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Vorwort

Zu den Themen, die nicht nur kurzfristig Gegenstand der 6ffentlichen Aufmerksamkeit sein werden, gehort
ohne Zweifel der demografische Wandel, mit seinen Herausforderungen abeniageinen Chancen. Es

zeugt deshalb nicht nur von grol3er Weitsicht, sondern auch von politischer Verantwortung, dass die Europ
ische Kommission ein Projekt ausgeschrieben hat, das die damit verbundenen Fragestellungen aufgreifen
sollte. Dabei ist besondehervorzuheben, dass die Ausschreibung sich auf ein Informationssystem bezieht,
welches sich fur die lokale Ebene der Stadte und Gemeinden éignétr informationstechnischen, aber

auch unter inhaltlichen Gesichtspunkten. Wilas Projektkonsortiurh sind dankbar dafir, dass wir diese
anspruchsvolle und wichtige Aufgabe Ubernehmen durften. Wir danken der Europaischen Kommission fir
die Forderung des TookBrojektes und fur das Vertrauen, das uns entgegen gebracht wurde.

Ein derart umfangreiches und adindiges Projekt ware ohne die Mitwirkung und das Engagementizahlre

cher Personen und Organisationen nicht durchfiihrbar gewesen. Dazu zahlen vor allem die an umserem Pr
jekt teilnehmenden Stadte, die sich mit erheblichem Aufwand flr die erfolgreiche Thmahg engagiert

haben und von denen wir auch zahlreiche wertvolle Anregungen erhalten haben. Wir hoffen, dass die von
uns vorgelegten Ergebnisse zeigen, dass sich das betrachtliche Engagement der Stadte fir sie auch gelohn
hat. Die von den Stadten seltmrgefertigten Berichte Uber die ToclBitersuchungen haben uns deutlich
gemacht, wie gut unser Ansatz in den lokalen Diskussionszusammenhang tber den demografischen Wandel
hineinpasst. Diese Berichte und auch die Stellungnahmen der teilnehmenden 8iadterse wie wichtig

es ist, einen Rahmen zu finden, der eine Weiterfilhrung von TooLS mdglich macht.

Einen besonderen Dank méchten wir den Partnerstadten aussprechen, in denen nationale und internationale
Konferenzen des Tool-Brojektes stattfinden konmte Amsterdam, Berlin, Freiburg und Helsinki. Diese

Stadte haben in einer geradezu vorbildlichen Weise zu einem perfekten und anregenden Verlaufrdieser Ko
ferenzen beigetragen.

Erfreulich und anregend war die Uberaus gute uodyktive Kooperatiorzwischenden Projektpartnern:
AO+Sfi (Dienst Onderzoek en Statistiek der Stadt
Gemeinschaft DUVA, KOSI&emeinschaft Urban Audit, Freiburger Institut flir angewandte Soziatwisse
schaft (FIFAS), Institut fir Soziologider Universitat Freiburg.

Besonders fruchtbar war auch die Kooperation mit Netzwerken aus dem Bereich der Stadtforschung und
Stadtestatistik: mit der AG Umfragen und der AG Bevdlkerung des Verbands Deutscher Stadtestatistiker
(VDSt). Von diesen Arbeitsgeeinschaften erhielten wir zahlreiche Anregungen, die wir fir die Ektwic

lung und die Auswertung des Blrggarvey und fur die Erhebungen bei Dienstleistern und Verwaltungen
nutzen konnten.

Ganz besonders bedanken méchten wir uns bei den BlrgerinnenitgetrBder Generation 50+, die an
unserem Survey teilgenommen haben. Ohne deren Mitwirkung, waren die durch TooLS erarbeiteten E
kenntnisse nie moglich gewesen. Wir hoffen, dass unsere Untersuchungen dieser Generation 50+ zu Gute
kommen und dazu beitraganj nen Lebensentwurf Aaktives Alternh
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1. Kurzzusammenfassung
Dasvon der EU gef °r tl\Warkzemge Rir diejEetkidklund Vieigléid. SoolS: Vergleichbare

barer Erhebungen auf | okaler Ebeneid H”é?n'imstr:gg%rjﬁge‘{'?i el
vergldchbaren Informationen zu versorgen, die zur Bewadltigung des demografischi tgung des demo-

Wandels bendtigt werden. grafischen Wandels

Die funf Projektpartner haben dabei folgende Aufgaben Ubernommen: Die KOSIS
Gemeinschaft DUVA bringt in das Vorhaben ihr Informationsmanagementsystem ein,
mit dem Daten Uber das Internet erhoben, dokumentiert und nutzergesteuert ausgewertet
werden kdnnen. Das Institut fir Soziologie der Universitat Freiburg mit seinem assoziie
ten Freiburger Institut fir angewandte Sozialwissenschaft FIFAS hat stadtevengtksc
Birgerbefragungen organisiert und ausgewertet. Die K@®IQeinschaft Urban Audit
mache die relevanten europdaischen statistischen Basisdaten fiir das Projekt verfiigbar und
entwickele Anséatze fur eine Verwaltungsind Dienstleistererhebung. Die sséi8chen
Amter der Stadte Amsterdam und Helsinki sengfiir die Verankerung des Projekts in
den europdischen Teilnehmerlandern Niederlande und Finnland.

In den drei beteiligten europédischen Landern haben sich insgesauthitBunen zu
einem Stadtenetzwerkusammengeschlossen, das als organisatorisches Rickgrat des
Projekts dient und den Kern einer spater zu erweiternden Infrastruktur fir vergleichende
kommunale Erhebungen bildet.

Inhaltlich konzentriert sich das Projekt zunéchst auf die Generation 50plus ume uhtealte: Chancen und
sucht, wie auf kommunaler Ebene die mit dem demografischen Wandel verbund?ﬁ@ﬁsforderungen

. . urch eine alternde
Chancen genutzt werden und wie den damit verbundenen Herausforderungen be ﬁﬁarung
wird. Die Chancen Istehen darin, dass die Menschen langer fit, gesund und leistungsf
hig sind und die M°glichkeit fg¢r ei@& Aaktives Alt
gen darin, dass Anteil und Anzahl derjenigen zunimmtj diea. durch Pflegebeduirdt
keiti das Gesundtitssystem und Versorgungsleistungen in Anspruch nehmen muissen.

Die Ergebnisse zeigen, dass ein an Aaktivem Al t,
TooLSErhebungsorten aber auch in den Landern der EU insgesiasghr unterschik
lich verteilt ist. So weisn z.B. die Niederlande deutlich héhere Quoten als etwa Deutsc
land oder gar Ruméanien und Ungarn auf. Aber auch innerhalb der einzelnen L&nder ze
gen sich Unterschiede. So hat Amsterdam eine deut
benachbarte Stadt Alme
Die Versorgungssituation pflegebeddrftiger Menschen lasst sich mit TooLS unter ve
schiedenen Gesichtspunkten untersuchen. So kénnen drei Typen von Pflegekakuren u
terschieden werden: Eine Praferenz fir die Versorgung durch die Familie bestett in La
dern wie Polen oder Bulgarien. Vorrangig durch Infrastrukturen und Dienste wollen die
Niederlander, Finnen oder Danen versorgt werden. Und ein Mischtyp aus ambulanter
Pflege mit professioneller Unterstiitzung wird in Landern wie Deutschland und Grof3br
tannienpréaferiert. Die TooLSErhebungsorte entsprechen in der Tendenz den jeweiligen
Landerergebnissen.

Zur Erganzung der Erkenntnisse, die aus vorhandenen Quellen ulkfdegung der
Generation 50+ gewonnen wurddmnntenAnsatze flr eine Verwaltungsind Dieng-
leistererhebung entwickelerden Das im Projekt entwickelte Konzept erwies sich als zu
aufwandig und musste in Richtung eines robusten und mit bewaltigbarem Erhelfungsau
wand durchfihrbaren Instruments weiterentwickelt werden.

Mit Ende des TooL®rojekts verfliigen die europaischen Kommunen Uber ein Infermdtufbau eines Stadte-
onssystem, das ihnen helfen kann, auf die mit dem demografischen Wandel verbung%ﬁé’ﬁrkds Z“’g F‘?“L‘
Chancen und Herausforderungen zu reagieren. Das ber&itsbgstehende Netzwerk " 19 des Projekts
europaischer Stadte ist daran interessiert, Kernbereiche des Projekts in Eigenregie weite

zufihren. Um eine nachhaltige Wirkung des Vorhabens zu sichern wére es notig, das
Stadtenetzwerk weiter auszubauen und ein kontinuierlicloestding zu etablieren.
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2. Ziele und Organisation des Projekt s

ToolLS: Informationen Dj e General direktion ABesch2aftigungm- Sozi
uber den demografi- — mjgsjon forderte von Dezember 2009 blgi 2013 das i Rverkzpugefiir AT o ¢
schen Wandel fur die - . . . -
Kommunen die Entwicklung vergleichbarer Erhebungen auf lokaler Efdnbaltlich geht es um die
Versorgung mit vergleichbaren Informationen, die auf den verschiedenen administrativen
Ebenen, vor allem in den Kommuneny Bewéltigung des demodiachen Wandels
benotigt werden. Schlief3lich sind die Stadte und Gemeinden am unmittelbarsten von den
zu erwartenden Problemen betroffen und kdnnen wohl auch am ehesten die erforderlichen
gezielten MalRnahmen ergreifen. Solche Imfationen, die Uber die allgemeinem- E
kenntnisse zum demodischen Wandel hinausgehen, lassen sich nur zum Teil aus amtl
chen nationalen und internationalen Erhebungen gewinnen. Ziel des Vorhabens ist es
daher, auf der ortlichen Ebene die spezifischenrindtionen in der Weise zu gewinnen,
dass sie mit den Erkenntnissen anderer Kommunen verglichen und kombiniert werden
koénnen. Sie sollen zu einer besseren Einschatzung der beoiddichen Venaltnisse
im Stadtevergleich beitragen und einen Prozesseétatigen Lernens unterstitzen.

Projektpartner

Partnerschaft aus Die KOSIS-Gemeinschaft DUVA bringt in das Vorhaben ihr Informationsmanagemen
%gdsfr?;iu;'tk und system ein, mit dem Daten {iber das Internet erhoben, dokumentiert und nutaergeste
ausgewertet werden kdnnen. DUVA hat so bereits bei meHOafaeist kommunalen
Anwendern wesentlich zur Leistungssteigerung ihrer Statistikdmter beigetragen. Die
technischen Instrumente unterstiitzen die Vereinbarung inhaltlicher Standards und tragen
S0 bereits jetzt zum Austausch vergleichbarer Informationenrbiéap. 6 wird ausfih-
lich Uber den Einsatz von DUVA im Tooki&ojekt berichtet.

Das Institut fiir Soziologie der Universitat Freibwegfligt, zusammen mit deassoziie-
ten Freiburger Instittufir angewandte Sozialwissensch@tFAS), Uber Erfahrungen in
der empirischen Erforschung des deméigchen Wandels. Ekatim Projekt u. a. die
vereinbarten stadtevergleichenden Burgerbefraguogganisiertund fur das Vorhaben
und fir die beteiligte Stadte augewertet Uber ausgewahlteErgebnisse deAnalysen
wird in Kap. 3berichtet.

Das Sammeln stadtevergleichender Informationen im européischen Kontextdst Lei
tungsschwerpunkt der KOSISemeinschaft Urban Audit. Sie verhilft dem Projekt nicht
nur zu einer Fllle qualifizierter Basisdaten aus mehr als 300 européischen Staaten, so
dern bringti wie die DUVA-Gemeinschaft auch ihr Stadtenetzwerk und damit wichtige
Ansprechpartner fur die Projektentwicklung eldber die Nutzung der Urbahudit-
Daten m TooLSProjekt wird inKap. 5 berichtet.

Ebenfalls von der KOSIsemeinschaft Urban Audit wurden Anséatze fir eine Vérwa
tungs und Dienstleistererhebung entwickelt, die zur Erganzung der Erkenntnisse aus den
vorhandenen Quellen und der Birgerbefragung dienen soll. Dartiber Wiapid be-

richtet.

Mit im Boot sind als europaische Partner die Stadte Amsterdam und Helstnkirem
Amtern fur Stadtforschung und Statistik.

Stadtenetzwerk als organisatorisches Ruckgrat des Projekts

Uber die europaischen Kontakte der Urban A@emeinschaft konnten kurzfristig die
Partnerinstituti ofiemd ADYWISH an isiRkd aos Mifeir-ida mH e
kung gewonnen werden. In den drei beteiligten européischen Landern sollten Pilotstadte

in das Vorhaben eingebunden werden. Deren Aufgatsees die Projektentwicklung auf

1 KOSIS = Kommunales Statistisches Informationssystem. Der K®8tBund ist eine kommunale Setbs
hilfeorganisation, die mit Unterstitzung des Deutschen Stédtetags Kooperationsprojekte organisiert
(http://www.staedtestatistik.de/kosis.hjml

%2 Gemeente Amsterdam, Dienst Onderzoek en Statistigk//www.o0s.amsterdam.nl/english/

® http://www.hel.fi/hki/ Tieke/en/Etusivu


http://www.staedtestatistik.de/kosis.html
http://www.os.amsterdam.nl/english/
http://www.hel.fi/hki/Tieke/en/Etusivu
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die praktischen Bedirfnisse der Stadte auszurickterheispiellaft zu sammelndemi
formationen beizusteuern, die praktischen Ergebnisse zu erproben und zu ihrer Verbre
tung unter den Stadten beizutrag@em ToolLSProjekt haben sich auRerdem weitere
Kommunen angeschlossen, fur die als assoziierte NetZ3tédie alleErhebungen
durchgefuhrt wurden und die von den konzeptionellen und technischen Entwicklungen
profitieren konnten.

Abbildung 1: Das TooLSNetzwerk
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Eine wesentliche Rollkatten dabei Zusammenkiinfte, bei denen die Projektziat die
Projektergebnisse zur Disksion gestellt und abgestimmt rden. Insgesamivurden
zwei internationale Konferenzen zu Projektbeg{Amsterdam)und ProjektendéHel-
sinki) und je drei nationale Konferenzdarchgefihrt

Organisatorisch und rechtlickird das Projekt von der Universitat Freiburg betreut, mit
FIFAS als zatralem Ansprechpartner. Dort vde nicht nur das Projektbudget verwaltet,
FIFAS sorge auch fiir die notwendigen Ubersetzungen von Unterlagen ins Englische,
unterstiitz¢ die Tagungsorgasation, pflegt die TooL$Vebsité und hat das Manag

ment der Birgerbefragung tibernommen.

Mit diesem Netzwerk erflillen die Projektpartner bereits ein Hauptziel des Vorhabens,
eine Infrastruktur fur vergleichende Erhebungen auf der ortlichen Ebene awfmubau
deren inhaltlicher Gegenstand spater durchaus Uber den déisdyra Wandel hinad
greifen soll.

Inhaltliche Ausrichtung des ToolLS-Projektes

Inhaltlich richtetsich das Projekt auf den demografischen Wandel und konzentriert Siehl-S-Inhalte: Chan-
auf die Lebensbedingungen der alter werdenden Bevélkerung. In wenigen Jahrzefffitetiid Herausforde-

d der Alt tient in E d in Deutschland hr al%63get Di rungen des demogra-
wird der Altenquotient in Europa und in Deutschland mehr al% Sfetragen. Dieser (< hen wandels auf
demografische Wandddetrifft in vielfaltiger und komplexer Weise Okonomie, Kultulkommunaler Ebene
und soziale Lebensbedingungen. Er verandert die Verfligbarkeit Gber Ressourcen, hat

4 http://toolsproject.eu


http://tools-project.eu/
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Einfluss auf die Lebensqualitat und erfordert neue Strategien der Problembewaltigung auf
nationaler wie auf komunaler Ebene. Er ermdglicht und erfordert aber auch von den
Individuen Anpassungsleistungen, die sich in veranderten Lebensentwirfen niederschl
gen.Wegen seiner weitreichenden Konsequerigees erforderlich, dedemografische
Wandel als eien umfassasten soziokulturelleiVandel zu verstehen.

Die Erhebungen im Tool-Brojekt konzentrieren sich auf die Altersgruppel&bre und

alter. Untersucht wird, wie auf kommunaler Ebene die mit dem demografischen Wandel
verbundenen Chancen genutzt werden und wnedzenit verbundenen Herausforderu

gen begegnet wird. Di€hancenberuhen darauf, dassedMenschen eine langete-
benserwartundgnabenund langer fit, gesund und leistungsfakigd Von zentraler B-

deutung ist deshalb die Frage, ob und wie die Chanceme®®grafischen Wandels zu
einem Aakti ven AlHerausfarderurgeentsteahentdadwahrdesern .

Anteil und die Anzahl jener Menschennimmt die in eine Amierte:
men, in der sie das Gesundheitssystem und Versorgungsleisinngaspruch nehmen

mussen und auf die Solidaritat des Gemeinwesens angewiesen sind. Damit wéachst der
Bedarf an von Angeh©°rigen praktizienter A
gen an zivilgesellschaftlich zu | eistende

Zu desenbei den ThemenschwerpunkBhvVensdrnkitnyesi
pfl egebedyg¢r f wirdgreim derModganslen kVeige aten erhoben und migan
lich gemacht:
1 BurgerSuney in 13niederlandischen, finnischen und deutschen Stadten
1 Bereitstellungvon veroéffentlichten und zugénglichen Daten aus Quellen wie U
ban Audit, EU Perception Survey und amtlichen Statistiken
1 Vorbereitung und Test einer Erhebung bei Verwaltungen und Dienstleistern

Netzwerk aus Wissen und Technik

DUVA- Die technische Infrastruktur des TooP®ojekts wird durch das DUVA Informationsm
Informationssystem: — nagementsystem bereitgestellt, das im Rahmen von TooLS in erheblichem Umfang we
Netzwerk aus Wissen . . . . .
und Technik terentwickelt wurde und mit dem die standardisierte Erhebung, b&tang und Dok-
mentation der Daten realisiert werden konnte. Das von TooLS entwickelte Inforsaation
system umfasst Sefund Hardware, wie auch fachind sachgerechte Erhebungsinstr
mente und Auswertungskonzepte. Diese wurden in passende technischeelmtst ruam
gesetzt und zusammen mit der eingesetzten Technik praktisch erprobt.
Durch Kooperation die Handlungsféahigkeit der einzelnen Stadte starken
Informationsinfra- Im TooLSProjekt wurden vorhandene Anséatze eir@mmunalen Informations
struktur als Selbsthil-jnfrastruktur so weiterentwickelt, dass sich eine wachsende Zahl von Stadten daran bete

f jekt der Stadt . o : .
eprojext aer stadte ligen und sich ihre Instrumente und Inhalte nutzbar machen kann. Diese Zielsetzung

reicht weit Uber das Tool=Brojekt hinaus, das inhaltlich adén demografischen Wandel
ausgerichtet ist und hier die Moglichkeiten stadtevergleichender Inforreati@mbes-
sern soll.

Zur Bewaltigung der gewaltigen Probleme des demografischen Wandels wird das Vorh
ben einen umso gréReren Beitrag leisten kdnnenafjkes es genutzt und Uber die Eau

zeit hinaus weiterentwickelt wird. Die bessere Information und eine leistungsfahigere
Informationsinfrastruktur, die mit dem TootFojekt initiilert wird, sind wesentliche
Voraussetzungen dafir, dass sich die Stadte viofrithzeitig auf diecChancen undHer-
ausforderungen einstellen und entsprechend planen und handeln KDin&tadte tun

gut daran, sich aktiv in die Weiterentwicklung dieSetbsthilfeprojekeinzubringendas

kaum eine Stadt fur sich alleikenzeptionell und finanziell bewaltigen konnte.
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3. Der TooLS-Burgersurvey . Methoden und ausgewahlte
Ergebnisse®

Der Biirgersurvey wurde als postalisstiriftiche Befragung durchgefuhrt. Nach g Postalischer Blrger-

lichkeit wurden Fragen bzw. Statements aus nationalen und europaischen RepraSenfey mit ver-
leichsmdglichkeiten

tivstudien tbernommen, um Ergebnisse fur die lokale Ebene mit Uberlokalen Ergebn?% SENionalen und

vergleichen zu konnen u.a. wurden Europeano8ial Survey (ES$), Eurobarometer, europaischen Refe-

Survey of Health, Agng and Retirement (SHARE) und Eurostat berlcksichtigt. Aufnzstudien

diese Weise sind nicht nur Vergleiche zwischen den Erhebungsorten mdglich, sondern

auch mit Ergebnissen fir die entsprechende nationaleeHled mit den Ergebnissen fir

die EU insgesamt.

Mit einem von der Universitat Freiburg entwickelten Fragebogen wurden im FoolLS
Projekt je beteiligte Stadt auf schriftichem Weg mindesten 300 Personen im Alter von
50+ befragt. Der Fragebogen wurde in d&¥Sf-Arbeitsgruppe Koordinierte Umfragen
erortert und mit den interessierten Stadten in Deutschland, in den Niederlanden und in
Finnland abgestimmt. Den Stadten vear freigestellt, den Fragebogen durch eigeioe M

dule zu erganzen, soweit dadurch die Belagtiir die Befragten nicht zu hochurde.

Die Erhebungen wurden 2010/2011 durchgefuhrt. FIFAS hat die Datenerfassung mit
dem DUVA-Erfassungstool tibernommen, das Institut fir Soziologie die Analyse. Jede
beteiligte Stadt hat eine Standardauswertung erhalteammen mit den erfassten $tad
daten zur eigenen Verwendung.

An den Surveys haben 7712 zufallig ausgewéhlte Personen aus der Altersgruppe 50+
teilgenommen: 4933 iachtdeutschen Stadten, 1306drei finnischen Stadten und 1473
in zwei Stadten der Niedkande. Fir verschiedene Auswertungen war es sinnvoll und
notwendig, gewichtete Stichproben zu berlcksichtigen.
Datenanalyse und Interpretation erfolgen in ei
durch den die Fille der Daten tbersichtlich wird und relevatntktBren und Regeléz
Rigkeiten erkennbar werden:

Fragen Deskriptive
Statemer;ts :> _ :> Zusammen :> auf Erklarungen
s SlET Indikatoren fassungen: angelegte
Fragebogen SkalenIn- Strukturmodelle
dices, Profile

In Gesprachen und auf Konferenzen zeigte sioher wieder, dass diese Form demkKo
zentration von Daten zu fachlich relevantem Wissen von Vertretern der Kommunen als
besonders wertvoll gesehen wurde, und als Beitrag von ToolLS, der deutlich lber das
hinausgeht, was tber die amtliche Statistik und dlokale Blrgerbefragungen mdglich

ist. Den teilnehmenden Stadten werden deshalb auch die fachlichen Uberlegungen zu
dieser Datenkonzentration und die dazu erforderlichen Algorithmen zur Verfigdng ¢
stellt.

Im BlrgerSurvey stehen zwei Themen im Vordergrund, die sich einerseits auf dleTﬂﬂﬂﬂerl des Surveys:
dem demografischen Wandel verbundenen Chancen beziehen und andererseits fgf %' ves Al te
; ege edi ft|gke|
damit verbundenen Herausforderungen. B
AVer sorgungssituation pflegebed¢rftiger Menschenﬁ

5 Ein ausfiihrlicher Bericht ist in Arbeit und wird voraussichtlich im Herbst 2013 in Buchform erscheinen.
% Verband Deutscher Stadtestatistikeity://www.staedtestatistik.de/vdst.hjml


http://www.staedtestatistik.de/vdst.html
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38v8 nAEOGBOAOD

n! EOE OA & KbnkzeptAidil Udisetzung

Wenn wir nicht nur alter werden als die Menschen in vergangenen Zeiten, sondern auch
langer fit und belastbar bleibgrdann ist zu fragewas di ese Afitten Se
gewonnenen Jahren anfangen? Diese Frage ist von allgemeiner Bedeutung, denn die
Gruppe der Uber 50ahrigen wird immer mehr zur reprasentativen Sozialgruppe & uns

rer Gesellschaft. Das ist gewiss einer @Ggtinde dafird ass i n der EU 20
Al terni zu einem der gesellschaftspolitis
der Bundesregierung Deutschland aufgegriffen wurde

So einleuchtend und all gemei n nsafk zeeypah eirgt
wenig Klar ist gleichwohl ihre Bedeutung. Im ToePS oj ekt def i nileren
t e rimder folgenden Weise: Aktives Altern soll ein Lebensentwurf von Menschen in
héheren Altersgruppen (50+,60%) hei Cen, der durch din ho
sdhaftlicher Teilhabe gekennzeichnet ist.

5Indi katorken ImTooLSSurvey wird Aaktives Alterni durch f
tives Al ternige Annahme zugrunde, dass Ergebnisse zu diesen Indikatoren auch Auskunft dariiber
geben, in weloe Richtung sich eine Anpassung an den demografischen Wandehabzeic
neti ob diese eher in Richtung einer mobilen und aktiven Generation 50+ geht oder in
Richtung einer eher passigsignativen Anpassufig
1 Ob und in welchem Umfang altere Menschen erwetilgssind
1 Ob und in welchem Umfang sie durch die Teilnahme an Kursen und Seminaren,
an Bildungs u nd Fortbildungsveranstaltungen
Lernbereitschaft und Lernfahigkeit erhalten oder sogar erweitern
 Ob und in welchem Umfang si&ch durch zivilgesellschaftliches Engagement
fur ihr Gemeinwesen einsetzen
9 Bericksichtigt wurde auch, ob und in welchem Umfang jemand Uber ein soziales
Kontaktnetzwerk verfligt.
9 Ein weiterer Indikator bezieht sich auf Mentalitaten, auf den Habitus, auf da
Selbstverstandnis, also auf grundlegende Orientierungen: Ob und in welchem
Umfang sich in der Generation 50+ Orientierungen beobachten lassen, die eher
Stagnation und Passivitat erkennen lassen oder eher auf einen &ldbers-
entwurf verweisen?

Aktives Altern in Landern und Kommunen der Europdaischen Union

Ein fur die kommunale Ebene brauchbares Informationssystem sollte zeigen, ob und in
wel chem MaCe sich ein am Aaktiven Al ternf
50+ unter Berucksichtigung versetlener Aspekte durchgesetzt hat. Dazu ist es erforde

lich, die Informationen zu den hier beriicksichtigten Indikatoren zusammenzdfassen

Auf dieser Grundlage kann dann gezeigt werden, wie Stadte sich voneinander uintersche
den und welchen Stellenwert Stédin Vergleich zu den Landern der Europédischen G
meinschaft haben.

"vgl. dazu u.a.: Imhof (1988), EKommission (2009), Christens&@dblhammetRauVaupel (2009)

8 Magazin fiir Soziales und Familie, 2/2012,.iByndesregierung DeutschlargHitp://mww.bundes
regierung.deZontenfDE/Magazine/01MagazinSozialesFamilie/

°Zum Thema AAkti vi er un Gehwengpll(1999) Walker (2B02)z Sclomeitvaupel 9 6 8 )
(2011)

10 Eine Faktoranalyse zeigt, dadie beriicksichtigten Indikatoren auf einer Dimension liegnter den finf

I ndi katoren f ¢r Aaktives Al to% denVariaszteslhre lasst. iDie fuffa k't or |,
Indi katoren | assen sich daher zu einer Skalnmn AAkti
munen) mit dem Wertebereich 0 bis 100 zusammenfassen.


http://www.bundesregierung.de/Content/DE/Magazine/01MagazinSozialesFamilie/
http://www.bundesregierung.de/Content/DE/Magazine/01MagazinSozialesFamilie/

TooLS T Kurzbericht 7

Kennziffer AAkftriLAndeeundikorgnsugen a d fi

Abbildung 2: "Aktives Altern" in den Léandern der EU

Insgesamt: 29 || |
Netherlands [ 41 |
Denmark | 40
Sweden [40
Finland |
Germany
France | 33 |
United Kingdom 32
Belgium_ 32
Ireland 32
Czech Republi(; 29
Estonia [29
Slovenia | 25
Latvia |24
Spain_ 24
Slovakia | 24
Cyprus_ 24
Greece | 23
Croatia |23
Portugal_ 23
Poland [ 23
Romania [22 |

Hungary: 21

0 10 20 30 40 50
Werte auf der Skala "Aktivierungsgrad"

Quelle: Eigenberechnung auf der Grundlage de34ES

Far die hier berticksichtigten Lander der EU lasst sich zeigen, ob in der Generation 50+

eine Tendenz zu einem eher aktiven oder eher passiven Lebensentwurf besteht. In den

Aaktiven Landernfi ist d er A nsgreppe sehdoel, Er wer bst?ati
Fortbildungsnoglichkeiten werden in hohem Malf3e genutzt, relativ Viele der Generation

50+ sind zivilgesellschaftlich engagiert, die Verfligbarkeit (iber ein soziales Kontaktnetz

ist Uberdurchschnittlich hoch und die Menschen haben eher eine @ktimdhaltung. Zu

di eser Gruppe der Aaktiven Landerfd B2hlen vor all
derl ande. F¢r die Apassiven Landerf ist charakter
Generation 50+ sehr gering ist, nur wenige nutzen Fortbildungsthigiten, der Anteil

der zivilgesellschaftlich Engagierten liegt weit unter dem Durchschnitt, die Verfugbarkeit

Uber ein Kontaktnetz ist unterdurchschnittlich und die Menschen haben eine eher passive
Grundhaltung. Zu dieser BraudipleemenntedrerampassinviRn
gal, Spanien, Slowakei, Rumanien, Griechenland, Zypern, Polen, Kroatien und Ungarn.

Ebenso, wie sich Lander nach dem Aktivierungsgrad der Generation 50+ unterscheiden

lassen, ist das auch fiir die ToeEghebungsorte moglich allerdings sind die Unte

schiede f ¢r St2adte weniger deutlich als fg¢r L2 nd:
Amsterdam und mit etwas Abstand Freiburg und Much
i mmer Aakt i vDarchdchnit) ssd Nlimberg, Bégiicken und Moers.
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Abbildung 3: "Aktives Altern" in den TooLS -Erhebungsorten

Insgesamt: 39

Niederlande: 42 ]
Amsterdam [746 |
Almere_ 39 ]

Die finnischen  Erhebungsorte
kénnen nicht mit den niederlaind
schen und deutschen Stadten ul

Erhebungsorte in FI 44 |

E_Sp9- 46 | mit dem européischen Durchschni
Helsinki 44 | verglichen werden,da die TeF
Vantaa | 42 ] nahme an zivilgesellschaftlicher

Aktivitdten mit einer anderslaute
den Frage erhoben wurde

Erhebungsorte in D =
Freiburg
Much
Koblenz
Berlin
Dusseldorf
Nirnberg
Saarbriicken
Moers

0 10 20 30 40 50
Werte auf der Skala "Aktivierungsgrad"

Profile Aakti vesundKbmmamemfa f ¢cr Lander

Wwa hrend die Skala AAKti vi er un ggegkKeantifier di e
zusammenfasst, ermoglicht ein Laraber StadProfil zusatzlich die Darstellung von
Werten fir jeden einzelnen Indikator. Eine daftir geeignete Darstellungsform istodas Pr
fil- bzw. Netzdiagramm. In einem solchen Diagramm umschlieRen dieemdhiedenen
Achsen abgetragenen Werte eine Flache. Die Gro3e dieser Flache entspricht ungefahr

dem Skal enwert MAiklgénden Abbildunges zpigeardhiliiagran- 5
me f¢r zwel Lander mit sehr niedr Bchd m AA|
und sehr heaunggm aAlAk t(iScihweden: groCe FIl ach

niederlandischen und deutscHemebungsorte.

Aakt i wlesderand TalkSrEmeblingsorte E U

ET Erwerbstatigkeit

TF Teilnahme an Fortbildung
ZE zivilgesellsch. Engagement
KO Kontakte

AO Aktivorientierung

Abbildung 4:Pr of i | e

Romania

Quelle: Eigenberechnungen auf der Grundlage des ESS4

1 vergleichbare Profile firr die finnischen Erhebungsorte konnten nicht erstetlemeda zum zivilgesel
schaftlichen Engagement eine anderslautende Frage gestellt wurde.
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Profile firLander, in denen der TookSurvey durchgefihrt wurde:

Germany Netherlands

Finland
ET Erwerbgatigkeit

TF Teilnahme an Fortbildung
ZE zivilgesellsch. Engagement
KO Kontakte

AO Aktivorientierung

Quelle: Eigenberechnungen auf der Grundlage des ESS4

Profile als Beispiele fur Tool-&rhebungsorte:

ET

Amsterdam Moers

Quelle: TooLSSurvey

Fiur die Aggregatebené also fir Lander und Kommunénlassen sich unter demeG

sichtspunkt des Aaktiven Alternsf zwei Typen unt e
eine eherpalAsrseisiegn@ease | schaftfi und der andere | 2s
Gesellscheet i er kennen.

Vorschlage fur Erklarungen

Diese und andere Ergebnisse regen Fragen nach den Griinden fir die beobachtetenStink¢urmodell zur

schiede an. Im Tool-Brojekt versuchen wir, diese wartfragen auf untschiedliche Erklarung eines akti-
Weise zu beantworten. Fer di e AMi kktuoeY)eréLr?béanrslemV(‘ﬁugsr P ¢
modellzeigen, dass 7% der Varianz fur die Bereitschaft und Fahigkeit zu einem aktiven

Lebensentwurf durch Merkmale der biografischen und sozialen Situagiohedragten

Personen erklarbar sind.
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Abbildung 5: "Aktives Altern" der Generation 50+ in den TooLS-Stadten und in DE und NL

independend variables:
level of countries (NL vs. DE): social expenditure per capita (2008)
level of persons: age, gender (f), education, subjective health

NL (1) vs. DE (0)

R

subj. health

gender (female)

GFI = ,965

AGFI =938

scale free least squares (no normal distributions)
n=2.573 (without Finland)

weighted sample: same number of cases,
same age distribution

activ
orientation

social

| employment contacts

Quelle: TooLS-Survey é

Die wichtigsten Beziehungen in diesem Modell lassen sich wie folgt zusammenfassen:
1 Mit steigendemAl t er verringert sich diei-M°gli
vem Alternfi (stand%a07®)i si erter Gesamtef

Mit steigendem Bildungsabschluss (berufliche und allgemeine Bildung) steigt das
I nteresse und die M°glichkeit zum Aakt

1
1 Jepositiver jemand seine Gesundheit einschatzt, desto groRer sind Interesse und
)l

| skill

enhancement” volunteering ||

M° gl ichkeiten zum Aaktiven Alternd (0,
In den niederlandischen Erhebungsorten sind Interesse und Mdglichkeiten zum
Aaktiven Alternfi st 2r kerhelungsogen0rl3) gt al

Auf der A MaderrEbeaebdemlLénier und Kommurieist das AusmaR der
Sozialstaatlichkeit von zentraler Bedeutuihg.der Offentlichen Diskussion wird nicht

selten die Meinung vertreten, dass umfassende wohlfahrtsstaatlicherigegeeher zu
einer passiven Grundhaltung f¢hren.n-Der V
gemattefi gesehen, die von Menschen nur zu
Uber alles geht. Gemal dieser Vermutung ware zu erwarten, dass in Litdeimem
umfangreichen wohlfahrtsstaatlichen Angebot in der Generation 50+ das Interesse an
einem Aaktiven L eb eDiefiErwerbsbeteitiglireyrmsssteg damniziBg i S
sehr niedrig sein. Bei den Menschénsaw¢r de
breiten mit einem stark ausgepragten Bedirfnis nach Ordnung und Sicherheit. Und auch
die Bereitschaft zum birgerschaftlichen Engagement misste sehr gering sein, da der
Wohlfahrtsstaat sich ja um fast alles kimmert und die Zivilgesellschaft nichtlgefat.

2 Der Gesamteffekt beriicksichtigt nicht nur die im Diagramm eingetragenen direkten Effekte, serdern z
satzlich auch indirekte Effekte.
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Abbildung 6: Aktivierungsgrad und Wohlfahrtsstaat

wohlfahrtsstaatliche
45007 Regimetypen

.sozialdemokraﬁsch
NetNerlands| konservativ
Oieral

siidiich

Denmark
40,00

postsozialistisch

R? Linear = 0 686
35,00

30,00 Czech Republic

Estonia

2500

Wert auf der Skala "Aktivierungsgrad' fiir Lander

20,00

T T T T T T
0 2000 4000 G000 8000 10000

Sozialschutzausgaben pro Kopf 2008

Quellen: Eigenberechnungen auf der Grundlage des ESS4 und Eurostat

Unsere Ergebnisse zeigen, dass geradezu das Gegenteil der Fall ist: Je ausgebauter und

umfangreicher wohlfahrtsstaatliche Regelungen sind, desto héher ist der Anteilrder Me

schen in der Generation 50+, die ein aktives Leben fihies lassen sich klar drei ha

dergruppen unterscheiden: Lander mit umfangreichen Sozialausgaben, in denen fur di
Generation 50+ auch ein Aaktives Lelenfi charakter
alausgabemNi veau wund mittleren Durchschnittswerten f ¢
Lander mit niedrigen Sozialausgaben pro Kopf und niedrigen Durchschnittswertém fiir e

Aaktives Lebenn.

3.2. Versorgungssituation pflegebedurftiger Menschen

Im TooLSProjekt stehen zwei Themenbereiche im Vordergrund: Zum einen geht e’lipgebedrftigkeit

die mit dem demografischen Wandeirisundenen Chancen. Dieser Aspekt wurde ifts Herausforderung
vorigen Kapitel unternidehe®maitclswert . Agkii GHE"ERlene
aber auch um neue Herausforderungen. Diese wurden im TRalj&kt unter dem &

sichtspunkt der Versorgungssituation pflegeb&idier Menschen bertcksichtigt. Wir

werden immer &lter; wir bleiben langer fit und gesund und unsere Chancen auf ein aktives

Altern steigen. Gleichzeitig aber kommen auch immer mehr Menschen in einesteben

phase, in der sie aufgrund von chronischen Kraitdinauind Pflegebedirftigkeit in we

starktem MaRe auf Versorgungsleistungen durch andere angewiesén sind

Pflegebedurftigkeit europaweit

Eine Schwierigkeit bei europaweiten Untersuchungen zum Thema Pflegebediirftigkeit

besteht darin, dass Pf | egebed¢r ftigkeitA in den Mitgliedsl ar
Weise definiert ist, und dass auch der Umgang mit Pflegebeddrftigkeit im Bereich der EU

keineswegs einheitlich isSA Pf | e g e b e d aucheine gpkiadei KonStruktian t bei

derkulturelle Konzepte der Normalitéat eine RaoflpielenWasalsAnor mal e F2 hi gkei t enh
zur Bewaéltigung von alltaglichen Probten gilt unterliegt sozialen und kulturellen ¥o

stellungen und Traditionen. Pflegebedurftigkeit ist aber auch ein Begriff der aif Lei

13 Als Indikator fiir den Umfangvohlfahrtsstaatlicher Leistungen wurden die Sozialschutzausgaben pro Kopf
bertcksichtigtQuelle: Eurostat, Tab. tps00100
14vgl. dazu Blinkert/Graf 2009
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tungsanspriiche und Interventionschancen verwdgshach der Ausgestaltung von inst
tutionen der sozialen Sicherung, des Gesundheitssystems aber auch des Systelins der soz
alen Kontrolle ist Pflegebedurftigkeit mit Anspriichen auf Leistungen verbunden, ebenso
adber auch mit der Zuteilung oder mit dem
Im OECD-Bericht fir das Jahr 2011 werdéfahlen fir verschiedene Lander berichtet,
aber diese Zahlen geben nur Auskunfm- ¢ber
fang derPf | e g e b e &¢Im fanderg knie wenid institutionalisierten Leistungen
sind dann auch Umfang und Anteil det i n
dift i genfA entsprechend gering.

Eine Alternative zu amtlichen Statistiken kdnnten im Prinzipfldgedaten sefft Su-

veys in reprasentativen Stichproben, in denen die befragten Personen nach éhirem G
sundheitszustand gefragt werden, oder ob fiir sie die Teilnahme an einem normalen Leben
aufgrund von Krankheit oder Behinderung nicht oder nur sehr eiligagt mdglich ist.
Derartige Umfragen sind jedoch aus verschiedenen Grunden wenig geeignet, urn Schat
werte fur den Umfang von Pflegebedurftigkeit zu erhal@umch Umfragernwerdenfast
ausschlieRlich nur Menschen erreicht, die in Privathaushalten |8ben.stationar we

sorgte Pflegebedirftige konnen diese Umfragen nicht viel berichterh die in Priva
haushalten versorgten Pflegebedurftigen sind in Umfragen vermutlich unterreprasentiert,
weil die Teilnahmebereitschaft und nicht selten auch die Teitleadglickeiten sehr
eingeschrankt sind.

Im Survey des TooL®rojekt konnte es aus diesen Grinden nicht um die Erfassung des
Umfangs von Pflegebedirftigkeit in den Partnerstadten und in deMiElledslandern
gehen, sondern im Vordergrund standen Fragen, die sich auf die Versorgungschancen
pflegebedirftiger Menschen beziehddabei wurde eine Vielzahl von Informationen
erhoben, die von erheblichem Interesse fir die Sozialplanung auf der koramthaine
sind. In diesem Kurzbericht kdnnen wir nur Uber eine Auswatden folgenden Fragen
berichten

1 Uber was fllRessourcererfiigt die Altersgruppen 50+ fiir den Fall von Péleg
beddrftigkeif
Was fiirAPflegekultur@ flassen sich unterscheiden und ér&h?
Wie groR istdieAs ubj ekt i ve Ve rfiradendFalvonseggbher he
durftigkeit?

Wie fir alle durch TooLS erhobenen und bereitgestellten Informationen gilt auch hier,
dass @kse Fragen sich sowohl fur die Ebene derlEEldder beantwortelassenwie auch
fur die TooLSPartnerstadte, in denen Surveys durchgeflihrt wurden.

1
T

Ressourcen, die sich bei Pflegebedrftigkeit mobilisieren lassen

Gleichgiiltig wie unter verschiedenen sozialrechtlichen Rahmenbedingungen eflegeb
durftigkeit definiert wid, so besteht doch Einigkeit dartber, dass ein zentrales Kriterium
fir Pflegebedurftigkeitiarin besteht, dass aufgrund von Einschrankungen bei deh-Durc
fihrung von Aktivitaten des taglichen Lebens eine erhebliche Angewiesenheit auf die
Hilfen anderer besht. Ob und wie diese Angewiesenheit dann auch in einer instéution
lisierten Weise anerkannt ist, hangt ab von den jeweils geltenden sozialrechtlichen und
politisch ausgehandelten Rahmenbedingungen. Entscheidend ist jedenfalls dieeAngewi
senheit auf die He anderer, auf deren Bereitschaft zur Solidaritat, die damit in ihren

BALTC recipients are de ftdrmmaaré bygaid ppoeiders, dnelsding nenpefe vi n g
sionals receiving cash payments under a social programme. They also include recipients of cash benefits such
as consumechoice programmes, care allowances or other social benefits which are granted with the primary

goal of supporting people with longtercare needs. Lontgrm care institutions refer to nursing and reside

tial care facilities which provide accommodation and loergn care as a package. Leiggm care at home is

defined as people with functional restrictions who receive most of their téi@ree. Home care also-i

cludes specially desi gne(@@EGDr2005,6.d@2) ed | i ving arrange
18 Ein Beispiel ist das Projekt SHARE (Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe).
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verschiedenen Formen eine wichtige Ressource fir die Versorgungssituation esflegeb
durftiger Menschen ist.

Die Verflugbarkeit Uber die Ressource Solidaritat konnte im TéaluSey unterzwei
Gesichtspunkten untersucht werden:

1 Zum einen geht es um die Frage, ob und in welchem Umfang jemand Uber ein i
formelles Unterstutzungsnetzwerk verfiigt. Das ist ein wichtiger Aspekt der Sol
daritat im sozialen Nahraum, denn die aktuellen oder pollentidelfer gehdren
dem unmittelbaren sozialen Umfeld an.

1 Zum anderen wurde gefragt, wie die Befragten aus der Generation 50+ die Ang
bote lokaler Infrastrukturen beurteilen. Hier handelt es sich um eine Form von
struktureller bzw. institutionalisierteBolidaritat. Berticksichtigt wurden solche
Infrastrukturen, die fur pflegebedurftige Menschen von grof3er Bedeutung sind.

Ressourcen: Sozial&Jnterstitzungsnetzwerke

Soziale Unterstitzungsnetzwerke siRdssourcen, die bei schwerer Krankheit odeg-PflSoziale Netzwerke als

gebedrftigkeit in Anspruch genommen werden kénnen. Fiir unsere Zwecke geeiffigfgurce bei Pfle-
ﬁBedurftlgkelt

Indikatoren konnten aus europaweiten Reprasentativstudien nur sehr begrenaniibe
men werdenZur Beschreibung der Verfligbaikéber ein Unterstlitzungsnetzwerk rmvu
deim TooLSProjektdeshalkein Index gebildet, datiesen Sachverhalt sehr differenziert
erfassen kanrjedoch leider nicht mit den Ergebnissen von Referenzstudien vergleichbar
ist. Dieser Indexericksichtigzwei Dimensionen

1. Die soziale Nahe von Mitgliedern einBletzwerks: Ehegatten/PartrieKinder i
entferntere Verwandtie Freunde/Nachbarn und

2. ihre Verlasslichkeit, d.h. die Einschatzung der Hilfewahrscheinlichkeit van Mi
gliedern des Netzwerks

Auf dieser Basis wefilr die TooLSErhebungsorte die folgende Einstufung méglich:

Abbildung 7: Stabilitat von Unterstiitzungsnetzwerken der Generation 50+ in TooL-&rhebungsorten

Erhebungsorte in NLIEER 80/:0
Almere ™%

Amsterdam 9<|>/o
Erhebungsorte in DEJEE 10%
Much .

Koblenz
Moers
Dusseldorf
Freiburg
Saarbriicken
Berlin
Nirnberg

Helsinki
Vantaa
Espoo BEEZ

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m kein Netzwerk prekares, labiles Netzwerk = stabiles Netzwerk ® sehr stabiles Netzwerk
Quelle: TooLSSurvey altergiewichtete Stichproben
Runddrei Viertel der Befragten in den niederlandischen Erhebungsorten berichtet tber

einAst abi IAeehabidkeesd Unt e rAlichwizdudie §iwmatiantnz we r k .
den deutschen Erhebungsorten eingeschéatzt. N&6 k8nnen nicht Uber ein Unterstu

zungsne zwer k verf¢ggen; rund ein Drittel sehen
und ungefdhr 4% k°nnen mindestens einen Helfer nennen

S i

ch
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scheinlichi zur¢ckgreifen k°nnen. Besonde
Ast abi |l Zsndihrodetrabi | emA Unt er s%)gdedlioghmnigs net z \
riger als der Durchschnitt in den deutschen Stadten ist dieser Anteil in NUrnbégj. (72
Ganzlichanders wird die Situation in den finnischen Erhebungsorten eingeschétet. Insg

samt bericten 27%, dass sie niemanden wissten, der ihnen im Falle von Pflegebedr
tigkeit hel fen k°nnte. Und der Anteil der
stabilesfi Unter st ¢t zun% deatéch gernger &s invdeneaf ¢ g e n
derlandschen und deutschen Erhebungsorten.

Ressourceninfrastrukturen fir Gesundheitund Pflege

Mit steigendem Alter werden Infrastrukturen aus dem Gesundheitsbereich und-Verso
gungsangelie fir den Fall von Pflegebedurftigkeit zunehmend bedeutsamer. Sie sorgen
fer Sicherheit und sind direkt oderl-indir
ternin. Um Vergleiche mit europaweiten Rep
TooLSSurveyin der gleichen Weise und nach den gleichen Infrastrukturen gefragt, wie
im Eurobarometer 2007. Dabei ging es um die Bewertung von Angeboten unter zwei
Gesichtspunkten:

1 Wie wird die Qualitat von Infrastrukturen bewertet?

1 Wie wird die Erreichbarkeit diesémfrastrukturen eingeschéatzt?

Zur Bewertung vorgegeben wurden Infrastrukturen aus den Bereichen Gesundheit und
Versorgung bei Pflegebeddrftigkeit. Die Beurteilungen im Eurobarometer umdois-

Survey lassen sich zu verschiedem@nnziffern zusammenfasg mit denensich die
Informiertheit und die Zufriedenheit mit Infrastrukturen zur allgemeinen medizinischen
Versorgung und zur Versorgung bei Pflegebediirftigkeit beschreiben'fassen

Fur die zur Bewertung vorgegebenen Infrastrukturen zeichnen sich Taeeds ab
(Abbildung 8): 1.Die zur allgemeinen gesundheitlichen Versorgung erforderlichen A
gebote sind in hohem Mal3e bekannt und sie werden in der Europdisuberunter den
Gesichtspunkten Qualit?at und Erreichbarke
gutid und Aziemlich gutf). 2. Sehr viel we
fur den Fall von Pflegebedirftigkeit und die vorhandenen Angebetden auchveniger

positiv beurteilt als die Angebote zur allgemeinen gesundheitlichen Versorgung.

Auch in den ToolLSErhebungsorten wird die allgemeine medizinische Versorgung sehr
viel positiver eingeschatzt als die Versorgung bei Pflegebedirftigkiefiiiung 9). Die
Unterschiede zwischen den Erhebungsorten und auch die Abweichung vom Durchschnitt
der EUL&nder sind gering. Die Bewertung der Versorgung bei Pflegetighkeit ist
deutlich weniger positiv als im EDurchschnitt und auch die Variationsbreite ist b
trachtlich: 24 (Berlin) bis 41 (Much).

7 Die maximal maglichen Werte wurden in den Wertebereich a@stransformiert. O=keines der Angebote
wird mit Asehr gutfi oder AgutfA bewertet,; 100=alle
bewertetDi e | nf or mi ertheit wurde ¢ber die Ha@ufigkeit vo
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Abbildung 8: Zufriedenheit der Generation 50+ mit der allgemeinen medizinischen Versorgungind

der Versorgung bei Pflegebediirftigkeitin EU-L&ndern
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Quelle: Eigenberechnung auf der Grundlage des Eurobarometer 2007

Abbildung 9: Zufriedenheit der Generation 50+ mit der allgemeinen medizinischen Versorgung und

der Versorgung bei Pflegebedirftigkeit in TooLSErhebungsorten
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Quelle:TooLS-Survey, altersgewichtete Stichproben
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Pflegekulturen in Landern der EU und in TooLS -Erhebungsorten

APfl egekul turiNeben RessourcénUnterstiitzungsnetzwerkeind Infrastrukturefi spielen auch Orie

Vorstellungen zur tierungen fur die Versorgungssituation tlegebedurftigkeit eine wichtige Roller£
eigenen Versorgung

bei Pflegebedirftig- wartungen und Wiinsch@®raferenzerund Bereitschaften zur Ubernahme von Verso
keit und zur Pflege gungsverpflichtungen. Auch hier taeit es sich um Ressourcenan k° nntwe v on
von Angehérigen rell en Ressourcenii s preechdeenm KM nrz efpas shePf |d

folgenden im TooLSSurvey erfassten Dispositionand Orientierungeausammen:
1 die Wiinschaind Erwartungeffiir die eigene Versorgung bei Pflegebedirftigkeit

9 die Bereitschaften zur Versorgung nahestehender Menschen, vesenpflieg-
bedurftig werden

Die Abbildung 10 zeigt, wie Lander der EU und auch die ToeEfiebungsorte auf zwei
Achsen verteilt sind, mit denen sich grundlegende Praferenzen fur den Umgangmit Pfl
gebedurftigkeit abbilden lassen

1 Praferenz fur eine ambulant@rsorgung ohne professionelle Hilfe

1 Préaferenz fur eine Versorgung mit professioneller Unterstitzung (Pflegedienst

und/oder Heim)

Dabei zeigt sich eine erhebliche Ausdifferenzierung europdischer Pflegekuttigresich
durch drei Typen beschreiben lasst

3 Typen von Pflege- Typ A: Versorgung durch die Familie

kulturen Diesem Typ entsprechen Lander, in denen nur selten eine Praferenz fur die professionelle
Versorgung von Elterii entweder durch einen Pflegedienst oder im Heigeaulert
wird und in denerauch bei eigener Pflegebediirftigkeit eine professionelle Versorgung
nur selten gewiinscht oder erwartet wird. Diesem Typ entsprechen die LandeBBblen,
garien, Ruméanien, Ungarn, Griechenland, Litauen, Estland, Slowakei, die Tschechische
Republik und etwaseniger deutlich Spanien und Portugal.

Abbildung 10: Pflegekulturen

Regionstyp
@©~uLander
Poland A TooLS-Stadte

A

80,007 Bulgaria

Hungary . Greece
Romania(_) Latvia

Slovakia Much Moes
.Estonia ueh L A

60,00 Czech Repusbl:l:in ‘Po rtugal Saarbrﬁcken‘xob'e“z
Orus FreiburgA A Almere]
Germany 0 Diisseldorf AIli.irnherg

Great Britain Slovenia Berlin A

C Belgium Finland Amsterda:

40,00 \ ©
? Netherlands

Sweden
B France!

Helsinki Vantaa penmark

A Espoo
A ©

Praferenz fiir ambulant pflegen ohne prof. Hilfe

20,001

T T T T T T
10,00 20,00 30,00 40,00 50,00 60,00

Préferenz fiir professionelle Pflege(Heim,
Pflegedienst)

Quellen: Eigenberechnung auf der Grungtedes Eurobarometer 2007; Toeg8rvey

Typ B: Versorgung durch Infrastrukturen und Dienste

Dieser Typ ist das Gegstiick. Fiur die Versorgung pflegebedurftiger Eltern und auch fur
die Versorgung bei eigener Pflegebedurftigkeit werden relativ selten Alternateren g
wahlt, bei denen Angehdrigen selber und ohne professionelle Unterstiitzung pflegen. Sehr
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haufig entscheidet am sich dagegen fiir eine Versorgung durch professionelle Anbieter
und Infrastrukturen. Zu diesen Landern gehoren vor allem: Danemark, Schweden, die
Niederlande, Frankreich und etwas weniger deutlich Finnland und Belgien.

Typ C:Mischtyd APf | egek bkt gangmi

Bei diesem Typ ist der Anteil derjenigen, die eine professionelle Versorgung fiir sich oder
fur Angehorige bevorzugerelativ hoch gleichzeitig ist aber auch eimeutlichePrate-

renz fur die ambulante Versorgung ohne professionelle UnterstibeoigachtbarZu
diesem Typ gehoren vor alleneutschland,Zypern und GrolR3britannien. Von einer
APfl egekul tur im | bergangi k°nnte man insofern s
Richtung von Typ A wie auch in Richtung von Typ B denkbar ist. Wahrscheiislich
eher eine Verénderung hin zu Typ B, also eine Verringerung des saegjiénigen, die

ohne professionelle Hilfe pflegen wollen oder gepflegt werden wollen und eine Zunahme
der Bedeutung von Versorgungsarrangements mit professioneller Unterstltzwy. |

che Richtung ein Wandel der Pflegekulturen erfolgen wird, héngt sicher auch davon ab,
wie die auf Pflegekulturen wirkenden Einflussfaktoren sich entwickelmsbesondere

die Ausmafd und Art der Wohlfahrtsstaatlichkeit definierenden sozialrechtlicegsr R
lungen und die als Molflierung beschreibbaren gesellschaftkcitturellen Veréde-
rungeni u.a. die gesellschaftliche Definition der Frauenmlind Lebensentwirfe im

Sinne von Aaktivem Alternf.

In den TooLSErhebungsorten ist die Praferenz flir gimefessionelle Versorgung deu

lich starker ausgepragt als in dentsprechende&U-Landern. Das gilt sowohl fur die

ambulante Versorgung mit Pflegedienst, wie auch fur die Versorgung in einere-Pfleg

heim. Das hat verschiedene Griinde: Der Te8uU8/ey wurdean Stadtendurchgefihrt,

d.h. urbane Orientierungen und Lebensweisen spiegeln sich auch in den Pflegeprafere

zen wieder. Das Eurobarometer wurde 2007 durchgefiihrt, der Teoh®y 2010. Es ist

also maoglich, dass sich in der Zwischenzeit Orientierungemigmdert haben, dassaPr

ferenzen fir eine professionelle Versorgung 2010 groRere Bedeutung gewonnen haben.
Die finnischen Erhebungsorte Helsinki, Espoo und Vantaa entsprechen vollig dem

Typ B, also eindeutige Bevorzugung von Arrangements mit profesisiohiterstiitzung

und Ablehnung von Versorgungsmdoglichkeiten ohne professionelle Hilfe. Das gilt im

Wesentlichen auch fir die niederlandischen To@u& Amsterdam und Almere, bei

denen jedoch Praferenzen fir die ambulante Pflege ohne Pflegedienst em@réidere

Bedeutung haben.

Die deutschen Erhebungsorte unterscheiden sich deutlich von diesem Mustert- Sie en

sprechen am ehesten id®ml ggpk Cl t(WArMiismhf gpiiganghf) :
grofRe Bedeutung von professioneller Pflege, gleichzeitig alobr €ine deutliche Préf

renz fir eine ambulante Versorgung durch Angehdrige ohne professionelle Hilfe. Uns
erscheint es plausibel, gerade f¢r die deutschen
i bergangfi zu sprechen. Der flegebeldirftigen,moger sehr hohe
nicht im Heim und ohne Pflegedienst versorgt werden (rurib)6bwird sich vermutlich

aufgrund des demografischen und sozialen Wandels deutlich verringern. Innerhalb der

Gruppe der deutschen ToolCBte gibt es eine erheblictifferenzierung. Extreme sind

Much und Moers einerseits und Nirnberg und Beftliiedrichshain andererseits. Wa

rend in Much und Moers der Anteil derjenigen, die eine ambulante Versorgung ohne

professionelle Unterstitzung bevorzugen relativ hoch istjesed Anteil in den Stadten

Nurnberg und BerlisFriedrichshain deutlich niedriger. Zu vermuten ist, dass diese-Unte

schiede sich durch Urbanisierungsunterschiede erklaren lassen, die auch mit Wnaterschi

den in der Verfluigbarkeit Uber Unterstitzungsnetzwenké mit Unterschieden in den

Lebensentwirfen zusammen hangen.

18 pflegesatistik Deutschland
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Vorschl age zur Erklarung der Merkmale von Pflegekulturen in europaischen
Landern und ToolL S -Erhebungsorten

Fur die Erklarung deAuspragungervon Pflegekultuen in europdischen Landern und
Kommunen bieten sich mehrere Zusammenhange an: Zum einen ist bedeutsarni; mit we
chen Ressourcen pflegebedirftige Menschen in deidtidern und TooL$rten im
Durchschnitt rechnen kénnen. Ressours@d vor alleminfrastrukturen zur Versorgung

bei Pflegebedurigkeit und soziale Unterstitzungsnetzwerke. Infrastrukturen in Landern
und Stadten wiederum verweisen auf den wohlfahrtsstaatlichen Kontext, von dbm es a
hangt, in welchem Mal3e Infrastrukturen und 6ffentliche Ressourcen fir die Versorgung
pflegebedurftigeMenschen vorhanden sind oder fehlen. Eine zweite Gruppe voo-Fakt
ren hat etwas mit Mobilisierungsprozessen zu tun. Die daflr bertcksichtigten Indikatoren
sind einerseits die gesellschaftliche Situation von Fragiersichu.a.durch das’Gender
Empowermeat Measuré (GEM) des Human DeVepment Report beschreiben |aast
andererseits, das Interesse und die Mdglichkeit zu einem Lebensentwurf im Sinne von
Aakt i ve nn einkm Stroktuimodell lassen sich diese viediBgungen zu einem
APatlsoziekultur el | e Moderni sierungi zusamdenf as
lichkeit von Pflegekulturen vollstandig erklaren:

Abbildung 11: Strukturmodell zur Erklarung der Dimensionen von Pflegekulturen

Pflegekulturen in EU-La&ndern und
"Paket Modernisierung"

DasStrukturmodell beschreibt dfelgenden Beziehungen:

79

@ Sozialausgaben 52
pro Kopf 2008 .
Proz. ambulant
. ohne prof. Hilfe
Gender P
®—m=| empowerment G
measure
"Paket” " o) Proz. ambulant
92 Pflegekultur . . l—E)
lodernisierung 9 mit prof. Hilfe
®— Skala 56
"aktives Altern” Broz. Heim
2 versorgung @
Proz.Helfer sind
vorhanden
GFl =,981

scale free least squares estimation

n=29 (16 EU-L&nde, 13 ToolL.S-Orte)

1 Je hoher die Sozialausgaben sind,

o0 desto geringer ist die Wahrscheinlichkeit dafur, dass ambulante Pflege ohne pr
fessionelle Hilfe bevorzugt wirds{andardisierteGesamteffekt:0,64)°

0 desto grofRer ist die Wahrscheinlichkagtfiir, dass ambulante Pflege mit psafe
sioneller Hilfe (0,2) und

o0 dass Heimversorgung bevorzugt werden (0,67)

1 Je gunstiger die Chancen von Frauen im Erwerbsbereich und im 6ffentlichen Bereich sind

(GEM),
0 desto geringer ist die Wahrscheinlichkeit dafislsslambulante Pflege ohnepr
fessionelle Hilfe bevorzugt wird@,65)
o desto groRer ist die Wahrscheinlichkeit dafuir, dass ambulante Pflege m#-profe
sioneller Hilfe (0,73) und
o0 dass Heimversorgung bevorzugt werde68)

1 Je groRer die Bedeutung des Lebehsenu r f s
desto geringer ist die Wahrscheinlichkeit dafir, dass ambulante Pflege ohne pr

0

fessionelle Hilfe bevorzugt wird@,69)

Aakt,iv

es

Al ternhn

19 Der Gesamteffekt ergibt sich aus der Multiplikation der Einzeleffelt®. 0,89 x-1,00 x 0,72 =0,64

st
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o0 desto groRer ist die Wahrscheinlichkeit dafur, dass ambulante Pflege m#-profe
sioneller Hilfe (0,78) und

o0 dass Heimversorgung bevorzugt werden (0,72)

91 Je stabiler Unterstitzungsnetzwerke im Durchschnitt sind,

o desto gréRer ist die Wahrscheinlichkeit dafiir, dass ambulante Pflege @hne pr
fessionelle Hilfe bevorzugt wird (0,37)

o desto geringer ist di&/ahrscheinlichkeit dafiir, dass ambulante Pflege nat pr
fessioneller Hilfe {0,42) und

o0 dass Heimversorgung bevorzwegerden {0,39)

Dass Sozialausgaben und die Verfugbarkeit Gber Infrastrukturen von grof3er Bedeutung

fur die Ausgestaltung von Pflegekultursind, ist vielleicht nicht Gberraschend. Der hohe

Stell enwert von gesellschaftlichen m™Mobilisierungs
power mentuMeéadanefindex Aaktives Alternii in dem Mo
den, bedarf jedoch der Kommentierung.

Abbildung 12: Préferenz fur ambulante Pflegemi t und ohne professionelle Hilfe und Acg
Mobil i s(Aaktnges Aebender Empdwermenty G
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Quellen: Eurostat, Eurobarometer 2007 (Eigenberechniing),S Survey
TooLS-Orte: Almere Amsterdam Berlin, Dusseldorf Espoo, Freiburg Helsinki, Koblenz, Moers, Much, Nirnberg Saabriicken Vantaa

EU-Lander: Belgium (BE), Bulgaria (BG), Cyprus (CY), Czech Republic (CZ), Germany (DE), DerfBigjk Estonia (EE), Spain (E$
Finland (FI), France (FR), Great Britain (GB), Greece (GR), Hungary (HU), Latvia (LV), Netherlands (NL), Poland (PL),| Bty
Romania (RO), Sweden (SE), Slovenia (SI), Slovakia (SK)

Fir die Ausgestaltung voRflegekulturen haben die beiden Indikatoren eine gani-ahnl 5
che BedeutungBeidesi st ei gende Chancen f ¢r Thkrmituen und Aakt.
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einem Zugewinn an Option&rund damit auch mit Entscheidungsméglichkeitenbun-

den. Das betrifft auch die Vergpmgspraferenzen im Fall von Pflegebedirftigkeit. Dabei
spielen die sogenannten Opportunitatskosten eine wichtige Roll&rdéeheidung fir

eine Mdglichkeit kann mit Restriktionen fur andere Mdglichkeiten verbunden sein. B
zuglich der Situation von Franebedeutet das, dass glinstige Chancen fir Erwegastati
keit und eine 6ffentliche Rolle auch mit hohen Opportunitatskosten verbunden sind, wenn
Pflegeverpflichtungen tbernommen werden. Das ist zumindest dann der Fall, wenn die
Pflege von Angehorigen sich nsehr schwer mit einer Berufstatigkeit vereinbaren lasst.
Das gleiche gilt f¢r Aaktives Alternfi. We
gilt und wenn es dazu auch attraktive Moglichkeiten gibt, dann kann die Ubernahme von
Pflegeverpflichtungen i Opportunitatskosten, also mit dem Verzicht auf eben diese
Mdglichkeiten verbunden sein. Beide Indikatoren korrelieren deshalb sehmpbeitiv

mit Préferenzen fieine professionelleversorgung bei Pflegebedirftigkaind negativ

mit Praferenzen fur ee ambulante Versorgung ohne professionelle Hilfe

Subjektive Versorgungssicherheit

Eine wichtige Frage ist, als wie sicher die Versorgung im Falle Yiegdbedurftigkeit
eingeschatzt wird=ur die TooLSErhebungsorte konnten dafir Kennziffern definiert und
Profile erstellt werden. Die Kennziffern und Profile beschreiben unter verschiedenen
Gesichtspunkind i e AVer sor gungssi ch e rdirfégkeit.fiDabeim F a |
geht es nicht um die Aobjektivef Ver-sorgu
gungssicherheitf, die auf Einsch2atzungen
Survey ermittelt werden konnten.

Den Kennziffern und Profilen liegedie folgenden Annahmen zugrunde:

1 Die subjektiv empfundene Versorgungssicherheit ist umso groR3er, je weniger die
Winsche nach einer bestimmten Versorgungsart von den Erwartungen abwe
chenij e weniger das, was Aauf | emeen Fall
scheidet, was Asehr wahrscheinlich ein

1 Versorgungssicherheit wird in dem MalRe empfunden, in dem man Uber &in stab
les Unterstutzungsnetzwerk verfugt

1 Die Versorgungssicherheit h&ngt auch davon ab, wie gut man Uber Infrastrukt
ren und Angebie fur die Situation von Pflegebedurftigkeit informiert ist.

1 Die subjektiv empfundene Versorgungssicherheit wird umso gréf3er sein, je hoher
die Qualitat von Infrastrukturen und Angeboféndie Situation von Pflegeh
durftigkeit eingeschatzt wird.

9 Die subgktiv empfundene Versorgungssicherheit ist umso groR3er, je besser man
Uber Infrastrukturen und Angebote zur medizinischen Versorgung informiert ist

9 Die empfundene Versorgungssicherheit ist umso gréR3er, je héher die Qualitat von
Infrastrukturen zur mediziathen Versorgung eingeschatzt wird.

Die als Beispiele dargestelltendfle fur Amsterdam, BerlisFriedrichshainund Much
zeigen, dass sich im Hinblick auf die subjektive Versorgungssicherheit fiir die TooLS
Erhebumsorte sowohl Gemeinsamkeiten wie auchddsthiede beobachten $as.

20yv/gl. dazu Gross 1994
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Abbildung 13 Pr of i | e AVer sor gungBrsebuogsoste hei t i f ¢r ToolLS

Amsterdam IMV Berlin
0

IMV Informiertheit medizin. Versorgung
Much IMV ZMV Zufriedenheit mit medizin. Versorgung
VP Informiertheit Versorgung bei Pflegebédtigkeit

ZVP Zufriedenheitmit Versorgung bei Pflegebed
W=E Winsche entsprechen Erwartungen
NW Stabili#t des Untersiitzungsietzwerks

Fur die niederlandischen und deutschen Erhebungsorte wird folgendes deutlich:

1. Die Versorgung gilt fir eine Mehrheit als gesichert unter den Gesichtspln
ten Informiertheit Gber und Zufriedenheit mit Infrastrukturen zur allgemei-
nen medizinischen Versorgung

2. Auch unter den Gesichtspunkten der Ubereinstimmung von Winschen und
Erwartungen sowie der Verflgbarkeit Uber ein Unterstiitzungsnetzwerk
wird ein relativ hoher Grad an Versorgungssicherheit erreicht.

3. Deutlich unglinstiger sind die Verhaltnisse im Hinblick auf Infrastrukturen
zur Versorgung bei PflegebedurftigkeitNur rund die Halfte ist dartber n-
formiert. Am wenigsten als gesichert gilt die Versorgung, wenn es um die-Z
friedenheit mit Pflegeinfrastrukturen unter den Gesichtspunkten Qualitat
und Erreichbarkeit geht. Fir diesen Indikator lasst sich auch eine beacht
che Variationsbreite beobachten, die bei den deutschen Erhebungsorten von
nur 24% Zufriedenen (Berlin) bis 41% Zufriedenen (Much) reicht. In beiden
niederlandischen Erhebungsorten istnur rund ein Viertel mit den Pflegeirt-
rastrukturen zufrieden.

33.VerOT OCOT COOEOOAOEI T DA ACAAAAI OFZOECAO - Al OAE
'l OAOT O

Im TooLSProjekt geht es um zwei Themenbereiche, die g@BerBedeutung dafir Zusammenhéange

sind, wie dedemografische Wandel bewaltigt wird und wie seine Chancen genutzt vie""' schen Aakt

den: E h die V . . fleqetftoér M h d di .. ' ternfA unmnd ¢
len: Es geht um die Versorgungssituation pfleg Bger Mensc en und um die i3] sorgungssituation
lichkeiten alterer Menschen zu einem aktiven Lebensentwurf. Zwischen beiden Themegebediirftiger

bestehen enge Bezielwie n : Auf der einen Seite kamNemsch@ngenomme

ves Alternidn auch mit einer verst?2rkden Bereitsch;
ment verbunden ist. Fraglich ist jedoch, ob dieses Engagement sich auch in eiher zune

menden Ber eNatlsrcahwmrhdolziudharA t2tid 2uCern wird, d. h.
nahen Angeh©°rigen selber zu versorgén, wenn di ese
ternin i st auch mit einem Zugewinn an Gestaltungsc

verbunden. Die Ubernarenwon Versorgungsverpflichtungen gegeniiber einem pféegeb
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dirftigen Menschen ist dagegen in dem Sinne mit Opportunitdtskosten verbunden, dass
man in einem gewissen und nicht unerheblichen Maf3e auf einige dieser Chamimn ver

ten muss. Fur die EUander unddie TooLSErhebungsorteeigt sich jedenfalls ein sehr
deutlicher Zusammenhang zwischen dem AAkt
Bereitschaft zum selber pflegen ohne profassile Unterstitzung. In Landern nhib-

hem AAkt i vi er uBegischaftaleufich gesiriger dld ireLsirelern mit geri

gem Grad der Aktivierung.

Hier wird deutlich, dass demografischer und sdaittureller Wandel als ein Paket ges

hen werden muss. Die traditionellen und im Wesentlichen durch die Familie gesicherten
Versorgungsstrukturen verlieren zunehmend an Wirksamkeit. Gleichzeitig verandern sich
auch die Mentalitdten und Lebensentwirfe von Menschen in Richtung auf hdmere A
spruche an ein selbstbestimmtes und aktives Leben, was wiederum nicht gut vereinbar ist,
mit einer im sozialen Nahraum praktizierten SolidafitéAls funktionales Aquivalent

bieten sich fir modernisierte Gesellschaften institutionalisierte Formen der Solidaritat an,
durch einen ausgebauten Wohlfahrtsstaat und im Hinblick awfndeilante/ersorging
Pflegebedurftiger durch entsprechende Infrastrukturen. Unter diesimgBegen nimmt

in denTooLS-Erhebungsorterer Anteil derjenigen, die zur hauslichen Versorguag b

reit sind, nichtgenerellmi t dem AAkti vierungsgrad@s der
ist sogareine deutliche Zunahme dieser Bereitschaft beoba¢htlesin es Moglichkeiten

zu einer professionellen Unterstitzung des Pflegens(giht dazu die Beziehungen in

dem StrukturmodellAbbildung11 und Abbildung12). Es wére also nicht zutreffend, von
einem AEnde der Solidarit2tfi zu sprechen.
delt und auch die Solidaritdt gegenuber pflegebedurftigen Angehovigeschwindet

nicht, wenn sie in einer der gesellschaftlichen Entwicklung angemessenen Weise instit
tionell unterstutzt wird.

Gemessen an daém TooLS-Projekt definiertenKriterien ist die subjektiv empfundene
Versorgungssicherheit in den Erhebungsofimoderafi. Bei einem Wertebereich von 0

bis 100haben dielfooLS-Orte einen mittleren WertDer Tendenz nach ist die subjektive
Versorgungssicherheit in kleineren Orten wie Much gréf3er als in Grof3stadten wie Berlin
FriedrichshairoderAmsterdam Fir die bertksichtigten funf Indikatoren lassen sich mit
unterschiedlicher Sicherheit uidausibilititAnnahmen uber einklinftige Entwicklung
machenDer Anteil derjenigen, die sich wegen eines stabilaterstiitzungsnetzwerkes
sicher fiihlen (IndikatorHelfer ist vorhandep, wird mdglicherweise sinken, wenfin-
nahmen Uber die Entwicklung des informellen Pflegepotenzials sich als zutreffemd erwe
serf’. Eine abnehmende Zahl von Menschen in den Altersgruppen 30 bis 65, eihe zune
mende Zahl von alleinlebenden ukidderlosen alteren Menschen siad erwarten und

damit auch eine abnehmende Zahl von alteren Menschen, die mit einem stabilen Unte
stutzungsnetzwerk rechnen konn&vie sich die anderen Indikatoren zur Einschatzung
der subjektiven Versorgungssicherheit entwink&bnnten, ist kaum abschatzbar. Sie
betreffen Infrastrukturen und Angebote: die Informiertheit darliber, die Zufriedenheit mit
Angeboten und die Ubereinstimmung von Winschen mit Erwartungen. Dabei spielen
immer zwei Aspekte eine Rolle. Zum einen hangt\desorgungssicherheit davon ab,
welche Informationsmaoglichkeiten, Angebote und Dienste tatsachlich vorhanden sind und
wie ihre Qualitat ist. Zum anderen sind aber auch subjektive Leistungen bedeutdam: We
che Anstrengungen werden unternommen, um sich ouniéren? Welche Anspriiche
liegen den Bewertungen zugrunde? Wie verandern sich Versorgungswinsche? Ob die
subjektiv empfundene Versorgungssicherheit ader abnimmt, héangt einerseits vom
pflegepolitischen Kontext und von Veranderungen auf der kommunalemeEab: Ob es
ausreichende und gute Informationsangebote gibt, ob Pflegeinfrastrukturen mit guter
Qualitat und in ausreichendem Mal3e angeboten werden, und ob diese Angebote auch die
sich andernden Versorgungswiinsche und Versorgungsmaglichkeiten bettigdsich
Andererseits aber hangt subjektive Versorgungssicherheit auch davon ab, dass man sich

2Ly/gl. dazu Blinkert 2009
22y/gl. dazu Blinkert/Graf 2009, Blinkert/Klie 2004
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selber aktiv mit dem Thema Pflegebedurftigkeit beschaftigt, dass man Informatiensang

bote nutzt und selber versucht, die Qualitat von Angeboten einzuschatzesktiSebj
Versorgungssicherheit ist also auchndavon abh2&ngi
t e n % Wazu gehort auch, dass man sich aktiv fiir die eigenen Versorgungswiinsche

einsetzt und sich z.B. einer Initiative anschlie3t, dié® besonders haufig ge&mén

Versorgungswunsch nadinea wohnungsnaheund wohngruppenahnlicheEinrichtung

verwirklichen will. Auch die Mitarbeit in Gruppen, die sich auf lokaler Ebene fir die

Qualitatssicherung im Bereich der Pflege stark machémde dazu gehodren. Das sind

nur wenige Beispiele dafg¢r, wie die Verbreitung
auch dazu beitragen kénnte, die subjektive Versorgungssicherheit zu steigern.

Bygl. dazu Gartner/Riessmari978
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4. Ergebnisse der Verwaltungs - und Dienstleistererhebung

Mit TooLS soll vor allem den Stadten geholfen werden, durch den Vergleich mit anderen
Kommunen die Herausforderungen der alternden Bevolkerung besser zu bewaltigen.
Dazu ist neben deAnalyse der Bedarfslage auch ein Vergleich der Leistungsangebote
erforderlich. Deshalb waren im Projekt Mdglichkeiten zu erproben, zur Ergdnzung der
Erkenntnisse, die aus vorhandenen Quellen und durch die Befragung der-08brigén
gewonnen werdenniden Stadten Verwaltungsstellen und Dienstleister zu befragen.

Ausgangspunkt waren die komplementaren Ziele, flr eine alternde Bevilkeedng B
dingungen zu schaffen, die es ihr erméglichen, (1) so lange wie moglich ein selbstb
stimmtes Leben in ihrer gewotem Umgebung zu fiihren, was durch das Ziel, (2) ein
aktives Altern zu férdern, besonders unterstiitzt wird, und auf der anderen Seite (3) daflr
Zu sorgen, dass die Senioren im Bedarfsfall die notwendige Hilfe, Betreuung und Pflege
zuhause oder in Heimen ahiren.

Angesichts der grofRen Vielfalt und Komplexitat 6ffentlicher und privater Leistungen, die
von Senioren in Anspruch genommen werden kdnnen, wurde versucht, diese Leistungen
nicht nach Angebotskategorien, sondern nach Bedirfnisbereichen zu gliealesie u
spater der durch den BlrgBurvey erkundeten Bedarfslage zuordnen zu kénnen. Es
wurden folgende Kategorien gebildet, die man, wie sich herausstellte, auch in etwa im
seniorenbezogenen Informationsangebot der Stadte wiederfindet:

Lebensunterhalt

Wohren

Rechtssicherheit

Gesundheit, Pflege

Alltagspraktische Versorgung

Mobilitat (korperliche Beweglichkeit, FuRwege, OPNV)

Sicherheit vor Ubergriffen

Teilhabe (Ehrenamtliche Tatigkeit, Bildung, Erholung, Sport)

=4 =4 -a-a-9_-9_-95_-°

Unter den vielféltigen seniorenbezogenen Angeboten und Leistungen kommt es hier vor
allem auf solche an, auf die stadtische Verwaltungen Einfluss nehmen kdnnen, indem sie
diese initileren, koordinieren, (leichter) zugdnglich machen, rahmensetzend aasrichte
oder selbst gestalten.

Nachdem der Versuch einer Quantifizierung des Leistungsangebotes anhand ales Pers
naleinsatzes an der Komplexitat kombinierter Leistungen gescheitert war, wurde in einem
zweiten \ersuch gefragt, wer in welchen Leistungsbereichen tatig ist,

1 die Stadtverwaltung

1 der Staat

1 Wohlfahrtsorganisationen

1 private Dienstleister
und zwar jeweils durch Beratung, praktische Hilfe fir den einzelnen Betroffenen oder
durch Ubergreifende Planung ukdordination.

Das als Tableau gestaltete Ergebnis eignet sich gut als Uberblick tiber das spezifische
Leistungsspektrum einer Stadt im Vergleich mit anderen.

Als weiterer Interessenbereich erwies sich in den Beratungen mit den Teststadten Fre
burg, NUrnbegy, Amsterdam und Helsinki die Informationspolitik. Gibt die Stadt eine
Gesamtibersicht tGber die Leistungsangebote heraus und worltber unterrichten diese?

Ein Fragebogen zum Leistungsprofil ausgewsihDienstleister, wie JeBenter, @-
sundheitsamt, Trainingszentren und Wohnungsvermittlung, stiel3 bei den in Nirnberg
testweise befragten Institutionen auf positive Resonanz. Es bietet sich an, daraus eine
OnlineErhebung zu entwickeln und die Ergebnisseeinem Ubergreifenden Online
Informationsangebot fur die Blrgerschaft zusammenzufassen.



TooLS i Kurzbericht 25

Die Bedeutung, die ehrenamtliches Engagement im Bi8gerey erkennen liel3, fuhrte

zum Vorschlag eines Fragenmoduls, das einerseits die Werbung der Stadt fir élhrenamt
che seniorenbezogene Tatigkeiten, zum anderen fir ehrenamtliche Tatigkeiten der Seni
ren selbst zum Gegenstand hat. Dieses konnte jedoch zum Ende des Fodrdervorhabens
nicht mehr getestet werden.

Zwei weitere Module betrafen die planende und koordinieréfghktion der Stadtve
waltung selbst. Einmal ging es um die planenden und koordinierenden Gremien iind Inst
tutionen, zum anderen um die Verfugbarkeit quantitativer Informationen fiir die seniore
bezogene Planung und Politik. Die Liste der zustandigereStetid Gremien eignet sich

als Uberblick und als Information tiber Ansprechpartner, bei denen all die Informationen
zu erfragen sind, die in ihrer Vielfalt den Rahmen des Projekts gesprengt hatten.

Ganz offensichtlich verfigen die befragten ZentralsteilenSeniorenfragen tber mehr

oder weniger aktuelle statistische Informationsgrundlagen. Die Testerhebungen liel3en
aber die Vermutung zu, dass diese Informationen die unterschiedlichen Teilbereiche mit
unterschiedlicher Intensitat und Aktualitat beleuchted im allgemeinen nicht in ein
Ubergreifendes Planungskonzept miinden. Zumindest in den beteiligten Teststadten gab es
zwar eine Verwaltungsstelle fir Seniorenfragen, doch fehlte generell die Kapazitat fur
eine umfassende Konzeption, Koordination und Rigrfiir diesen wichtigen Bereich des
demografischen Wandels. Das mag auch erklaren, warum in den Teststadten von diesen
Stellen die luckenhafte Planungsinformation vielfach (noch) nicht als gravierender Ma

gel empfunden wurde. Entsprechend scheiterte ensu¢l, eine Einschatzung der zu
erwartenden Bedarfsentwicklung fiir die einzelnen Bedirfnisbereiche zu erhalten.

Im Projektverlauf zeigte sich, dass die von T8antwickelten Konzepte und Instrume ToolS liefert wichtige
te als Vorstudie betrachtet werden miissen, durch die Moglichkeiten und Grenzen ?iﬁé’(“”ge” mit der
. . 1 . . rhebung von Ver-
derart umfassenden Erhebung deutlich wurden. Die Méglichkeiten bestehen darin, z ungs- und Dienst-
lich zu dem Burge6urvey objektivierbare Inforni@nen tber die Ausstattung mit lafr |eisterangeboten
strukturen und Diensten zu erfassen. Die Grenzen mussen darin gesehen werden, dass
eine derartige Erhebung auch fir die daran teilnehmenden Kommunen mit einera erhebl
chen Arbeitsaufwand verbunden ist. Deutlich wurdetha@renzen, die eher im konee
tionellen Bereich zu sehen sind. Die Begriffe zur Bezeichnung von Diensten undbAngeb
ten sind nicht immer eindeutig und einheitlich. Auch Abgrenzungen sind schwierig. Die
Angebote von Sportvereinen oder kulturelle Angebotenkéirz.B. von groRer Bedeutung
fer Aaktives Alternfi sein, | assen smn-ch aber ni cht
gerechten Infrastrukturfi zuordnen. Abgrenzungssc
Bereich der Administration, werinvor allem in kleineen Kommuneri auf den Sermi-
renbereich bezogene Aufgaben mit anderen Tatigkeiten im Verbund wahrgenommen
werden.

Fir kiinftige Erhebungen wird es wichtig sein, ein Konzept zu entwickeln, das dmerSéerarbeitung des
ausreichend differenziert ist, andererseits aber auch robust genug, um die in der BpaXPts fur kinftige
vorherrschenden Unschéarfen aufzufangen. Dabei ist auch zu beachten, dassederE rpounaen notig
bungsaufwand die Kommunen nicht Gberfordert und dass idealerweise Erhebungen im

Rahmen eines auf der lokalen Ebene ohnehin geplanten Assessments zur Infrastruktur fiir

den Seniorenbereich stattfinden kénnen. Die Erfahrungen aus dem-Pooje&t und die

hier entwickelten Konzepte konnten hilfreich sein fir die Entwicklung eines allgemein

nutzbaren und zumindest in Teilen standardisierbaren Erhebungsinstrumentes, mit dem

dann auch Vergleiche zwischen Kommunen mdglich sind.

Die entwickelten Fragenmodule und Beispielergebnisse der Testerhebungen sind unter
http:/toolsproject.eweinzusehen.


http://tools-project.eu/
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5. Nutzung statistischer Daten (Urban Audit)

Urban Audit ist als europaischer Vergleich der Lebensqualitat in den Stadtedie

einzige Quelle, die stadtebezogene Angaben aus fast allen Lebensbereichen in europaweit
vergleichbarer Form bereitstellt. Hieraus wurden im Projekt Informationen gewonnen, die
als Basisdaten bestehende Unterschiede in den demografischen, 6kbramiskolog

schen, sozialen und kulturellen Verhaltnissen verdeutlichen und so auch helfen, die jewe
ligen Ausgangsbedingungen im demografischen Wandel zu erkennen und zu bewerten.

Aus den mehr als 300 Merkmalen von mehr als 600 européischen Stadten wier€iir

das Projekt relevanten Merkmale der Pilotstéadte ausgewahlt und in eine projektbezogene
Datenbasis eingestellt. Soweit Pilotstadte nicht am Urban Audit beteiligt sind, wurden die
Vergleichsdaten so weit wie moglich bei ihnen erfragt oder duraaBen fir andere
Stadte des europdischen Vergleichs ersetzt. Neben der differenziert vorhandergen Alter
struktur, Haushaltszusammensetzung und Arbeitsmarktdaten sind auch Angaben Uber die
Sicherheit in der Stadt, die 6ffentlichen Verkehrsverhaltnisse stiei&ulturangebote

von Interesse. Die Urbafudit-Daten kénnen von der Eurosf@atenbank kostenlos
heruntergeladen werden. Fir die deutschen Stadte werden sie auch Uber
http://www.urbanaudit.deuganglich gemacht.

Die im Abstand von drei Jahren von der Generaldirektion Regionalpolitik und Stadten
wicklung der EU veranlassten Befragungen zur subjektiven Einschatzung der Lebensqu
litat bilden eine wichtige Erganzung. Leider stehen sie nur fir eine Unterauswahl von
Stadten zur Verflgung, in Deutschland immerhin flr 26 grol3e Stadte, die entweder in die
PerceptiorSurveys der EU oder in die koordinierten Umfragen der deutschen $tdteg
meinschaft einbezogen waren. Da die Mikrodaten mit der EU ausgetauscht wurden, sind
hier auch gezielte Aussagen nadmbgrafischen Gruppen, vor alldir die Altersgryo-

pe der Uber 50ahrigen mdoglich.

Damit liefern diese Daten eine zahlenmaRige Grundlage fiir die Einschatzung des (wac
senden) Bedarfs an seniorenbezogenen Leistungen, $@&n ldach ndtzliche Hinte
grundinformationen fur die Analyse des ToolBirgerSurvey und die Befragung von
Verwaltungsstellen und Dienstleistern. Die Angaben beziehen sich zunachst noch auf die
Zeit vor 2010, weil die aktuellen Ergebnisse erst nach Proja&teerfligbar werden.

Die alternde Bevolkerung stellt die Stadte rein quantitativ vor unterschiedlich grofie He
ausforderungen. So machen 2008 die Ubedabbigen zwischen ein Drittel und ein
Sechstel der Gesamtbevolkerung aus. In UniversitatsstadtemeZenit einem hohen
Anteil mobiler, meist jingerer Menschen, wie Freiburg, Amsterdam oder Helsinki sind
im Verhaltnis weniger Senioren anzutreffen als in Stadten, die im Sog solcher Zentren
liegen oder moglicherweise auch als Altersruhesitze gewéhlt werden

Demgegenuber hat die neue Stadt Almere in den Niederlanden zunédchst noch @ine beso
ders junge Bevdlkerung. Meist liegen die Altenanteile der Stadte unter dem nationalen
Durchschnitt, bei den deutschen Stadten Koblenz, Moers und Saarbriicken jedoch e
kenntar dartber.

Generell ist das mittlere Alter der Bevoélkerung in den deutschen Stadten von 2005 bis
2010 deutlich angestiegen, mit Ausnahme von Moers jedoch langsamer als ins-Bunde
durchschnittDadurch hat auch Saarbriicken 2010 mit im Mittel (Median) 44 Jahren nun
einen Wert, der dem Bundesdurchschnitt entspricht. Auch hier zeigen sich die bereits
erwahnten Nivealnterschiede. Freiburg ist 2010 im Mittel um mehr als zwei Jahre
junger als die areten deutschen Vergleichsstadte. Die in der Entwicklung allgemein
nach oben weisende Tendenz verdeutlicht den Uberall wachsenden Problemdruck, der es
nahelegt, sich auch in den Stadten intensiv damit auseinanderzusetzen.

Die zur Bewadltigung dieser Herausfierung notwendige Wirtschaftsleistung muss von
der Bevdlkerung im arbeitsfahigen Alter erbracht werden. Ein MalR3 fur die reimzahle
mafige Belastung ist der Altenquotient, der ausdriickt, wie viele Menschen im Bension


http://www.urbanaudit.de/

TooLS T Kurzbericht 27

alter (> 64 Jahre) von 100 Personenairbeitsfahigen Alter (20 64 Jahre) gesamtgekel
schaftlich gesehen Aunterhaltenfi werden m¢gssen.

Abbildung 14: Medianalter der Bevdlkerung 2005 bis 2010 in ausgewahlten Stadten
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Abbildung 15: Anteil &lterer Menschen an der Gesamtbevélkerung in ausgewéhlten Stadten 2008
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Dabei nimmt ein Teil der Uber E&hrigen noch selbst am Erwerbsleben #&digrdings in
Deutschland und den Niederlanden zu einem etwas geringeren Anteil als in Finnland.
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Dort ist der Anteil der im Erwerbsleben stehenden tibgébdgen Frauen hoher als der
entsprechende Anteil unter den im Erwerbsleben stehenden Mannern.

Abbildung 17: Anteil alterer Erwerbspersonen (>55 J.) in ausgewdhlten Stadten 2008

@ Manner @ Frauen

Die Erwerbslosenquoten unter den tbetJ&drigen sind zwischen den Landern und den
verglichenen Stadten noch wesentlich unterschiedlicher aEErdierbsquoten insgesamt,

am hochsten in Berlin, aber auch in den finnischen Stadten, wo die Frauen starlker betro
fen sind als die Manner (sielmdtp://toolsproject.ed. Wie die mit Urban Audit verbu

dene Umfrage zukLebensqualitat zeigt, hatten die Senioren 2009 im Schnitt geringere
wirtschaftliche Sorgen als die erwachsene Bevoélkeromdurchschnitt. Das mag auf
geringere Anspriiche, zum Teil auch auf verschamte Armut zuriickzufihren sem. Jede
falls gaben sidnaufiger (zu > 7%6) als die Befragten insgesamt (um%?% an, dass sie

am Monatsende nie Probleme hatten, ihre Rechnungen zu bezahlen.

Abbildung 18

"Schwierigkeit, am Monatsende Rechnungen zu bezahlen"
EU-Perception-Survey und Koordinierte Umfrage in ausgewahlten Stadten im
November/Dezember 2009
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Ob man sich um die alltdgliche Versorgung der Senioren Sorgen machen muss, hangt
auch davon ab, ob sie mit einer oder mehreren Personen in einem Haushalt oder alleine
leben. Diese Information aus dem Mikrozensus zeigt nicht nur die standig wachsende

Zahl Alleinlebender, sie macht auch deutlich, dass es sich dabei zu einem erheblichen

Teil um altere Menschen handelt. Diese dirften immer starker auf die im EBugeyy
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beschriebene AFernraumversorgungi dler Gesellschaf
nehmende Mitteln der Altersvorsorge nur schwer zu finanzieren sein wird.

Abbildung 19: Anteil Rentner-Einpersonenhaushalte an allen Einpersonenhaushalten in ausgewahlten
Stadten 2008
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In den deutschen Vergleichsstadten sind meisko38ller Einpersonenhaushalte solche
von Personen im Rentenalter. Drei Viertel dieser ReriEmgrersonenhaushalte sind
solche alleinstehender Frauen, in den finnischen Stadten, wo die Anteile der d&inpers
nenhaushalte genereliedriger liegen, sogar vietiRftel.

Wahrend mehr als drei Viertel aller Befragten und auch der Senioren in den deutschen
und finnischen Stadten der BUfrage erklaren, man kénne den Menschen hier trauen,
sind das in Amsterdam und Rotterdam bei den alleinlebenden Senioren deetlighnw
namlich nur 50 60 %.

Abbildung 20: Schwierigkeiten bei der Wohnungssuche in ausgewahlten Stédten

"Es ist leicht, hier eine Wohnung zu moderaten Preisen zu finden"
Eu-Perception Survey und koordinierte Umfrage in ausgewé&hlten Stadten im
November/Dezember 2009
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Auch wenn die Senioren aus freien Stiicken viel seltener umziehen gésgiim der Hilfe fur Senioren
Ausbildung oder im Erwerbsleben stehende Menschen, kann der Verlust des PaPfi&gvohnungs-
. . . . . - . wechsel notig
oder die Mietentwicklung doch zu einem Wohnungswechsel zwingen. Die grawerenoeen
Unterschiede zwischen den Stadten in der Aussage, dass es leicht sei, hiesheinagVv

zu moderaten Preisen zu finden, weisen auf eine wesentliche Aufgabe der stadtischen
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Sozialverwaltungen hin, den &lteren Menschen bei einem Wohnungswechsel zu helfen.
Diese Unterstiitzung kann besonders auch unter dem Aspekt angezeigt sein, daks dadur
fur jingere Familien groRere Wohnungen freigemacht werden. Stadte wie Dusseldorf,
Freiburg, Amsterdam und Helsinki stehen hier vor besonderen Herausforderungen.

Die Lage der Wohnungen spielt dabei wegen der abnehmenden Mobilitdt der Senioren
eine wesetiche Rolle. Zwar ist die Zufriedenheit mit dem Angebot 6ffentlicher-Ve
kehrsmittel recht hoch (meist > 80 der Befragten und auch der Senioren), doch gibt es
auch hier erkennbare Unterschiede zwischen den Stadten: Berlin, Koblenz und-Saarbr
cken werden @n ihrer Bevolkerung schlechter beurteilt als die anderen Stadte, was z. B.
auch auf die Preise oder die Bedienqualitat zurlickzufihren sein kann.

Abbildung 21: Zufriedenheit mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln in ausgewahlten Staden

Zufriedenheit mit den Offentlichen Verkehrsmitteln
EU-Perception Survey und koordinierte Umfrage in ausgewé&hlten Stadten im
November/Dezember 2009
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Die Sammlung Aobjektiverid Vergleichsdaten
Lebensqualitat in europdischen Stadten werden regelmafig wiederhodts Pieternal
europaweit vergleichbarer Daten soll, wenn sich gentigend Stadte beteiligen, auch weite
hin fur die seniorenbezogene Planung und Politik in den Stadten verflighar gemacht we
den. Fir die am Urban Audit am Vergleich beteiligten Stadte sollenigidié jeweils
aktuellen Daten automatisch in die ToeD&tenbank zur alternden Bevolkerung tkzertr

gen werden, so dass dort der geplante themenspezifische Informationspool entsteht.

Das Angebot l&sst sich, zumindest in den deutschen stadtevergleichestéesam-

lungen, auch Uber das gegenwartige Datenspektrum hinaus ausbauen. Hier kérinten kin
tig vor allem auch die Bevolkerungsnd Haushalteprognosen der Stadtestatistik nutzbar
gemacht werden, um damit inhaltlich und methodisch abgestimmte Grundlaggie fur
stadtische Entwicklungspolitik zu schaffen. Die Stadte Koln und Freiburg habes so b
reits Befragungsergebnisse und objektive Daten nach den methodischen Konzepten von
Baldo Blinkert in Szenarien Uber die Entwicklung des Pflegebedarfs zusammengefihrt
und damit Muster fir die weitere Planungsunterstiitzung mit den in TooLS entwickelten
Instrumenten geliefert.
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6. Weiterentwicklung und Bereitstellung von DUVA als
technisches Informationsmanagementsystem von TooLS

Die KOSISGemeinschaft DUVA24

DUVA ist ein freiwilliger Zusammenschluss bundesdeutscher Kommunen und andereUVA-Netzwerk:
offentlicher Institutionen. Zweck von DUVA ist es, unter gleichem Namemnéimmai- 63 Stadte und Institu-

. tionen 1 ein gemein-
onsmanagementsystem auf der Grundlage von Metadaten zur Selbstnutzungizu €W, iickeltes
ckeln und anzubieten. Seit seiner Griindung im Jahr 1989 hat DUVA als nichtkdmme{izrmationsmana-
elles Gemeinschaftsprojekierschiedene technische Einzelanwendungen programmignhentsystem.
undin ein auf einheitlichen Prinzipien beruhendes technisches System integriert. Mit dem
DUVA-System werden alle Arbeitsschritte des Informationsmanagements (Erfassung,
Verarbeitung, Auswertung und Pr@sennhation) abgede
dernfirAnwender i wird dabei die Praxisn?2he der angebc
Im Fokus der tUberwiegend kommunalen Anwender liegt dabei die lokale Ebene, d. h.
Informationen, die von Stadten und Gemeinden auf verschiedenen Aggregatebenen g
wonnen und eingetzt werden. Das Ziel ist dabei, Informationen jeglicher Provenienz
einem maoglichst breiten Interessentend Anwenderkreis zugéanglich zu machen, ohne
geltende wissenschatftliche, technische und sicherheitstechnische Standards zu vernac
lassigen.

DUVA fi nanziert sich als Selbsthilfegemeinschaft aus den Beitrdgen der angeschlossenen
Stadte und Institutionen. Die Vertretung der DUNEEmMeinschaft nach Auf3en nimmt die
Stadt Freiburg im Biiegau wahr. Aktuell hat DUVA &Mitglieder. Darunter befinden

sich mehheitlich Kommunen unterschiedlichster Gré3e aber auch kommunalerReche
zentren, Bundesund Landeseinchtungen sowie Hochschulen. Die DUMW@emein

schaft ist Teil der Selbsthilfestrukturen der deutschen Kommunalstatistik und Teil der
berufsstandischen Veettung durch den Verband der deutschen Kommunalstatistiker und
insofern als Netzwerk kommunaler Zusammenarbeit fest etabliert.

DUVA beteiligt sich als Projektpartner am Edrderproj&t ToolLS. Die dadurch e
wonnenen Mittel kamen unmittelbar der Newund Waterentwicklung sowie dem Test
unseres Informationsmanagementsystems zu Gute. Alle mit Unterstiitzung deriEU real
sierten New und Weiterentwicklungen stehen unserem Anwendernetzwerk wieing
schrankt zur Nutzung zur Verfligung.

Die technische Infrastruktur des TooLS-Projektes, die durchgefiihrten
Erhebungen und das ToolLS-Informationsportal

Zum Werkzeug des Statistikers gehdren neben 8oét Hadware auch fachund sab- 5 europaische Pro-
gerechte Erhebungsinstrumente und Auswertungskonzepte. Diese sind in pas$endéfgrariner, 13 euro-

. ' . : he Stadte, ei
nische Instrumente umzusetzen und bedirfen zusammen mit der eingesetzten Techfgag'f{ige Stadte, ein

. . o .. . . Lches System -
praktischen Erprobung. Die von der EU mit ihrem Forderprojekblgge Zielstellung ein Netzwerk aus
der Bereitstellung primér technischer Mittel zur Entwicklung vergleichbarer Befragungéssen und Technik.
auf lokaler Ebene wurde deshalb durch die To®t§ektgruppe um die Konzeption und
grenzuberschreitende Durchfihrung standardisierter BefragumgeBatensammlungen

erweitert.

2 hitp:/iww.duva.de


http://www.duva.de/
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Abbildung 22: Ubersicht iiber das TooLSProjekt

Inhalt:

Vergleichbare Technische

Information zum Thema . Infrastruktur:
aldives Altern und ToolLS-Projekt DLW A Informations-
Fflegebedirftigkelt auf managementsystam

lokaler Ebene

Internationales
Netzwerk:
18 Stadte und
[nstitutionen

Guelle: Eigene Darstellung

Als Teilaspekte des demografischen Wandels wurden das aktive Altern der Bevolkerung
in der Altersgruppe 50+ sowie deren Erfahrungen mit und Emgetu an die Verse

gung und Pflege im Alter aufgegriffen. Zusatzlich zu diesem so genannten Blrgersurvey
wurden inhaltlich passende Daten aus dem Bestand von Urban Audit in die Datensam
lung des TooLSProjektes aufgenommen. Abgerundet wurde die Datensargrdiurch
Erhebungen zu Dienststellen und Dienstleistern mit der Zielgruppe Generation 50+.

Zentraler technischer Bestandteil des TodlBjektes war ein im Internet zugangliches
Informationsportal, Uber das der Abruf der auf lokaler Ebene gewonnenen atiforen

und der Zugriff auf die dafir notwendige Software erfolgen kann. Die dazu notwendige
technische Infrastruktur wurde von der KOS3&meinschaft DUVA in Form ihres
gleichnamigen Informationsmanagementsystems bereit gestellt und wahrend der Projek
laufzeit weiter entwickelt. DUVA verfugt Uber einen eigenen dezidierten Server, auf dem
die technische Infrastruktur des TooP®ojektes bereit gestellt werden konnte. Didntec
nische Infrastruktur bildet somit das internationale Netzwerk des T-Bobjgktes b.

Als Erhebungsinstrument fiir den Birgersurvey wurde in Kooperation der beteiligten
Projektpartner und unter Federfihrung vBaldo Blinkert (Institut fir Soziologie der
Albert-Ludwigs-Universitat Freiburg im Breisgau) ein standardisierter Fragebogeii- entw
ckelt, der in den teilnehmenden Stadten in der jeweiligen Landessprache zum Einsatz
kam. Zur Datenerfassung mit dem DUMModul InternetErfassung wurden entspgr
chende deutsehbeziehungsweise englischsprachige Erfassungsformulare eingesetzt.
Lokale Erganangen und Anpassungen der Erfassungsformulare an nationale Usancen
fanden in der jeweiligen Landessprache statt. Alle Erfassungsformulare konnten tber das
Internet zur dezentralen Datenerfassung genutzt werden.
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Abbildung 23: Auszug aus dem finnischen Erfassungsformular des Tool-Bilirgersurveys

x42. Jos jostain syysta tarvitsisitte yhtakkia rahaa selvitaksenne ylimaaraisistd menoistanne,
niin onko teilla joku (tuttava tai sukulainen) jonka puoleen voitte kaantya ja lainata 500 euroa.

’9 l Missing j
x43. Onko asunto, jossa nyt asutte?
’?’ Missing j

x44. Kaytattekd internetia esimerkiksi tiedon hakemiseen, sahképostin lukemiseen, asioiden
hoitamiseen tai tavaroiden ja palveluiden tilaamiseen?

’9 , Missing j

Teil der bereit gestellten technischen Infrastruktur ist das mit dem DMddul Webla-

talog realisierte Informationsportal Uber das Informationsportal werden wichtige-D
kumente des Tool-Brojektes abrufbereit vorgehalten. Uber integrierte Links konnen die
Erfassungsformulare des Blrgersurveys aufgerufen werden. Zu den Daten des Blrgersu
veys wurden tber 700 tabellarische Auswertungen vordefiniert und tGber eine geograf
sche respektive inkthiche Gliederung recherchierbar und aufrufbar gemacht. Inmas |
formationsportal ist das DUVAVodul InternetAssistent integriert. Diese Anwendung
dient der dynamischen Erzeugung der vordefinierten Auswertungen. Dariliber hinaus ko
nen im TooLSInformatiorsportal einzelne Dateien des Blirgersurveys gezielt aufgerufen
und mit dem Internef\ssistenten individuell ausgewertet werden.

Das Informationsportal ist durchgehend zweisprachig (Deutsch / Englisch) eingerichtet.
Durch die Verknipfung von Erhebungsinstrenten, Datenangebot und Auswertsing
mdglichkeiten mit den Daten, die Uber den Birgersurvey, Urban Audit und diet-Diens
leisterbefragung auf lokaler Ebene gewonnen wurden, entspricht das Informationsportal
dem von der EU gewuinschten technischen InstrumenEatwicklung, Durchfihrung

und Bereitstellung vergleichbarer Befragungen auf lokaler Ebene. Dabei geht die tiber das
DUVA-System angebotene Funktionalitat hinsichtlich der Méglichkeiten zur Infermat
onsrecherche unehuswertung sogar Uber die Forderungen BU hinaus. Sein Lei
tungsumfang entspricht dem ebenfalls mit den DUM@Adulen Webkatalog und Inte
netAssistent realisierten Datenangebot FR.ITZ der Stadt Freiburg im Breisgau, das 2012
im Rahmen einer vom Fraunhofmstitut im Auftrag des Bundesinnemisteriums
durchgefuhrten Studie als eines von 10 internationalenMasticeBeispielen fiir Open

Data Portale benannt wurde

2 hitp:/iwww.duvaserver.de/webkatalog/tools/index.php?&lang=en
28 hitp://wiki.stadt.freiburg.de/webkataloghd http://www.bmi.bund.de/SharedDocs/Downloads/DE
/Themen/OED_Verwaltung/ModerneVerwaltung/opengovernment.html


http://www.duva-server.de/webkatalog/tools/index.php?&lang=en
http://wiki.stadt.freiburg.de/webkatalog/

Die Datenerhebung
im Rahmen des
TooLS-Burger-
surveys und konkrete
Resultate der dabei
gewonnenen Erfah-
rungen: Einsatz und
Weiterentwicklung
der DUVA-
Erfassungsmodule.

Das Informationspor-
tal: Anpassung der
zugrunde liegenden
Software und ihre
kooperative Neuent-
wicklung in Zusam-
menarbeit mit dem
Land Berlin. Zusam-
menarbeit Uber
ToolLS hinaus.
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Abbildung 24: Der TooLS-Webkatalog

Die Weiterentwicklung der DUVA -Erfassungsmodule

Die Module InternefAssistent und Webkatalog sowie die eingesetzten Erfassungsmodule
gehden zum Bestand des DUVBystems. Ihre Erprobung und Weiterentwicklung war
ein wesentlicher Beitrag zur Entwicklung von Werkzeugen fir vergleichbare Erhebungen
auf der drtlichen Ebene. Die Erprobung der Erfassungsmodule fand durch die Eingabe der
Daten ausden deutschen Biirgersurveys statt. Die finnischen Projektpartner beteiligten
sich an diesem Teil des Projektes nicht, die niederlandischen Projektpartner beteiligten
sich mit der Eingabe eines Teiles der in Amsterdam und Almere erhobenen Daken. Wa
rend de Projektlaufzeit von TooLS (Dezember 2009 bis Mai 2013) wurden von @er K
SIS Gemeinschaft DUVA Uber 30 funktionale Erweiterungen der Erfassungsmodule re
lisiert und Uber Fordermittel der EU mitfinanziert. Viele der umgesetzten Erweiterungen
beruhen direkbuf den in TooLS gesammelten Erfahrungen. Viele der zur Laufzeit von
TooLS realisierten funktionalen Erweiterungen konnten bereits fur die im Rahmen von
TooLS durchgefuhrten Erfassungen genutzt werden.

Der DUVA-Webkatalog und seine Neuentwicklung

Die im Rahmen von ToolL8ingesetzte Version des DUWNebkataloges wurde 2010
mehrsprachenfahig gemacht und fiir dieses Projekt auch als englischsprachiges- Inform
tionsportal eingesetzt. Damit erfuhr dieses Modul eine hinsichtlich des Funktiomsumfa
ges geringe, im Hinblick auf defBinsatz im Rahmen des ToolEojektes jedoch sehr
entscheidende Erweiterung. Entsprechend der zur Laufzeit von TooLS geplanten Arbe
ten wird der fur das Tool-Brojekt eingesetzte DUVAVebkatalog durch eine Neupr
grammierung ersetzt. In Abweichung zur uisglichen Planung erfolgt die Realisierung
dieser Malinahme Uber eine Kooperation mit dem Land Berlin. Die notwendigen Mittel
entstammen dem Verwaltungsmodernisierungsprogramm des Landes Berlin, das auch die
Projektleitung inne hat. DUVA hat in dieses Gémsehaftsprojekt den Quellcode des
Moduls Metadatennavigator eingebracht und ist Uber eine gemeinsame Arbeitsgruppe an
der Neuentwicklung beteiligt. Lediglich eine von DUVA im Rahmen der Neuentwicklung
gesondert gewlnschte Funktionalitbin{stellung der Génttechnologie auf eine reine
Browserlosung mit HTML/JavaScript bzw. AJAX durch die die neue Anwendundiu.



