, unter welchen Gesichtspunkten die Realisierung welcher

Handlungsempfehlungen geboten sein konnte. Die Wahl der vorrangig zu ver-

folgenden Zieldimension/en obliegt den hierzu Legitimierten genauso wie die Aus-

wahl der Handlungsempfehlungen, die umgesetzt werden sollen. Wichtig ist es, dass

auch Empfehlungen mit geringerer Bewertung in anderen Handlungsfeldern der

kommunalen Seniorenpolitik, der Seniorenarbeit und der Sozialplanung relevant

120 Diejenigen, die in Entwicklungsprozesse einbezogen werden oder dies selbst aktiv einfordern, werden ihr Mitwirken in erster
Linie als kulturelle, soziale und politische Teilhabe am Leben in der Gesellschaft und/oder als politisches Instrument ver-
stehen oder aber aus diesen Gruinden beteiligt werden. Wer zu beteiligen ist, in welcher Form und in welchem Grad sollten
die fiir den Planungsprozess Verantwortlichen offenlegen.

2 siehe Kapitel 3
- Férderung der Selbststandigkeit und Selbstbestimmung
- Férderung der gesellschaftlichen Mitverantwortung und Mitsprache
- Verhinderung sozialer Benachteiligung
- Bekdmpfung von sozialer Isolation
- Férderung von nachbarschaftlichen Beziigen
- Vernetzung von Institutionen zur Weiterentwicklung des Hilfesystems.
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werden kénnen (z. B. der Aufbau eines Berichtswesens und einer Datenbank).'?®
Nachfolgend sind in Tabelle 1, beispielhaft fur eine mogliche weitere Vorgehens-
weise, jeweils funf der hochstbewerteten Empfehlungen jeder der sechs Ziel-
dimensionen dargestellt. Um eine weitergehende Struktur anzubieten, ist darlber
hinaus eine Verbindung zu den Aspekten ,Angebote®, ,Regionalisierung“ und
,Partizipation“ hergestellt. Hierdurch ist ein Zusammenhang zwischen dem Planungs-
und Steuerungskonzept und dem Zweck der Altersplanung'® hergestellt. Diese
Systematik ist auf alle Handlungsempfehlungen ubertragbar.

Um einen Gesamtuberblick Uber alle 137 Empfehlungen und Gber Hintergriinde zu

gewinnen, muss das vollstandige Kapitel 3 hinzugezogen werden.

123 siehe die vorangehenden Ausfihrungen in Abschnitt 4.1.3

124 Entwicklung von bedarfs- und bedirfnisgerechten Strukturen, Angeboten und Leistungen
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Die sowohl bezogen auf die sechs Zieldimensionen (vgl. o. g. Tabelle 1) als auch
bezogen auf die Teilberichte | - IV'® gleichermalen héchstbewerteten

Empfehlungen'?’ sind:

- Die Gewahrleistung der Grundversorgung des Einzelnen in rdumlicher Nahe des
Wohnortes (HE 11; Zieldimension: Forderung der Selbststandigkeit und
Selbstbestimmung)

- Durch Ehrenamtliche oder Discounter organisierte Einkaufsfahrten fiir Altere in
die nahere Umgebung (HE 12; Zieldimension: wirkt sozialer Isolation entgegen)

- Aufnahme der Bedurfnisse alterer Menschen durch die bestehenden
Regionalrate, Vereinsringe, Burgervereine oder andere schon vorhandene
Netzwerke und ihre Kommunikation in den Stadtteilen (HE 15; Zieldimension:
Forderung der gesellschaftlichen Mitverantwortung und Mitsprache)

- Einrichtung von Informationsforen, Runden Tischen oder eines Quartiersbeirats
fur Burgerinnen und Blrger mit den Verantwortlichen aus Politik und Verwaltung
(HE 18; Zieldimension: Forderung der gesellschaftlichen Mitverantwortung und
Mitsprache)

- Ausbau ambulant betreuter Wohngruppen fur Risikogruppen bei alteren
Menschen (HE 34; Zieldimension: wirkt sozialer Isolation entgegen)

- Schaffung eines abgestuften, niedrigschwelligen Hilfesystems mit praventivem
Charakter (HE 39; Zieldimension: Verhinderung sozialer Benachteiligung)

- Optimierung von wohnungs- und haushaltsnahen Dienstleistungen sowie von
Dienstleistungen des Alltagsmanagements und der Pflege (HE 40; Zieldimension:
Verhinderung sozialer Benachteiligung)

126 Die jeweils funf anhand der Zieldimensionen hochstbewerteten Empfehlungen sind in Kapitel 3 zunachst ihren Quellen, den
Teilberichten | — IV, zugeordnet. Der weiteren Orientierung dienen ausschlieBlich die Zieldimensionen (vgl. 0. g. Tab. 1)

’ Eine Anregung der UAG-Sprecher der Arbeitsgruppe zum Teilbericht 1l konnte nicht bei der Bewertung der Handlungs-
empfehlungen berlcksichtigt werden, da sie nach Fertigstellung der Teilberichte | bis IV Ende Dezember 2007 formuliert
wurde. Sie empfehlen, einen besonderen Focus auf die Situation von alter werdenden und alten Menschen mit Behinder-
ungen zu richten, z. B. altere Menschen mit seelischen Behinderungen oder psychischen Erkrankungen und die Vernetzung
der Hilfesysteme Altenarbeit und Gemeindepsychiatrie. Insbesondere solle der Zugang zu den Angeboten der Altenarbeit
fur diesen Personenkreis erleichtert und geférdert und die Versorgung psychisch kranker alterer Menschen optimiert
werden. Besondere Beriicksichtigung kénnten dabei die Angehérigen, Offentlichkeitsarbeit, besondere Bedarfe und die
Vernetzung der Handlungstrager finden. Vorgeschlagen wird ein Pilotprojekt mit Trainingscharakter (Caritasverband
Frankfurt e.V., Herr Bernd Kraus, und Stadt Frankfurt am Main, Jugend- und Sozialamt, Frau Pia Flérsheimer-Leyerer,
Partizipative Altersplanung. Handlungsempfehlungen im Rahmen des Teilberichts V, Altere Menschen mit seelischen
Behinderungen oder psychischen Erkrankungen, Frankfurt am Main, 11.12.2007).

Mit dem Ziel der Optimierung der Leistungsqualitat in diesem oder einem anderen zu definierenden Bereich, kdnnte
Netzwerkmanagement (klientenzentrierte Kooperation in Prozessen, primar Vernetzung von Leistungen, nicht von
Anbieten) in einem Modellprojekt Anwendung finden. Die Koordination wiirde durch die Jugendhilfe- und Sozialplanung
erfolgen. Bendtigte Ressourcen sind noch zu definieren. Richtwerte: 80% Vollzeitstelle, 3 Jahre, Budget (vgl. Akademiekurs
,Sozialplanung“ beim Deutschen Verein fir 6ffentliche und private Firsorge e.V., 16.-20.06.2008)
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- Foérderung der Kooperation mit/von Hausarzten, Facharzten (insbes. Neurologen)
und ambulanten Therapeuten (HE 73; Zieldimension: Vernetzung von
Institutionen zur Weiterentwicklung des Hilfesystems)

- Forderung von Selbsthilfegruppen; Einbeziehung der Fachlichkeit von
Bargerinnen und Burgern; Forderung ehrenamtlichen Engagements tber
Lbenefits* (HE 91; Zieldimension: Férderung von nachbarschaftlichen Beziigen)

- Forderung und Unterstlitzung von Begegnungsangeboten in den Stadtteilen
(Vernetzung) (HE 92; Zieldimension: Forderung der gesellschaftlichen
Mitverantwortung und Mitsprache)

- Weiterentwicklung von Uberleitungsmodellen aus stationarer
Krankenhausbehandlung unter Hinzuziehung von geriatrischer Fachkompetenz
(HE 117 Zieldimension: Vernetzung von Institutionen zur Weiterentwicklung des
Hilfesystems)

- Gewinnung ehrenamtlicher Helfer fur den Hospiz-/Palliativbereich (HE 124;
Zieldimension: Férderung von nachbarschaftlichen Bezligen)

- Schaffung von 2 bis 3 Palliativ-Care-Pflegeteams (HE 137; Zieldimension:
Verhinderung sozialer Benachteiligung)

Des Weiteren sind Struktur- und Bedarfsanalysen in einzelnen zu definierenden
Bereichen (z. B. Leistungs- und Angebotsformen, einzelne Planungsraume, Ziel-
gruppen) denkbar.'?® Dabei ist zu beriicksichtigen, dass einige Bereiche wenig
steuerungsrelevant sind, da sie dem sog. ,Pflegemarkt® unterliegen, wie z. B.
ambulante Dienste und stationare Altenpflegeeinrichtungen. Wie bereits ausgefihrt,
wird aktuell bereits die Wohnbedarfsanalyse fur Seniorinnen und Senioren er-
arbeitet. ' Ein anderer Fokus kénnte sich auf Bevolkerungsgruppen beziehen, die
durch die beiden Blrgerbefragungen nicht ausreichend erreicht werden konnten oder
die in einigen Teilberichten nicht umfanglich bertcksichtigt wurden. Hier sah der
Magistrat im Jahr 2006 in erster Linie altere Menschen mit Migrationshintergrund,

130

[Wohnungs-] und Obdachlose, Menschen mit Behinderungen " sowie homosexuell

128 dies geht aus den Handlungsempfehlungen nicht hervor, wurde aber im Bericht des Magistrats an die
Stadtverordnetenversammlung vom 01.09.2006, B 346, mit dem die Teilberichte | — IV vorgelegt wurden, bereits
angesprochen

o Grundlage dieser Untersuchung der Jugendhilfe- und Sozialplanung ist der Beschluss der Stadtverordnetenversammiung
vom 01.03.2007, § 1470, Anlage 8 zum Etat-Antrag E 24 vom 21.12.2006 (Gemeinsamer Etat-Antrag der CDU-Fraktion und
der Fraktion DIE GRUNEN IM ROMER zum Produkthaushalt 2007: Seniorengerechtes Wohnen in Frankfurt: Durch eine
Bedarfsanalyse voranbringen.

0 insbesondere 50+ in Werkstatten flir Behinderte, die bei den Eltern leben
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orientierte Menschen.™" Im Sinne eines bereits zu Beginn der Partizipativen Alters-
planung angestrebten Perspektivwechsels waren diese Gruppen jedoch jeweils im

Gesamtzusammenhang einer Themenstellung zu beriicksichtigen. '

Parallel zu der Bewertung der Handlungsempfehlungen wurden von August 2007 bis
April 2008 bereits umgesetzte oder in Realisierung befindliche Vorschlage bzw.

Handlungsempfehlungen erfasst.'®

4.3 Wie geht es weiter?

Insgesamt gesehen zeigt der Teilbericht V viele Mdglichkeiten auf. Entscheidungen
durch die dazu Legitimierten zu den nachfolgenden Punkten stehen, wie ausgefihrt,
an:
e Aufbau eines Planungs- und Steuerungskonzepts'*
- Bestatigung der Ziele (Zielvorstellungen und Zieldimensionen)
- Entwicklung der Regionalisierung (Planungsraume, Standards)
- Aufbau eines Berichtswesens (Aufbau und Installation einer
anwenderfreundlichen Datenbank)
- Etablierung von Partizipation
e Gesichtspunkte zur Auswahl der Handlungsempfehlungen
(Zieldimensionen, Aspekte)
e Auswahl der Empfehlungen, die zuerst realisiert werden sollen
e Projektauftrag/-auftrage fur die Steuerung der in Hinblick auf die gewahlten
Handlungsempfehlungen zu erarbeitende/n Malinahmenplanung/en und deren
spatere Umsetzung'*°, wobei dies in einigen Fallen ohne die o. g. Eckpunkte
eines Planungs- und Steuerungskonzepts moglich sein durfte, in anderen Fallen

dieses aber Voraussetzung ist.

131 siehe Bericht des Magistrats an die Stadtverordnetenversammlung vom 01.09.2006, B 346, mit dem die Teilberichte | — IV

vorgelegt wurden

als sog. ,Ubergreifende Aspekte* (vormals ,Querschnittthemen*); vgl. Protokoll der 6. Sitzung des Fachbeirats Partizipative
Altersplanung am 26.01.2006

vgl. Kapitel 3.2, Anhang, Tab. 2, Fortschreibung der Liste von MaRnahmen, die die Teilberichte | — IV zur Partizipativen
Altersplanung tangieren (Stand Mai 2008)

Projektauftrag an das Dezernat VIII, Jugendhilfe- und Sozialplanung. Bendtigte Ressourcen sind noch zu definieren.
135 .
dito
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Richtet man ein Augenmerk auf die Rahmenbedingungen, die Erfolgsaussichten
und die Risiken fur den weiteren Prozess der Altersplanung und fur die Realisierung
einzelner Projekte, so zeigt sich, dass Prozess und Projekte durch die daftr zur Ver-
fugung stehenden Ressourcen beeinflusst werden wie z. B. finanzielle Mittel, Zeit-
budget/-reserven, Arbeits- und Personalkapazitaten, andere Mitwirkende und

Qualitat der Zusammenarbeit. Zu jedem Projekt gehort daher ein Projektplan.

Abschliefend sei auf die Empfehlung des Deutschen Vereins fur 6ffentliche und
private Flrsorge e. V. hingewiesen, bei neuen Projekten von vornherein Bedingun-
gen zu schaffen, die fur alle Lebensalter und Lebensphasen geeignet und vorteilhaft

«136

sind. Dies entspricht einem ,Design for all und kann die Akzeptanz der ver-

schiedenen gesellschaftlichen Gruppen fureinander erhdhen. Fur Frankfurt am Main

seien exemplarisch der Ansatz ,Barrierefreiheit fir alle“'’

, generationsubergreifende
Wohnformen, das Mehrgenerationenhaus oder aber auch Bildungsangebote, wie die
Volkshochschule, genannt. Sicher lassen sich noch viele weitere Beispiele nennen.
Die Bedeutung, die Stadte wie Frankfurt am Main fur die wirtschaftliche Entwicklung
haben, und ihr Bekanntheitsgrad lassen sie — neben moralischen, ethischen und
sozialpolitischen Zielsetzungen — Vorbildfunktion fir die Gestaltung der Folgen des
demographischen Wandels ubernehmen. Daruber hinaus liegen Verantwortlichkeiten
aber auch bei der Zivilgesellschaft selbst'®, bei freigemeinniitzigen Tragern und der
Wirtschaft (z. B. Sicherung der wohnortnahen Versorgung, Verkehrsanbindung,
kulturelle und soziale Angebote). '

Dabei ist zu bertcksichtigen, dass ,fitte“ alte Menschen und pflegebedurftige alte
Menschen zwei Extreme spiegeln und nicht reprasentativ fir alle Alteren sind. ,Das

Alter ist heterogen.

136 Deutscher Verein fiir 6ffentliche und private Flrsorge e. V., Positionspapier des Deutschen Vereins: Die Gesellschaft des
langen Lebens annehmen und vor Ort gestalten, DV 26/2007, Berlin, 26. September 2007
vgl. gemeinsames Berichtswesen der elf Dezernate der Stadt Frankfurt am Main ,Frankfurt auf dem Weg zu einer
barrierefreien Stadt”, 1. Bericht vom 27.02.2006, B 131, 2. Bericht vom 07.07.2008, B 421

8 Dariiber sollte natiirlich auch jede/r Einzelne, im Rahmen der personlichen Altersvorsorge an materielle Vorsorge, bewusste

Lebensfihrung und sinnstiftende Gestaltungsmdglichkeiten denken (vgl.: Deutscher Verein fur 6ffentliche und private
Firsorge e. V., Positionspapier des Deutschen Vereins: Die Gesellschaft des langen Lebens annehmen und vor Ort
gestalten, DV 26/2007, Berlin, 26. September 2007)
Deutscher Verein fiir 6ffentliche und private Fiirsorge e. V., Positionspapier des Deutschen Vereins: Die Gesellschaft des
langen Lebens annehmen und vor Ort gestalten, DV 26/2007, Berlin, 26. September 2007
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5. Tabellen- und Abbildungsverzeichnis (Gesamtubersicht)

Nr. Bezeichnung

Zu Kapitel 1

Tab. 1  Ubersicht iber mdgliche Chancen und Risiken von Partizipation
Abb. 1 Hessisches Gemeindeverfassungssystem
Abb. 2  Projektstruktur Teilberichte | — IV

Abb. 3  Projektstruktur Teilbericht V

Zu Kapitel 3

Abb. 1 Erfassungsraster
Tab. 1  Ubersicht (iber die Bewertung der Handlungsempfehlungen

Tab.2 Ubersicht Uber die jeweils finf héchstbewerteten Empfehlungen aus den
Teilberichten | bis IV

Tab. 3 Die jeweils funf der am hochsten bewerteten Empfehlungen jeder der
sechs Zieldimensionen (exemplarisch)

3.1.1 Ubersicht aller 137 Handlungsempfehlungen aus den Teilberichten | — IV
3.1.2 Fortschreibung der Liste von MalRnahmen,

die die Teilberichte | — IV zur Partizipativen Altersplanung tangieren
— Stand Mai 2008 —

Zu Kapitel 4

Tab. 1  Die jeweils finf der am hochsten bewerteten Empfehlungen
jeder der sechs Zieldimensionen (exemplarisch)
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Segregation und Wohngebiete mit verdichteten sozialen Problemlagen, Frankfurt am
Main 2002

Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin flr Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(Hrsg.), Der Dezernent fur Planen, Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.),
Materialienreihe ,Jugend und Soziales, Band 4a, Infoatlas 50+ - Stadtteilkarten mit
Angeboten und Einrichtungen fur alter werdende Burgerinnen und Burger, Frankfurt
am Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fir Soziales, , Senioren, Jugend und Sport
(Hrsg.), Der Dezernent fur Planen, Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.),
Materialienreihe ,Jugend und Soziales®, Band 4 b, Infoatlas 50+ - Adressen der
Angebote und Einrichtungen fur alter werdende Blrgerinnen und Burger, Frankfurt am
Main, 1. Auflage, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Die Dezernentin fur Soziales, Senioren, Jugend und Sport
(Hrsg.), Der Dezernent fur Planen, Bauen, Wohnen und Grundbesitz (Hrsg.), 42
Stadtteilkarten 50+, Angebote und Einrichtungen fur alter werdende Burgerinnen und
Burger, Frankfurt am Main, 1. Auflage, Januar 2007
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Zum Anhang

- Deutscher Verein fur offentliche und private Firsorge e. V., Otto Fichtner (Hrsg.),
Schriften des Deutschen Vereins fur 6ffentliche und private Fursorge e. V., Schrift
265, Handbuch der ortlichen Sozialplanung, S. 111ff., Frankfurt am Main 1986

- Dr. Cordts, Susanne; Landeshauptstadt Dresden, flr Deutscher Verein flur 6ffentliche
und private Flrsorge e. V., Akademiekurs ,Sozialplanung®, Seminarwoche 14. -
18.04.2008

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin flr Soziales, Senioren,
Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fur Planen, Bauen, Wohnen und
Grundbesitz, Materialienreihe Jugend und Soziales, Band 4a, Infoatlas 50+,
Stadtteilkarten mit Angeboten und Einrichtungen fur alter werdende Burgerinnen und
Burger, Frankfurt am Main, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Die Dezernentin flr Soziales, Senioren,
Jugend und Sport (Hrsg.), Der Dezernent fur Planen, Bauen, Wohnen und
Grundbesitz, Materialienreihe Jugend und Soziales, Band 4b, Infoatlas 50+,
Adressen der Angebote und Einrichtungen flr alter werdende Burgerinnen und
Burger, Frankfurt am Main, Januar 2007

- Stadt Frankfurt am Main, Der Magistrat, Bargeramt, Statistik und Wahlen, Frankfurt
am Main 2008

- Nennung von Infrastrukturdaten durch
- 7 Mitglieder der UAG Partizipative Altersplanung der AG fur Soziale Arbeit
- Amt fur Wohnungswesen
- Bauverein fur Héchst am Main und Umgebung e.G.
- Evangelischer Regionalverband Frankfurt am Main
- Frankfurt Holding, Frankfurter Verband fur Alten- und Behindertenhilfe e. V.
- frankfurter werkgemeinschaft e. V.
- Frankfurter Verein fur soziale Heimstatten e. V.
- GWH-Gemeinnutzige Wohnungsgesellschaft mbH Hessen Perspektiven e. V.
- Praunheimer Werkstatten gGmbH
- Sankt Katharinen- und WeiRfrauenstift Stiftung des Offentlichen Rechts
- Stiftung Versorgungshaus und Wiesenhuttenstift
- WOHNHEIM Gemeinnutzige Gesellschaft fur Wohnheime
- Arbeiterwohnungen mbH
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REIHE SOZIALES UND JUGEND
STADT FRANKFURT AM MAIN

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

Jugendhilfeplanung in Frankfurt am Main Teilplan IV: Stationare Erziehungs-
hilfen far Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene in verschiedenen Ein-
richtungsformen der Hilfe zur Erziehung

Frankfurter Sozialbericht Teil VI. Chancen und Risiken einer alternde Stadt
Madchen und junge Frauen im Berufsfindungsprozess

Jugendhilfeplanung in Frankfurt/Main Teilplan I: Freizeitpadagogische
Angebote fur Kinder und Jugendliche in offenen Freizeitstatten und auf
Abenteuerspielplatzen

Frankfurter Sozialbericht Teil VIl. Aufwachsen in Frankfurt am Main — Kinder,
Jugendliche und ihre Familien: Situation und Entwicklungschancen

Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten
fur heute und morgen. Teil I: Lebenslagen und gesellschaftliche Teilhabe
— Beitrage zur Partizipativen Altersplanung

Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten
fur heute und morgen. Teil Il: Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben
zu Hause

Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten
fur heute und morgen. Teil lll: Angebote und Hilfen zur selbstbestimmten
Lebensfuhrung in stationaren Einrichtungen

Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten
fur heute und morgen. Teil IV: Gesundheitliche Versorgung

Frankfurter Freizeitwelten. Untersuchung zum Freizeitverhalten Frankfurter
Schiilerinnen und Schiiler der Klassen 5 bis 10

Frankfurter Sozialbericht Teil VIII. Arbeitsmarkt und Beschaftigung
in Frankfurt am Main

Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten
fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main: Teil V

39a Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten

fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main: Teil V, Anhang,

1. Gesamtstadt: Dokumentation der Strukturdaten und Angebotspalette in
Frankfurt am Main, Dokumentation der Angebots- und Einrichtungsprojekte
in Frankfurt am Main

39b Partizipative Altersplanung. Entwicklung von Strukturen und Angeboten

fur Seniorinnen und Senioren in Frankfurt am Main: Teil V, Anhang,
2. Dokumentation der Strukturdaten, Angebotspalette und -projekte
nach Stadtteilen

2003

2003

2004

2004

2006

2006

2006

2006

2006

2007

2008

2009

2009

2009
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