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Liebe Leserinnen und Leser,

wir leben heute in einer alternden Welt, in
einer Gesellschaft des langen Lebens - und
dariiber sollten wir uns freuen! Immer mehr
Menschen erreichen ein immer hoheres Le-
bensalter, leider werden gleichzeitig immer
weniger Kinder geboren. Wir werden ilter,
bunter und weniger.

Diesem demografischen Wandel versucht die
Bundesregierung mit dem 2011 verabschie-
deten Demografiebericht und der Demografi-
estrategie ,,Jedes Alter zahlt“ Rechnung zu tra-
gen. Das Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung stellte das Wissenschaftsjahr 2013
unter das Motto ,,Die demografische Chance®.
In seiner Forschungsagenda ,,Das Alter hat Zu-
kunft® wird die gesellschaftliche Teilhabe dlterer
Menschen zum Thema gemacht. Es muss alles
getan werden, damit man mdglichst gesund
und kompetent das hohe Alter erreicht.

Auch der Kooperationsverbund gesund-
heitsziele.de, in dem die wichtigsten Akteure
des Gesundheitswesens in Deutschland zu-
sammenwirken, nimmt diese Aufgaben in
den Blick. Das von ihm 2012 verabschiedete
Gesundheitsziel ,Gesund élter werden® be-
schreibt, wie dlter werdende Menschen ihre
Gesundheit erhalten oder verbessern konnen.
Es nennt 13 Ziele im Sinne von Gesundheits-
forderung und Pravention und empfiehlt 215
Mafinahmen, die sich an alle Akteure im Ge-
sundheitswesen und in der Seniorenarbeit
richten. Neben érztlichem und pflegerischem
Fachpersonal bezieht dieser Prozess auch aus-
driicklich die Kommunen, die Zivilgesellschaft
mit Patientengruppen, Selbsthilfeinitiativen,
Vereinigungen und Verbénde und weitere Or-
ganisationen ein.

Die Bundesarbeitsgemeinschaft der Senioren-
Organisationen, die in der Arbeitsgruppe

,Gesund ilter werden“ des Kooperationsver-
bundes mitgearbeitet hat, wird sich auch an
der weiteren Umsetzung der Gesundheitsziele
beteiligen. So finden Sie in dieser Broschiire
eine Auswahl von Beispielen aus der Praxis,
die zur Nachahmung ermutigen. Ein umfas-
senderer Bericht, der zu allen empfohlenen
Mafinahmen gute Initiativen und weitere In-
formationen vorstellt, kann im Internet unter
www.bagso.de gelesen und heruntergeladen
werden.

Wir freuen uns, Thnen die vorhandenen Erfah-
rungen und Erkenntnisse zuganglich machen
zu konnen. Vielleicht konnen Sie manche An-
regung fiir Thre eigenen Pldne und Vorhaben
zur Gesundheitsforderung und Prévention er-
halten.

Unser Dank gilt dem Bundesministerium fiir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend fiir die
finanzielle Unterstiitzung.

Wt Ll
Prof. Dr. Dr. h.c. Ursula Lehr
BAGSO-Vorsitzende




Eine alternde Gesellschaft im
demografischen Wandel

2008 waren 19 % der in Deutschland lebenden
Bevolkerung unter 20 Jahre alt, 55% im Alter
zwischen 20 und 59 Jahren und 26 % tiber 60
Jahre alt.

In seiner ein Jahr spéter veroffentlichten 12. ko-
ordinierten Bevolkerungsberechnung erwartet
das Statistische Bundesamt, dass im Jahr 2060
lediglich 16% der Einwohnerinnen und Ein-
wohner in Deutschland unter 20 Jahre alt sein
werden, 45% den Altersbereich von 20 bis un-
ter 59 Jahre einnehmen und schlieSlich 39 %
iiber 60 Jahre alt sein werden. Es handelt sich
also um die Zunahme von 13 % dieser Gruppe
im Verhaltnis zur Gesamtbevolkerung.

Der demografische Wandel wird vor allem
durch folgende Prozesse bestimmt:

« Seit 40 Jahren ist das Geburtenniveau zu nied-
rig, um den Anteil verstorbener Personen
ersetzen zu konnen. Damit sind die Kinder-
generationen stets kleiner als ihre Elternge-
nerationen; der Anteil dlterer Menschen an
der Gesamtbevolkerung steigt konstant an.

« Die Zunahme der Lebenserwartung fiihrt zur
weiteren Erhohung des Anteils Alterer an der
Bevolkerung. So konnte - statistisch gesehen
— eine 60-jahrige Frau 1970 in der damaligen
Bundesrepublik Deutschland davon ausgehen,
weitere 19 Jahre zu leben und ein Mann weitere
15 Jahre. 40 Jahre spéter ist dieser Wert auf 25
Jahre bei Frauen und 21 Jahre bei Mannern ge-
stiegen. Fiir 2050 ist davon auszugehen, dass die
fernere Lebenserwartung 29 Jahre bei Frauen
und 25 Jahre bei Méannern betragen wird.

« Diese Prognosen beruhen auf dem mitt-
leren der drei Berechnungsszenarios des

Statistischen Bundesamtes. IThm liegen die
Annahmen zugrunde, dass die Geburten-
haufigkeit anndhernd konstant ist, die Le-
benserwartung moderat ansteigt und das
Zuwanderungssaldo 200.000 ab dem Jahr
2020 betragt. Seit 2010 gibt es Wanderungs-
gewinne, die den Alterungsprozess der Ge-
samtbevolkerung statistisch verringern.

Der demografische Wandel verlduft regio-
nal unterschiedlich. Wahrend Ballungszen-
tren und ihr Umland boomen, stehen bereits
heute weitere, zumeist ldndliche Gebiete, vor
gravierenden Problemen hinsichtlich der Ent-
wicklung des Arbeitsmarktes, der Abwande-
rung und damit einhergehender Alterung
der Bevolkerung und der Sicherung bzw. des
Ausbaus infrastruktureller Leistungen. Dieser
Trend prégt nicht nur grof3e Teile Ostdeutsch-
lands, sondern wird sich auch in Westdeutsch-
land zunehmend widerspiegeln.

Von den 82 Mio. Einwohnerinnen und Ein-
wohnern Deutschlands hatte 2009 ein knap-
pes Fiinftel einen Migrationshintergrund:
Sie sind nach 1949 in das heutige Gebiet der
Bundesrepublik Deutschland zugewandert
oder wurden als Auslinderinnen und Aus-
lander hier geboren bzw. dies traf auf minde-
stens ein Elternteil zu.

Wihrend 2008 etwa 4 Mio. Menschen in
Deutschland 80 Jahre oder alter waren, wird
ihre Zahl in den kommenden Jahren kontinu-
ierlich steigen. Nach einem Hochststand von
10 Mio. Menschen 2050 wird sie nach Pro-
gnosen des Statistischen Bundesamtes im Jahr
2060 auf dann 9 Mio. absinken. Heute machen
die Hochaltrigen 5% der Bevolkerung aus, im
Jahr 2060 wird der Anteil etwa 14 % betragen.

Eine alternde Gesellschaft im demografischen Wandel

Bevdlkerungsentwicklung und Altersstruktur

Bevélkerung in absoluten Zahlen, Anteile der Altersgruppen in Prozent, 1960 bis 2060*.

*Stand bis einschlieBlich 2010: 2012, Stand Bevélkerungsvorausberechnung: Ende 2009. Bei der Bevélkerungsvorausberech-
nung wird eine annahernd konstante Geburtenhaufigkeit, ein moderater Anstieg der Lebenserwartung sowie ein positiver
Wanderungssaldo von 200.000 Personen pro Jahr ab 2020 angenommen.
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Bereits diese kurze Skizze zeigt:

« Die Belange und die Bediirfnisse dlterer Men-
schen fiir ein selbstbestimmtes, aktives und
engagiertes Alterwerden in sozialer Sicher-
heit miissen starker auf die politische Agenda
genommen werden. Es gilt, der Vielfalt ihrer
Lebenssituationen bei gleichzeitig steigendem
Bevolkerungsanteil gerecht zu werden.

« Die Pluralitdt von Lebensentwiirfen spiegelt
sich ebenso in der kulturellen Vielfalt der Be-
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volkerung in Deutschland wider, die kiinftig
nicht nur ,élter” und ,weniger, sondern
auch ,,bunter” sein wird als heute.

 Derdemografische Wandelstellt grof3e Anfor-
derungen an die Gestaltungskraft von Bund,
Landern und Kommunen, die fiir gleichwer-
tige Lebensverhdltnisse Sorge tragen. Dazu
gehort neben der Daseinsvorsorge auch die
Sicherung und Ausweitung gesellschaftlicher
Teilhabe — sowohl der élteren Menschen als
auch der kommenden Generationen.




Mehr Lebensjahre in guter Gesundheit

er Zugewinn an Lebensjahren geht mit
D einem langeren Leben bei guter Ge-
sundheit einher, wie das Statistische
Bundesamt, das Deutsche Zentrum fiir Alters-
fragen und das Robert-Koch-Institut in ihrer

gemeinsamen Veroffentlichung ,Gesundheit
und Krankheit im Alter” betonen.

So konnten im Jahr 2009 Frauen und Manner
tiber 65 Jahre davon ausgehen, dass sie wiahrend
der 20,5 bzw. 17,4 Jahre ihrer durchschnitt-
lichen ferneren Lebenserwartung 6,6 bzw.
6,2 Jahre ohne gesundheitliche Einschran-
kungen verbringen werden.

20% der Bevdlkerung 65 Jahre und alter

Ende 2009 war ein Fiinftel der Bevolkerung in
Deutschland 65 Jahre alt oder alter, dies traf auf
17 Mio. Menschen zu. Knapp ein Viertel von ih-
nen galt nach dem Gesetz als schwerbehindert.

1,9 Mio. Personen bezogen Leistungen aus der
gesetzlichen Pflegeversicherung. Zwei Drit-
tel von Thnen wurden zu Hause gepflegt, im

tiberwiegenden Fall durch Angehorige. Am-
bulante Pflegedienste versorgten etwa 550.000
Personen, 717.000 Personen wurden in Pflege-
einrichtungen vollstationdr betreut.

Das Altern ist keinesfalls bindend mit einer
Zunahme von Krankheit und Behinderung
gekoppelt. Gleichwohl leiden dltere Menschen
hiufiger als jiingere an Mehrfacherkran-
kungen. Das stellt besondere Anforderungen
an die stationdre und ambulante Behandlung.
So sollte eine auf die kiinftige Entwicklung
ausgerichtete Gesundheitspolitik beide As-
pekte berticksichtigen:

« Ein Teil der gewonnenen Lebensjahre wird
in Gesundheit gelebt werden konnen. Ent-
sprechende Rollenmuster und gesellschaft-
liche Altersbilder, wie sie beispielsweise der
Sechste Bericht zur Lage der élteren Gene-
ration in der Bundesrepublik Deutschland
unter dem Titel ,, Altersbilder in der Gesell-
schaft diskutiert, sollten weiterentwickelt
bzw. gestarkt werden.

Fiir die Lebensabschnitte, die Menschen mit
Erkrankungen oder Behinderungen verbrin-
gen, sollte das Gesundheitssystem differen-
zierte Angebote zur medizinischen Behand-
lung fortentwickeln. Multimorbiditat ist nicht
unbeeinflussbar, sodass eine vorsorgende
Préavention und eine fiirsorgende soziale und
kurative Begleitung den Gesundheitszustand
verbessern konnen. Ebenso gilt es, die gesell-
schaftliche Teilhabe der Erkrankten zu sichern
und auszubauen. Hierzu gehoren Angebote
im unmittelbaren Wohn- und Lebensumfeld
wie Nachbarschaftshilfen und neue Wohn-
formen wie auch ihre Partizipation und Inte-
ressenvertretung in der Offentlichkeit.

Kooperation fiir die Gesundhelit:

Das Gesundheitsziel ,Gesund alter werden"

m das Gesundheitswesen in Deutsch-
U land zu gestalten, haben sich mehr als
100 Partnerinnen und Partner aus Po-
litik, Wirtschaft und Zivilgesellschaft im Koo-

perationsverbund gesundheitsziele.de zusam-
mengefunden.

Empfehlungen im Konsens

Seit 2002 wirken Bund, Lander, Stidte und
Kommunen sowie Kostentriger und Leistungs-
erbringer im Gesundheitswesen gemeinsam
mit Patienten- und Selbsthilfeorganisationen
und Vertreterinnen und Vertretern von Wis-
senschaft und Wirtschaft an der Entwicklung
nationaler Gesundheitsziele, die im Konsens
formuliert werden.

Der Kooperationsverbund empfiehlt Mafinah-
men zur Umsetzung und st6f3t Selbstverpflich-
tungen der verantwortlichen Akteure an. Uber
seine Vorhaben informiert die Internet-Seite
www.gesundheitsziele.de, auf der seine Publi-
kationen eingestellt sind.

Gesundheitsziel ,Gesund édlter werden"

Bislang wurden sieben Gesundheitsziele ver-
einbart, zuletzt im Januar 2012 das Gesund-
heitsziel ,Gesund alter werden®, das 31 Ver-
treterinnen und Vertreter aus Bund, Landern,
Selbstverwaltung, Zivilgesellschaft und Wis-
senschaft der Arbeitsgruppe 10 seit 2009 ent-
wickelten. Unter dem Vorsitz des Vertreters
der Bundesarbeitsgemeinschaft der Senioren-
Organisationen, Rudolf Herweck, griff die AG
Themen auf, die dem Sachverstidndigenrat zur
Begutachtung der Entwicklung im Gesund-
heitswesen in Bezug auf éltere Menschen be-
sonders wichtig waren:

« die Gesundheitsforderung und Pravention

« die Anpassung der Versorgungsstrukturen
an die Bediirfnisse édlterer Menschen und

o der Blick auf die besonderen Herausforde-
rungen der demografischen Entwicklung.

Das Gesundheitsziel ist Bestandteil der De-
mografiestrategie der Bundesregierung. Es
umfasst 13 Zielformulierungen und tiber 200
MafSnahmen zur Gesundheitsférderung der
Altersgruppe ab ca. 65 Jahren.

Die nachfolgende Zusammenstellung von Bei-
spielen guter Praxis greift diese Struktur auf. Als
Mitglied des Kooperationsverbundes mdchte die
BAGSO Anregungen fiir Verantwortliche in ge-
sundheits- und seniorenpolitischen Handlungs-
feldern geben, sich an der Umsetzung dieses Ge-
sundheitsziels zu beteiligen und so einen Beitrag
zur Verbesserung der Lebensqualitit und der
Gesundbheit dlterer Menschen zu leisten.




Mangelnde Teilhabe und Isolation werden erkannt und gemindert

ersonliche Kontakte zu pflegen, das eige-

ne Umfeld mitgestalten zu kénnen und

aktiv am kulturellen und politischen Le-
ben teilzuhaben befordern die Lebensqualitit:
aktive Menschen sind durchschnittlich gesiin-
der und zufriedener. Gesellschaftliche Teilhabe
schaftt soziale Raume gegen Vereinsamung und
Verlust. Das biirgerschaftliche Engagement al-
terer Menschen erfolgt haufig wohnortnah und
kann durch Netzwerke in der Nachbarschatt,
zielgruppenspezifische Ansprache, Inklusion
von Menschen mit Beeintrichtigungen und
durch Bereitstellung finanzieller und organisa-
torischer Infrastruktur gestirkt werden. So wir-
ken sich die engagementférdernden Aktivititen
der Kommunen auch positiv fiir seniorenbezo-
gene Praventionsstrukturen und gesundheits-
forderliche Angebote aus.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen des
Kooperationsverbundes

« Schaffung von Leitbildern und Gesamtkonzep-
ten in den Kommunen fiir eine lokale Biirger-
gesellschaft mit gesellschaftlicher Teilhabe aller
Biirgerinnen und Biirger

Seit Mitte 2012 fiihrt die Landesregierung
Rheinland-Pfalz den kommunalen Beteili-
gungsprozess ,Gut leben im Alter — den de-
mografischen Wandel gemeinsam gestalten®
durch, der 2014 in die Verabschiedung eines
Landesaktionsplans mit Mafinahmen fiir eine
zukunftsorientierte Seniorenpolitik und ein
solidarisches Miteinander der Generationen
miinden soll. Nach sieben Regionalkonfe-

renzen mit 800 Teilnehmerinnen und Teilneh-
mern aus Kommunen, Wohlfahrtsverbinden,
Wirtschaft, Wohnungswirtschaft und Vereinen
wird der Prozess in kommunalen Workshops
fortgesetzt. Sie werden von der Servicestelle
»Gut leben im Alter” bei der Landeszentrale
fir Gesundheitsforderung Rheinland-Pfalz
unterstutzt.

Kontakt: Servicestelle ,,Gut leben im Alter
Dr. Carl-Wilhelm Reibel

Landeszentrale fiir Gesundheitsférderung
in Rheinland-Pfalz e. V. (LZG)
Holderlinstr. 8, 55131 Mainz

Tel.: 06131/206943

E-Mail: cwreibel@lzg-rlp.de

Internet: www.gutlebenimalter.rlp.de

o Durchfiihrung kleinrdumig angelegter Sozial-
planung und Praktizierung quartiers bezoge-
ner Arbeitsansdtze mit partizipativem Ansatz,
bei denen dltere Menschen besonders ange-
sprochen und einbezogen werden

Die  Kooperationspartner =~ HOCHTIEF
Construction AG, Evangelisches Erwach-
senenbildungswerk Nordrhein und Diako-
nisches Werk Rheinland setzen seit 2008
das Konzept WohnQuartier* - ,Die Zukunft
altersgerechter Quartiere gestalten® an zwei
Standorten in Essen und Remscheid um. Die
hochgestellte Zahl 4 steht fiir die Einbeziehung
der vier Faktoren Wohnen/Wohnumfeld, Ge-
sundheit/Service/Pflege, Partizipation/Kom-
munikation sowie Bildung/Kunst/Kultur. Er-
kenntnisse aus dem Modellprojekt, das aus
Mitteln der Stiftung Wohlfahrtspflege NRW

Die gesellschaftliche Teilhabe alterer Menschen ist gestarkt

gefordert wird, werden an Interessenten aus
kommunaler Verwaltung, Wohnungswirt-
schaft, Altenhilfe, Kirchengemeinden und In-
vestoren vermittelt.

Kontakt: Diakonie
Rheinland-Westfalen-Lippe e. V.
Koordination WohnQuartier*, Christiane
Grabe, Lenaustr. 41, 40470 Diisseldorf
Tel.0211/6398-306, Fax: 0211/6398-299
E-Mail: c.grabe@wohnquartier4.de
Internet: www.diakonie-rwl.de,
www.wohnquartier-4.de

» MafSnahmen zur Integration und Unterstiit-
zung gesellschaftlicher Teilhabe allein leben-
der dlterer und hochaltriger Menschen und
von dlteren Menschen, die von Isolation oder
mangelnder Teilhabe betroffen sind

»Kultur als Lebensmittel“ — dieses Motto bil-
det die Grundlage fiir den ,,Kultur-Koffer® des
Biirgervereins Degerlocher Frauenkreis. Vier
Koffer zu den Themen ,Heimat Degerloch’,
,Gesundheit fir Korper, Geist und Seele
»Sport“und,,S 'Landle, Landerundtechnischer
Fortschritt“ werden von einem Besuchsdienst
in Privathaushalte und Kleingruppen zu Men-
schen gebracht, die selbst nicht mehr mobil
genug sind, um am offentlichen kulturellen

Leben teilzunehmen. Die geschulten kulturin-
teressierten Ehrenamtlichen regen durch die
Gegenstande im Koffer zu Gespréchen an, die
neue Kontakte ermdglichen.

Kontakt: Begegnungsstitte

Karin Schlenker-Gutbrod, Grof3e Falterstr. 6
70597 Stuttgart-Degerloch

Tel: 0711/7220970, Fax: 0711/722097 18
E-Mail: schlenker@degerlocherfrauenkreis.de
Internet: www.degerlocherfrauenkreis.de

o Unterstiitzung von Menschen, die zur Wahr-
nehmung von gesellschaftlicher Teilhabe der
Hilfe bediirfen und Aufbau regionaler Hilfesy-
steme unter Verbindung von Ehrenamtlichkeit
und Professionalitdt

Die Kommune Burgdorf im Landkreis Hil-
desheim entwarf gemeinsam mit einem am-
bulanten Pflegedienst und einer Wohnungs-
genossenschaft das Modell ,,Q+: eigenstindig
wohnen - gemeinsam leben®, das 2012 als
eines von elf Projekten vom Niedersédchsischen
Ministerium fiir Soziales, Frauen, Familie, Ge-
sundheit und Integration pramiert wurde. Es
ermoglicht an zwei Standorten barrierefreies
Wohnen in einem altersgerechten Wohnum-
feld. In Verbindung mit einem ambulanten
Pflegedienst und dem Quartierstreft mit ehren-




Die gesellschaftliche Teilhabe alterer Menschen ist gestarkt

amtlichen Netzwerkstrukturen wird ein hohes
Maf an Selbstindigkeit gewéhrleistet. Eine Ta-
gespflegeeinrichtung entlastet pflegende Ange-
horige.

Kontakt: Stadt Burgdorf
Stadtplanungsabteilung, Rathaus IV

Vor dem Hannoverschen Tor 27

31303 Burgdorf

Tel.: 05136/898-377, Fax: 05136/898-372
E-Mail: stadtplanung@burgdorf.de

Internet: www.burgdorf.de/internet/
page.php?typ=2&site=902000213

Weitere Preistridger unter: www-ms.nieder-
sachsen.de/portal/live.php?navigation_
id=31232&article_id=107603&_psmand=17

o Aktivierung und Forderung von Nachbar-
schaftsaktivititen und -hilfe sowie Vermitt-
lung von Interessenpartnerschaften

Mit dem Programm ,,Nachbarschaftshilfe
und soziale Dienstleistungen fordert das
Bundesfamilienministerium bis 2014 bundes-
weit 35 Projekte, die dltere Menschen in threm
Wohnumfeld unterstiitzen. Das Serviceportal
»Zuhause im Alter stellt Basiswissen rund
um die Themen Wohnen, Handwerk, soziale

Dienstleistungen und Nachbarschaftshilfen
zur Verfiigung. Checklisten und Broschiiren
stehen zum Download bereit.

Kontakt: Bundesministerium fiir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend
Glinkastrafle 24, 10117 Berlin

Tel.: 03018/555-0, Fax: 03018/555-1145
E-Mail: poststelle@bmfsfj.bund.de
Internet: www.serviceportal-zuhause-im-
alter.de/nachbarschaftshilfe.html

o Schaffung von Anlauf- und Koordinierungs-
stellen in den Kommunalverwaltungen als
Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartner
fiir das Engagement dlterer Menschen und als
Akteure zur Anregung und Ermaéglichung von
Engagement

In allen zwolf Stadtbezirken Dortmunds
sind Seniorenbiiros eingerichtet, die sich als
wohnortnahe Anlaufstellen fiir dltere Men-
schen und Angehorige verstehen. Die Bera-
tung u.a. zu den Themen Wohnen, Pflege,
Hilfen und Dienstleistungsangebote sowie
Begegnungsmoglichkeiten findet auf Wunsch
auch zu Hause statt. Die Tragerschaft liegt bei
der Stadt und den Wohlfahrtsverbanden. Die

Die gesellschaftliche Teilhabe alterer Menschen ist gestarkt

Seniorenbiiros sind in einem Netzwerk fiir
Altenhilfe im Stadtbezirk eingebunden, das
auch die ortlichen Pflegeanbieter, die Polizei,
Krankenhéduser und die Wohnungsbaugesell-
schaften umfasst. Informationsmaterialien
sind auch in tiirkischer und russischer Sprache
erhaltlich.

Kontakt: Stadt Dortmund, Sozialamt
Fachdienst fiir Seniorenarbeit
Kleppingstrafie 26, 44137 Dortmund

Tel.: 0231/50-22505

E-Mail: sozialamt@dortmund.de

Internet: http://dev.senioren.dortmund.de/
project/assets/templatel.
jsp?smi=2.0&tid=74743

o Entwicklung einer Anerkennungskultur, die
die besonderen Bediirfnisse dlterer Menschen
berticksichtigt

Die Ehrenamtskarten von Niedersachsen
und Bremen konnen nun in beiden Bun-
deslandern eingesetzt werden. Personen, die
mindestens 250 Stunden/Jahr ohne Entgelt
gemeinwohlorientiert titig sind, erhalten sie
von ihren Kommunen ausgestellt. Die Karten
ermoglichen es, Vergiinstigungen bei kom-
merziellen Anbietern, aber auch Eintritte
in Museen, bei Sport- und RehaKursen, in
Bibliotheken und Bildungszentren in An-
spruch zu nehmen. Das Internetportal www.
freiwilligenserver.de des Niedersdchsischen
Ministeriums fiir Soziales, Frauen, Familie,
Gesundheit und Integration verzeichnet in
der Rubrik Ehrungen knapp 2.500 Kurzbio-
grafien von Biirgerinnen und Biirgern, die in
ihren Kommunen fiir ihr freiwilliges Engage-
ment geehrt wurden.

Kontakt: Niedersachsische Staatskanzlei
Thomas Bohme, Planckstrafie 2

30169 Hannover

Tel.: 0511/120-67 39, Fax: 0511/120-9967 39
E-Mail: thomas.boehme@
stk.niedersachsen.de,

Internet: www.freiwilligenserver.de

Die Senatorin fiir Soziales, Kinder, Jugend
und Frauen, Referat Biirgerengagement,
Andrea Frenzel-Heiduk

Bahnhofsplatz 29, 28195 Bremen

Tel: 0421/361-6845, Fax: 0421/361-2275
E-Mail: Andrea.Frenzel-
Heiduk@soziales.bremen.de

Internet: www.buergerengagement.bremen.de/
sixcms/detail. php?gsid=bremen89.c.6527.de

o Durchfiihrung von Modellprogrammen und -
projekten, durch die Ankniipfungspunkte und
Zuginge dlterer Menschen zum Engagement
erprobt werden sollen

Der ,ePunkt - das Liibecker Biirgerkraft-
werk e.V.“ arbeitet als Vermittlungsstel-
le der Stadt Liibeck fiir Personen, die sich
ehrenamtlich engagieren mdchten. In dem
Programm , Akzente im Ruhestand -
Handwerker ins Ehrenamt“ kooperiert die
Freiwilligenagentur mit der Handwerks-
kammer und Kreishandwerkerschaft. Ziel
ist, das hohe ehrenamtliche Engagement
von selbstindigen Handwerkerinnen und
-handwerkern, wie es sich im Einsatz fiir die
Berufskollegenschaft haufig zeigt, auch nach
dem Eintritt ins Rentenalter zu fordern. Fiir
die Vermittlung von Selbststindigen in ein
Ehrenamt gelten dabei besondere Regeln:
So stehen Sozialorganisationen und Initia-
tiven dem Engagement von Selbststindigen
oft ambivalent gegeniiber, da sie hdufig iiber
hohe Autonomie und eigene Netzwerke ver-
fiigen. Das Projekt wurde im Rahmen des
Europiischen Jahres fiir aktives Altern vom
Bundesministerium fiir Familie, Senioren,




Die gesellschaftliche Teilhabe alterer Menschen ist gestarkt

Frauen und Jugend gefordert.
Kontakt: ePunkt — das Liibecker
Biirgerkraftwerk e. V., Miihlentorplatz
(Haus der Diakonie), 23552 Liubeck
Tel.: 0451/3050405

E-Mail: info@epunkt-luebeck.de
Internet: www.epunkt-luebeck.de

o Durchfiihrung von Modellprogrammen und -
projekten, durch die erprobt werden soll, wie
der Zugang zu schwer zugdinglichen Gruppen
gefunden werden kann

Mit AGNES, der Aktivierenden Gesund-
heitsforderung durch nachbarschaftliches
Engagement im Stadtteil, wurde im Stadtteil

| —

Leipziger Osten von 2009 bis 2012 ein Mo-
dellprojekt mit Forderung durch das Bun-
desministerium fiir Bildung und Forschung
durchgefiihrt, das Mafinahmen der senioren-
bezogenen Gesundheitsforderung stadtteil-
bezogen umsetzte. Ein Gesundheitsladen mit
kostenloser Sozial-, Pflege- und Wohnungs-
beratung diente als Anlaufpunkt mit Fokus
auf sozial benachteiligte Altere und Altere
mit Migrationshintergrund. Veranstaltungen
informierten zu Themen wie Erndhrung und

Sturzpréavention, Treffen und Kurse stirkten
das Engagement der Biirgerinnen und Biirger
und ihre Verankerung in der Nachbarschaft.
Das Netzwerk ,Seniorenarbeit im Leipziger
Osten® mit Vertreterinnen und Vertretern
aus Vereinen und sozialen Einrichtungen, der
Stadtverwaltung und der Wohnungswirtschaft
und setzt den begonnenen Austausch nach
Ende des Projektes fort.

Kontakt: Hochschule fur Technik,
Wirtschaft und Kultur Leipzig,

Fakultit Angewandte Sozialwissenschaften,
Prof. Dr. Gesine Grande
Karl-Liebknecht-Str. 132, 04277 Leipzig

Tel.: 0341/30766157

E-Mail: carmen.kluge@fas.htwk-leipzig.de
Internet: www.agnes-leipzig.de
Abschlussbilanz unter:
www.agnes-leipzig.de/startseite/agnes-bilanz

o Fortbildung von Akteuren

Zunehmend mehr (teil-)stationare Alten-
hilfeeinrichtungen und ambulante Dienste
offnen ihre Institutionen in den Sozialraum.
Der Deutsche Evangelische Verband fiir Al-
tenarbeit und Pflege zeigt in der kostenfreien
Handreichung ,Den Sozialraum mitge-
stalten®, wie das Paradigma der Pflege durch
das Paradigma des Wohnens und der wohn-
ortnahen Begleitung im Alter ergdnzt werden
kann. Eine weitere Broschiire beinhaltet Un-
terrichtsmaterialien zum Thema.

Kontakt: Deutscher Evangelischer Verband
fir Altenarbeit und Pflege e. V. (DEVAP)
Invalidenstr. 29, 10115 Berlin

Tel.: 030/83001-277, Fax: 030/83001-285
E-Mail: info@devap.de

Internet: www.devap.de,

Broschiiren unter: www.devap.info/de/publi-
kationen/arbeitshilfen

Ziel 2: Gesundheitliche Ressourcen und die
Widerstandskraft dlterer Menschen sind gestarkt

Ihre gesundheitlichen Risiken sind gemindert

gut ausgebildete Gesundheitskompe-

tenz haben positiven Einfluss auf den
individuellen Gesundheitsstatus. Risiken, wie
sie durch Bewegungsmangel, falsche Erndh-
rung sowie Tabak- und Alkoholkonsum ent-
stehen, kénnen durch frithe Sensibilisierung
und Information verringert werden. Kraft und
Koordinationstraining mindern alltigliche
Gefahrenquellen. Im Vermogen, kritische Le-
bensphasen bewiltigen zu konnen, zeigt sich
die personliche Widerstandsfahigkeit, die
durch partizipatorische Angebote und Beglei-
tung gestirkt werden kann.

B ildung, positive Altersbilder und eine

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen des
Kooperationsverbundes

o Forderung des lebenslangen Lernens

Im interdiszipliniren Projekt SAGLIK werden
fiir dltere Manner und Frauen mit tiirkischem
Migrationshintergrund interkulturelle Ange-
bote der stadtteilorientierten Gesundheits-
forderung mit den Schwerpunkten gesunde
Erndhrung, Bewegung und soziale Teilhabe in
den Bezirken Hamburg-Mitte und Hamburg-
Altona entwickelt und umgesetzt. Auf Grund-
lage einer Bedarfs- und einer Bestandsanalyse
in den beiden Bezirken werden passgenaue
Angebote entwickelt, um die Lebensquali-
tat dieser Bevolkerungsgruppe zu verbessern
sowie Ressourcen im Alter zu aktivieren und
auszubauen. Mikro- und mesosoziale Netz-
werke, die mit der Unterstiitzung von Schliis-
selpersonen wie Gesundheitsmediatoren, Arz-

tinnen und Arzten und Angehérigen gekniipft
werden, sollen Nachhaltigkeit sichern.

Kontakt: Prof. Dr. Joachim Westenhofer
Hochschule fiir angewandte

Wissenschaften Fakultit Life Sciences
Department Gesundheitswissenschaften
Lohbriigger Kirchstr. 65, 21033 Hamburg
Tel.: 0700/56 937836

E-Mail: joachim@westenhoefer.de

Internet: www.haw-hamburg.de/fakultaeten-
und-departments/ls/ls-forschung0/fsp-pu-
blic-health/aktuelle-projekte/saglik.html

Ganzheitliches Gedichtnistraining stei-
gert spielerisch die Leistung des Gehirns und
beteiligt Korper, Geist und Seele. So entwi-
ckelte der Bundesverband Gedéchtnistraining
(BVGT) ein Ubungsprogramm zur Forderung
spezifischer Gehirnleistungen, das 2013 bun-
desweit angeboten werden wird. Die achtwo-
chigen Kurseinheiten beziehen alle Sinne ein
und helfen, kognitive Funktionseinbufen und
psychische Erkrankungen zu vermeiden. Ne-
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ben der Steigerung der allgemeinen Lernfa-
higkeit hebt die gleichzeitige Aktivierung des
gesamten Organismus das korperliche und
geistige Wohlbefinden und tragt so zur aktiven
Lebensgestaltung bei.

Kontakt: Praventionsgruppe des
Bundesverbands Gedachtnistraining e. V.
Andrea Friese, Padagogische Leitung,
Black-und-Decker-Str. 17 B, 65510 Idstein
Tel.: 06126/50578-0

E-Mail: servicebuero@bvgt.de

Internet: www.bvgt.de

o Forderung des informellen Lernens (d. h. des
Lernens in Lebenszusammenhdngen) im in-
tergenerationellen Austausch

Das Arnsberger Aktionsprogramm ,,Gemein-
sam fiir ein besseres Leben mit Demenz* mit
Forderung durch die Robert Bosch Stiftung
will die Lebenssituation der Menschen mit
Demenz sowie die Situation der Angehorigen
verbessern. So werden Begegnungsangebote
zwischen Menschen mit und ohne Demenz

geschaffen. Der Karneval der Generationen
wird 2013 von den drei ortlichen Karnevalsge-
sellschaften, dem Seniorenbeirat und der Stadt
Arnsberg gemeinsam veranstaltet. Das Hand-
buch zur ,,Lern-Werkstadt Demenz* zeigt, wie
die Kommune Verantwortung {ibernimmt
und Demenz zum oOffentlichen Thema und
zur Aufgabe vieler Akteure macht. Es richtet
sich an Entscheidungstriger und Praktiker aus
Stadten und Gemeinden, aber auch an zivilge-
sellschaftliche Initiativen.

Kontakt: Projekt Demenz Arnsberg

Martin Polenz, Lange Wende 16a

59755 Arnsberg

Tel.: 02932/201-2206, Fax 02932/529056
E-Mail: m.polenz@arnsberg.de

Internet: www.projekt-demenz-arnsberg.de
Handbuch: www.projekt-demenz-arnsberg.

de/handbuch

o Forderung der individuellen Regulationsfihig-
keit zur Bewiiltigung gesundheitlicher Heraus-
forderungen im Alter

Das Projekt ,,Aktiv bis 100 - Aufbau von
Netzstrukturen zur Umsetzung von Bewe-
gungsangeboten fiir Hochaltrige am Wohn-
ort“ des Deutschen Turner-Bundes mit For-
derung durch das Bundesministerium fiir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend hatte
zum Ziel, hochaltrige Menschen, die noch
zu Hause leben und bisher nie sportlich ak-
tiv waren, zu motivieren, sich einer Bewe-
gungsgruppe in einem Turn- oder Sportver-
ein anzuschlieflen. Diese Menschen stehen
hiufig an der Schwelle der
Pflegebediirftigkeit. Die um-
fassende  Dokumentations-
broschiire iiber die Rahmen-
bedingungen und Umsetzung
in Frankfurt am Main und
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Aachen kann kostenlos im PDF-Format he-
runtergeladen werden.

Kontakt: Deutscher Turner-Bund

Petra Regelin, Otto-Fleck-Schneise 8

60528 Frankfurt am Main
Tel.:069/67801-172, Fax: 069/67801-111
E-Mail: petra.regelin@dtb-online.de

Internet: www.dtb-online.de/portal/gymwelt/
aeltere.html, www.dtb-online.de/portal/gym-
welt/aeltere/publikationen.html

o (Weiter-)Entwicklung, Nutzung und Verbrei-
tung von sachdienlichen, qualititsgesicherten,
laienverstindlichen Informationen zu den
relevanten verhaltensbezogenen Themenbe-
reichen

Die Patientenuniversitit ist eine unabhingige
Bildungseinrichtung an der Medizinischen
Hochschule Hannover. Sie will medizinisches
Wissen vermitteln, iiber kdrperliche und see-
lische Abldufe im menschlichen Korper auf-
klaren, Erkrankte und ihre Angehorigen im
Umgang mit der Erkrankung unterstiitzen und
so Gesundheitsbildung und Empowerment er-
moglichen. Patientinnen und Patienten sollen

durch gesundheitliches Lernen bestdrkt wer-
den, ihre Rechte wahrzunehmen.

Kontakt: Patientenuniversitit an der
Medizinischen Hochschule Hannover
Abteilung Epidemiologie, Sozialmedizin,
Gesundheitssystemforschung,

Dr. Gabriele Seidel

Karl-Wiechert-Allee 3, 30625 Hannover

Tel.: 0511/532-8425, Fax: 0511/532-5347
E-Mail: Patientenuniversitaet@mh-hannover.
de, Internet: www.patienten-universitaet.de

o Vermittlung von Informationen, die das Ge-
sundheitswesen fiir verschiedene Gruppen dl-
terer Menschen transparenter machen sowie
Stirkung der Position der miindigen Patien-
tinnen und Patienten

Seit 2011 sieht das Sozialgesetzbuch eine un-
abhingige Patientenberatung als Regellei-
stung fiir alle Versicherten in Deutschland
vor. Die UPD, die vom Spitzenverband der
gesetzlichen Krankenkassen GKV-SV getra-
gen wird, versteht sich als Lotse im Gesund-
heitswesen und unterstiitzt Ratsuchende in
der Bewertung von gesundheitsbezogenen
Informationen. Die Homepage im Internet,
der Telefonservice und die Beratung in den
regionalen Kontaktstellen erfolgt ebenfalls in
beiden Sprachen.

Kontakt: Unabhingige Patientenberatung
Deutschland/ UPD gGmbH
Bundesgeschiftsstelle

Littenstrafle 10, 10179 Berlin
Kostenfreies Beratungstelefon

Deutsch: 0800/0117722

Tiirkisch: 0800/ 0117723

Russisch: 0800/0117724

E-Mail: info@upd-online.de

Internet: www.upd-online.de
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o Barrierearme Gestaltung der Lebensumwelt

Der Landesverband fiir Menschen mit Kor-
per- und Mehrfachbehinderung veranstaltete
2012 bereits zum vierten Mal den Wettbewerb
~Gesucht: barrierefreie Gemeinde in Baden-
Wiirttemberg®. Zusammen mit der Arbeits-
gemeinschaft baden-wiirttembergischer Bau-
sparkassen und der Aktion Mensch wurden
mehrere Kommunen ausgezeichnet. Der Fra-
gebogen und die Dokumentation mit Praxis-
beispielen sind auf der Website eingestellt.

Kontakt: Landesverband fiir Menschen

mit Korper- und Mehrfachbehinderung
Baden-Wiirttemberg e. V.

Haufimannstr. 6, 70188 Stuttgart

Tel.: 0711/2155-2 20, Fax: 0711/2155-2 22
E-Mail: info@lv-koerperbehinderte-bw.de
Internet: www.lv-koerperbehinderte-bw.de
Wettbewerb unter: www.lv-koerperbehinderte-
bw.de/n/c3-0.php?select=6&dat=583ca49258¢c

Das Ethno-Medizinische Zentrum in Han-
nover arbeitet seit 1989 als gemeinniitzige Ein-
richtung zur interkulturellen Gesundheitsfor-
derung. Seine umfangreichen Materialien z.B.
zu den Themen Impfschutz, Psychotherapie
und nach Bundesldndern gegliederte Gesund-
heitsleitfiden stehen auf der Internet-Seite Ge-
sundheitsforderung des Bundesverbandes der
Betriebskrankenkassen in 14 Sprachen zum
Download bereit. Sie konnen gegen Portoer-
stattung in gedruckter Form bestellt werden.

Kontakt: Ethno-Medizinisches Zentrum e. V.
Konigstr. 6, 30175 Hannover
Tel.:0511/168-41020, Fax: 0511/457215
E-Mail: ethno@onlinehome.de, Internet:
www.ethno-medizinisches-zentrum.de
Broschiiren unter: www.bkk-bv-
gesundheit.de/bkk-promig/6.0.html

o Ausbau, Fortfiihrung und Etablierung flexib-
ler Altersteilzeit-Modelle zur Vorbereitung auf
einen (aktiven) Ruhestand sowie Schaffung
von Beratungsangeboten fiir den Ubergang in
den Ruhestand

Im Rahmen des Européischen Jahres fiir Ak-
tives Altern 2012 entwickelte der Kreissenio-
renrat Tiibingen das Projekt ,Vorbereitung auf
die nachberufliche Lebensphase als Aufgabe be-
trieblicher Personalfiirsorge und als Werbeplatt-
form fiir das Biirgerschaftliche Engagement, in
dessen Rahmen das Landratsamt Tiibingen ein
Seminar fiir dltere Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter zum Thema ,,Erwerbsleben ade - Zeit
fiir Neues!?“ organisierte. Es wurde bereits in
anderen Kreisgemeinden wiederholt. Weitere
Personalverwaltungen anderer Behorden und
von Unternehmen sollen gewonnen werden.

Kontakt: Kreisseniorenrat Tiibingen e. V.
Schmiedtorstrafle 2, 72070 Tiibingen
Tel.:07071/9208867

Fax: 07071/9208868, E-Malil:
Kreisseniorenrat_Tuebingen@t-online.de
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Internet: www.Kreisseniorenrat-tuebingen.de,
Broschiire unter: http://kreisseniorenrat-
tuebingen.de/projekte/

« Optimierung der Hilfen fiir verwitwete Per-
sonen durch Selbsthilfe- und Beratungsange-
bote fiir sie selbst und ihre Angehorigen mit
dem Ziel der Wiedereingliederung dieser Per-
sonen in eine Gemeinschaft

Seit 2008 besteht der Verein ,verwitwet.
de e. V. der auf ehrenamtlicher Ebene trau-
ernden Menschen hilft, wieder neue Hoffnung
zu schopfen. Ortsgruppen, Seminare und Fa-
milien- sowie Bildungsfreizeiten ermdglichen
Austausch und stiften neue Kontakte. Hinwei-
se Uiber die notwendigen Schritte im Trauer-
fall und rechtliche Tipps, bereits frithzeitig
Patienten- und Sorgerechtsverfiigungen zu
vereinbaren und Vorsorgevollmachten zu tref-
fen, sind auf der Homepage des Vereins ein-
gestellt.

Kontakt: verwitwet.de e. V.
Baesweilerhof 20, 50933 Koln

Helmut Kiffner, Strotkampweg 3

59348 Lidinghausen

Tel.: 02591/5912

E-Mail: helmut.kueffner@verwitwet-ev.de
Internet: www.verwitwet-ev.de

o Erleichterung der Inanspruchnahme von Hos-
pizdiensten, auch um die Abschiednahme
und den Trauerprozess der zuriickbleibenden
Angehorigen zu unterstiitzen. Stirkung von
aufSerfamilidrem Rollenengagement vor und
nach der Verwitwung

Der Wegweiser Hospiz und Palliativimedizin
Deutschland gibt einen Uberblick iiber die
palliativmedizinische = Versorgungssituation
und die ambulanten Hospizdienste. Die On-

line-Version wird laufend aktualisiert. Neben
den Adressen der ambulanten und stationéren
Hospizeinrichtungen und Palliativstationen
nennt er weitere Organisationen, Einrich-
tungen und Dienste im Bereich der Hospiz-
und Palliativversorgung.

Kontakt: Wegweiser Hospiz und
Palliativmedizin — Herausgeberkreis -,
c/o Josef Rof$

Georgstr. 12, 26121 Oldenburg

Tel.: 0441/2291310

E-Mail: josef.ross@hospiz.net
Internet: www.wegweiser-hospiz-und-
palliativmedizin.de

» MafSnahmen zur Sensibilisierung und Wis-
sensvermittlung zum Thema Stiirze

Fur éltere Menschen sind Stiirze mit Abstand
die Unfallursache Nummer eins. Der Deut-
sche Turner-Bund stellt im Internet im Bereich
,Gymwelt“ vielfiltige Ubungen fiir Fitness-
sowie Kraft- und Balancetraining bereit und
informiert zum Thema Sturzprophylaxe.

Kontakt: Deutscher Turner-Bund

Petra Regelin, Otto-Fleck-Schneise 8

60528 Frankfurt am Main

Tel.: 069/67801-172, Fax: 069/67801-111
E-Mail: petra.regelin@dtb-online.de
Internet: www.dtb-online.de/portal/gymwelt/
aeltere.html, Ubungen: www.dtb-online.de/
portal/gymwelt/aeltere/anregungen-fuer-die-
praxis.html




egelmdflige korperliche

Aktivitat ~ vermindert

nachweislich das Risiko
bestimmter Krankheiten und
kann Depressionen vermin-
dern. Sie hilft, die selbststédndige
Lebensfithrung auch mit anstei-
gendem Alter moglichst lange
aufrechtzuerhalten. Fiir dltere
Menschen aus sozial benachtei-
ligten Gruppen ist eine beson-
dere Ansprache und Unterstiitzung aufgrund
ihrer Krankheitsbilder haufig hilfreich. Wenn
sie im Setting Nachbarschaft erfolgt, wird auch
die soziale Vernetzung alterer Menschen im
Quartier erhoht.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen des
Kooperationsverbundes

« Mafsnahmen der Offentlichkeitsarbeit, flan-
kierend fiir multimodale Strategien auf regio-
naler oder lokaler Ebene, zur Forderung von
Gesundheitskompetenz

Zur Forderung der Gesundheit élterer Men-
schen leistet die Bundeszentrale fiir gesund-
heitliche Aufklirung mit dem Internet-
Portal www.gesund-aktiv-dlter-werden.de
einen Beitrag. Die Website bietet Daten, Fak-
ten und fachlich gepriifte Gesundheitsinfor-
mationen rund um das Thema ,Gesundes Al-
ter sowie einen Uberblick iiber Aktivititen
in den Bundeslindern. Uber den Newsletter
»Gesund & aktiv dlter werden® informiert sie
regelmaflig tiber Aktuelles im Themenfeld,
tiber Daten, Tagungen, neue Projekte und
Publikationen.

Kontakt: Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufklarung (BZgA)

Ostmerheimer Str. 220, 51109 KdIn

Tel.: 0221/8992-0, Fax: 0221/8992-300
E-Mail: poststelle@bzga.de

Internet: www.bzga.de

o (Weiter-)Entwicklung offentlicher Riume als
bewegungs- und gesundheitsforderliche Le-
benswelten unter Beachtung spezifischer Be-
darfe und Bediirfnisse dlterer Menschen

Der Kooperationsverbund ,Gesundheitliche
Chancengleichheit stellt mit der Publikati-
onsreihe ,, Aktiv werden fiir Gesundheit — Ar-
beitshilfen fiir Priavention und Gesundheits-
forderung im Quartier mit Unterstiitzung des
Bundesministeriums fiir Gesundheit und der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklirung
in sieben Arbeitshilfen vor, wie die Gesundheit
der Bewohnerinnen und Bewohnerin den Stadt-
teilen gefordert werden kann. Dabei bilden die
»Regionalen Knoten“ der Landesvereinigungen
fir Gesundheit die Vernetzungsstruktur in den
Bundeslandern. Die Arbeitshilfe 6 ,,Gesund
und aktiv ilter werden- Arbeitshilfen fiir
Privention und Gesundheitsforderung im
Quartier” gibt einen Uberblick zu Altersbil-

Korperliche Aktivitat und Mobilitat dlterer Menschen sind gestarkt

dern, der demografischen Entwicklung in den
Kommunen und zur sozialen Benachteiligung
im Alter. Sie zeigt, wie Gesundheit und Lebens-
qualitat durch partizipative Projekte und so-
ziale Teilhabe verbessert werden konnen und
regt durch Tipps und Checklisten den Ausbau
lokaler Angebotsstrukturen und die Gestaltung
hilfreicher Kooperationen im Quartier an.

Kontakt: Kooperationsverbund ,,Gesundheit-
liche Chancengleichheit®, Geschiftsstelle
Gesundheit Berlin-Brandenburg

Friedrichstr. 231, 10969 Berlin

Tel.: 030/44 319060, Fax: 030/44319063
E-Mail: arbeitshilfen@gesundheitliche-chan-
cengleichheit.de, Internet: www.gesundheit-
liche-chancengleichheit.de

o Entwicklung und Ausbau von wohnortna-
hen Strukturen und niederschwelligen, zuge-
henden bzw. aufsuchenden MafSnahmen zur
Bewegungsforderung dlterer Menschen

Das ,,Bewegungsnetzwerk 50 Plus“ des Deut-
schen Olympischen Sportbunds fiihrte mit
Unterstiitzung durch das Bundesministerium
fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend von
2009-2012 verschiedene modellhafte Maf3-
nahmen durch, um Sport und Bewegung il-
terer Menschen in den Kommunen zu férdern.
Eine entscheidende Rolle spielten dabei Koo-
perationen zwischen Sportvereinen, Kommu-
nen, Gesundheitsorganisationen und sozialen
oder kirchlichen Einrichtungen. So konnten
anhand der Bediirfnisse und der Lebenspra-
xis der Generation 50 plus Sport- und Bewe-
gungsangebote differenzierter und vielseitiger
gestaltet werden. Dokumentationen zum Pro-
jekt stehen auf der Seite des Netzwerks.

Kontakt: Deutscher Olympischer Sportbund
Geschiftsbereich Sportentwicklung

Ute Blessing-Kapelke, Otto-Fleck-Schneise 12
60528 Frankfurt am Main

Tel.: 069/6700-295, Fax: 069/6700-1295
E-Mail: blessing-kapelke@dosb.de

Internet: www.richtigfitab50.de/de/richtig-fit-
ab-50/projekte/bewegungsnetzwerk-50

o Entwicklung und Ausbau von Mobilititshilfe-
diensten zur Uberbriickung bzw. Kompensati-
on funktioneller Bewegungseinschrinkungen

In der thiiringischen Stadt Gera begleiten die
zehn MobilLotsen kostenfrei Personen mit
Mobilititseinschrankungen zu Fuf} oder bei
Fahrten mit Bus und Bahn. Bei Fahrten mit
dem OPNV muss lediglich der eigene Fahr-
schein gezahlt werden. Im Klinikum helfen
die Lotsen, wahrend der Umbauzeit die Wege
im grofiflichigen Geldnde zu finden. Sie er-
setzen jedoch nicht Behindertenfahrdienste
oder Krankentransporte. Der Gemeinschafts-
service entstand als Kooperationsprojekt der
Stadt, der Geraer Verkehrsbetriebe, des Blin-
den- und Sehbehindertenverbands Thiiringen,
des Waldklinikums und des Jobcenters und
konnte mit Mitteln des Bundes und des Euro-
péischen Sozialfonds umgesetzt werden.

Kontakt: Geraer Verkehrsbetrieb GmbH
Zoitzbergstrafle 3, 07551 Gera

Tel.: 0365/7390-0, E-Mail: info@gvbgera.de
Internet: www.gvbgera.de/mobillotsen

« Konzertiertes quartiersbezogenes Vorgehen
zur Forderung der Mobilitit dlterer Menschen

Der Seniorenbeirat Flensburg engagiert sich
unter dem selbstgesetzten, generationenii-
bergreifenden Leitbild ,,Flensburg — Zuhause
tiir jede und jeden in jedem Lebensalter” auf
vielfaltige Weise fiir die Belange der Biirge-
rinnen und Biirger. Neben der Mitwirkung an
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der Strategie-Entwicklung fiir die Stadt ist die
Mitarbeit in der Vorbereitung des regionalen
Nahverkehrsplans zu nennen. Zahlreiche Ver-
besserungsvorschldge zur Liniennetzoptimie-
rung und Taktverdichtung wurden beriick-
sichtigt. Weitere Ideen zum Barriereabbau im
Strafenraum, im OPNV und Einkaufsmark-
ten entstanden auf den ,Flensburger Spazier-
gingen", die seit 2010 dreifig Mal mit bis zu 50
Teilnehmenden durchgefithrt wurden.

Kontakt: Dr. Ekkehard Kriiger

Vorsitzender des Seniorenbeirats
Alsterbogen 71, 24943 Flensburg

Tel.: 0461/1504596, Fax: 0461/15097
E-Mail: ekkehard-k@foni.net

Internet: www.flensburg.de/gesundheit-sozi-
ales/senioren/seniorenbeirat

o Bewegungsforderliche Gestaltung des offent-
lichen Raums, altenfreundlicher ONV, Ampel-
schaltungen; Stadtteile der kurzen Wege und
gemischten Nutzung

In der Stadt Bamberg leben mit knapp 12 %
Bevolkerungsanteil tiberdurchschnittlich
viele Biirgerinnen und Biirger, die iiber ei-
nen Schwerbehindertenausweis verfiigen, und
weitere Menschen mit Handicaps. Das In-
ternet-Portal www.barrierefrei.bamberg.de
weist Stadtfithrer mit Informationen zu Am-
tern, Arzten, Kliniken, Restaurants sowie Kul-
tur- und Verkehrsangeboten auf, damit insbe-
sondere behinderte Menschen am 6ffentlichen
Leben besser teilhaben kénnen. Eine Ubersicht
zu induktiven Horanlagen und Hinweise zum
barrierefreien Bauen und zu Blindenleitsyste-
men sind auf der Seite eingestellt.

Kontakt: Stadt Bamberg
Nicole Orf, Behindertenbeauftragte
Maximiliansplatz 3, 96047 Bamberg

Tel.: 0951/87-1069, Fax: 0951/87-1909
E-Mail: nicole.orf@stadt.bamberg.de
Internet: www.barrierefrei.bamberg.de

« Etablierung quartiersnaher Bewegungsriume
sowie altenfreundlicher Trainingsgerdte im
offentlichen Raum, Vernetzung und Einbezie-
hung in Angebote und MafSnahmen

»Bewegung fiir Gesundheit im Alter - un-
ter diesem Titel kann auf den Seiten des Hes-
sischen Sozialministeriums ein ,,Leitfaden fiir
die Einrichtung von Bewegungsparcours®
heruntergeladen werden. Nach dem Bau von
zwei Parcours in Darmstadt und Hanau 2011
untersuchte das Ministerium zusammen mit
dem Landessportbund Hessen, der Universi-
tat Frankfurt am Main, den Fachhochschulen
Darmstadt und Wiesbaden sowie zwei Unter-
nehmen den gesundheitlichen Effekt mit Hilfe
von Testgruppen. Die Ergebnisse waren ausge-
sprochen positiv. Die Parcours wurden zu 6f-
fentlichen Treffpunkten in der Kommune.

Kontakt: Hessisches Sozialministerium

Dr. Catharina Maulbecker-Armstrong
Dostojewskistr. 4, 65187 Wiesbaden

Tel.: 0611/817-36 54, Fax: 0611/809399
E-Mail: Catharina.Maulbecker-Armstrong@
hsm.hessen.de

Internet: www.hsm.hessen.de, Download
Leitfaden unter: www.hsm.hessen.de/irj/
HSM_Internet?cid=b494fcddb3ae

o Entwicklung und Etablierung zielgruppenspezi-
fischer niedrigschwelliger und settingspezifischer
und -nutzer(innen)orientierter Angebote

Im Freiburger Stadtteil Rieselfeld organisiert
der Stadtteilverein K.I.O.S.K. Ge(h)meinsame
Runden, bei denen die AwiR-Gruppe (Alter
werden im Rieselfeld) seit Oktober 2011 Per-

Korperliche Aktivitat und Mobilitat dlterer Menschen sind gestarkt

sonen zwischen 60 und 85 Jahren dazu ein-
ladt, drei Kilometer am Tag zu gehen. Gehen
soll quartiersnah in den Alltag integriert wer-
den. Daher wurde ein beschilderter Parcours
angelegt, der beim Stadtteiltreff beginnt und
im dortigen Bewegungsprogramm beworben
wird. Als Rundkurs ldsst er sich in beiden
Richtungen nutzen, ein Zugang ist wohnort-
nah moglich. Bei Bedarf gesellen sich ausge-
bildete ehrenamtliche ,Gehbegleiterinnen®
und ,,Gehbegleiter hinzu. Sie haben auch den
Auftrag, wihrend ihrer Tatigkeit geeignete Se-
niorinnen und Senioren als Multiplikatoren
zu erkennen und zu gewinnen

Kontakt: Stadtteilarbeit K.I.O.S.K. e. V.

Dr. Clemens Back

Maria-von-Rudloft Platz 2, 79111 Freiburg
Tel.: 0761/7679562, Fax: 0761/7 679569
E-Mail: stadtteilarbeit@rieselfeld.org
Internet: www.rieselfeld.org/index.php/aewir

Das Demenz-Servicezentrum fiir Menschen
mit Zuwanderungsgeschichte, dasin der Tréger-
schaft der Arbeiterwohlfahrt Westliches West-
falen liegt, erstellte in Zusammenarbeit mit der
Landesstelle Pflegende Angehorige NRW die
Broschiire ,,Sport- & Bewegungsangebote fiir
dlter werdende Migrantinnen - von Socken
zu Turnschuhen®. In der Auswertung von 15
interkulturellen Sportgruppen fiir Frauen gibt
sie Tipps, welche besonderen Zuginge beim
Aufbau von Sport- und Bewegungsgruppen fiir

—

E

altere Frauen mit Zuwanderungsgeschichte ge-
wibhrleistet sein sollten. Die Publikation konnte
mit Mitteln der Landesinitiative Demenz-Ser-
vice NRW finanziert werden.

Kontakt: Demenz-Servicezentrum, Serpil-
Sehray Kilic, Internationales Migrantenzen-
trum der AWO Gelsenkirchen

Paulstr.4, 45889 Gelsenkirchen-Bismarck
Tel.: 0209/60483-29, Fax: 0209/6 04 83-12
E-Mail: serpil kilic@demenz-service-migra-
tion.de, Internet: www.demenz-service-mi-
gration.de/nachricht/items/Sport-und-Bewe-
gung.html

o (Weiter-)Entwicklung integrierter, auch quar-
tiersbezogener Konzepte zur Bewegungsforde-
rung in Senioreneinrichtungen

Die Sozial-Holding der Stadt Moénchenglad-
bach richtet seit 2010 in ihren Altenheimen
Kraftriume mit seniorengerechten Fitness-
gerdten ein, in denen mehrmals wochentlich
von eigens geschultem Personal Kurse zu Kraft
und Koordinationstraining angeboten werden.
Die sogenannten ,,Muckibuden® stehen den
Heimbewohnerinnen und -bewohnern auch
auflerhalb dieser Zeiten zur Verfiigung und
konnen von alteren Menschen aus dem Quar-
tier genutzt werden. Die ,,Muckibuden® wer-
den vom Gesundheitsministerium des Landes
Nordrhein-Westfalen und den Pflegekassen
gefordert und vom Institut fiir Bewegungs-
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und Sportgerontologie der Deutschen Spor-
thochschule Kéln wissenschaftlich begleitet.

Kontakt: Sozial-Holding der Stadt
Moénchengladbach GmbH

Helmut Wallrafen-Dreisow

Konigstr. 151, 41236 Monchengladbach
Tel.: 02166/455-0, Fax: 021 66/4 55-4099
E-Mail: info@Sozial-Holding.de

Internet: www.Sozial-Holding.de

o Uberpriifung des priventiven Hausbesuchs
unter den Gesichtspunkten von Effektivitit
und Effizienz

Von 2011 bis 2014 fordert das Bayerische
Staatsministerium fiir Umwelt und Gesund-
heit das Projekt ,,Praventive Hausbesuche bei
hochbetagten Senioren® in der Stadt Roden-
tal. Esberiicksichtigt, dass kiinftig Hochbetagte
teilweise auch ohne Versorgung durch Dritte
zu Hause leben werden. Die wochentlichen
Hausbesuche durch geschulte Ehrenamtliche
sollen helfen, stationdre Einweisungen zu
vermeiden. Die freiwilligen Helferinnen und
Helfer besprechen Risiken und Ressourcen in
Bereichen wie Mobilitit, gesellschaftliche Teil-
habe, Erndhrung, Wohnungssicherheit und
soziales Umfeld mit den Hochbetagten. Bei
kritischem Gesundheitszustand wird die Hau-
sarztin oder der Hausarzt einbezogen. Eine
hauptamtliche Projektmitarbeiterin steht fiir
weiteren Beratungsbedarf zur Verfiigung. Die
Hochschule Coburg dokumentiert und evalu-
iert das Projekt.

Kontakt: Stadt Rodental, Projektbiiro
Dorothee Gerhardt, Schlesierstr. 20

96472 Rodental

Tel.: 09563 /54 95 89, Fax: 09563/549591
E-Mail: senioren@roedental.de

Internet: www.roedental.de/buerger/senioren/

konzept-und-ziele/554-vorlage-neuer-artikel-
2.html. Auch: www.stmug.bayern.de/
gesundheit/aufklaerung vorbeugung/
giba/alter/hausbesuche.htm

o Weiterfiihrung, Ausbau und Einrichtung na-
tionaler, ldnderspezifischer und kommunaler
Netzwerke

In der Publikation ,,Gemeinsam mehr bewe-
gen — Gute Argumente und Berliner Beispiele
fiir Bewegungsforderung im Alter entwi-
ckelt das Zentrum fiir Bewegungsférderung
Berlin unter dem Dach der Landesgesund-
heitskonferenz und in Kooperation mit der
Fachstelle fiir Pravention und Gesundheits-
térderung Konzepte, wie Akteure und Institu-
tionen im Stadtteil wirksam zusammenarbei-
ten. So wird dargestellt, wie die interkulturelle
Offnung der Bewegungsforderung gelingt und
wie sozial Benachteiligte einbezogen werden
konnen. Die Autorinnen und Autoren aus
der Senatsverwaltung, der Sportmedizin, den
Krankenkassen und dem Landessportbund
zeigen zusammen mit Praktikerinnen und
Praktikern, wie ,,Berlin auf die Beine kommt®.

Kontakt: Zentrum fiir Bewegungsforderung
Berlin, Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V.
Friedrichstrafle 231, 10969 Berlin

Tel.: 030/44319060

E-Mail: post@gesundheitbb.de

Internet: www.gesundheitberlin.de
Download: http://www.gesundheitberlin.de/
index.php4?request=themen&topic=2636&ty
pe=infotext

Ziel 4: Altere Menschen erndhren

sich ausgewogen

angelerndhrung kann Krankheiten
M beférdern und Krankheitsverldufe

verschlechtern. Eine altersgerechte
Ernédhrung sollte personen- und situationsbe-
zogen abgestimmt sein und kulturelle Essge-
wohnheiten beriicksichtigen. Sie bezieht den
modifizierten Energiebedarf des Kérpers und
Anderungen im Geschmacksempfinden und
beim Durstgefiihl ein. Da die Mehrheit der
Bewohnerinnen und Bewohner in Heimen
von Mangelerndahrung betroffen oder gefahr-
det sind, sollten Fachkrifte in Einrichtungen
der Altenhilfe entsprechend geschult sein.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen des
Kooperationsverbundes

« Offentlichkeitswirksame MafSnahmen zur Be-
deutung einer ausgewogenen Erndhrung fiir
die Gesundheit und das Wohlbefinden dlterer
Menschen

Die Broschiire ,,Erndhrung im hohen Alter
- Ratgeber fiir Angehorige und Pflegende
des aid infodienst und der Deutschen Gesell-

schaft fiir Erndhrung mit Forderung durch
das Bundesministerium fiir Erndhrung, Ver-
braucherschutz und Landwirtschaft zeigt,
wie sich das Geschmacksempfinden im Alter
verandert. Sie gibt Erndahrungsempfehlungen
auch unter Beriicksichtigung von Problemen
wie Schluckbeschwerden, Appetitmangel oder
vermindertes Geschmacksempfinden.

Kontakt: aid infodienst, Erndahrung,
Landwirtschaft, Verbraucherschutz e. V.
Heilsbachstr. 16, 53123 Bonn

Tel.: 0228/8499-0, Fax: 0228/8499-177
E-Mail: aid@aid.de, Internet: www.aid.de

o Verbreitung von personengruppengerechtem
Informationsmaterial zur ausgewogenen Er-
nahrung auch in Sprachen fiir Migrantinnen
und Migranten

Das Projekt ,MiMi - Mit Migranten fiir
Migranten-Interkulturelle Gesundheit in
Deutschland® unter der Leitung des Ethno-
Medizinischen Zentrums in Hannover schult
Personen mit Zuwanderungsgeschichte, die
ihrerseits kultursensibel Gesundheitsthemen
auf der lokalen Ebene vermitteln. Die Ma-
terialien in 15 Sprachen werden in Kursen
und bei Veranstaltungen eingesetzt. Sie un-
terrichten u.a. iiber das deutsche Gesund-
heitssystem und vermitteln Erndhrungs- und
Bewegungstipps sowie Ratschldge zu see-
lischer Gesundheit, Fritherkennung,
Alter und Pflege. Mit Forderung des
BKK Bundesverbands und weiterer
Partnerinnen und Partner aus den
Landern und Kommunen arbeiten
die interkulturellen Gesundheits-
lotsen an 57 Standorten in 10 Bun-
deslandern.
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Kontakt: Ethno-Medizinisches-Zentrum e. V.

Konigstr. 6, 30175 Hannover

Tel.: 0511/168410-20, Fax: 0511/457215
E-Mail: ethno@onlinehome.de
www.ethno-medizinisches-zentrum.de
Internet: www.bkk-bv-gesundheit.de/bkk-
promig/24.0.html, dort auch Verweis auf
die Landes-programme und Download des
Gesundheitswegweisers, sowie http://mimi-
online.bkk-bv-gesundheit.de

o Sensibilisierung der Akteure in den Kommu-
nen sowie in der Arbeit mit dlteren Menschen
einschliefSlich dlterer Migrantinnen und Mi-
granten zur Bedeutung einer ausgewogenen
Erndhrung

Die IN FORM MitMachBox wurde im Rah-
men des Projektes ,Im Alter IN FORM:
Gesund essen, mehr bewegen von der
Bundesarbeitsgemeinschaft der Senioren-Or-
ganisationen erstellt und vom Bundesmini-
sterium fiir Erndhrung, Landwirtschaft und
Verbraucherschutz gefordert. Sie dient Mul-
tiplikatorinnen und Multiplikatoren in der
Seniorenarbeit und Interessierten als Arbeits-
hilfe und liefert praktische Hinweise, sich als

»>MitMachTeam® mit gesunder Erndhrung und
Lebensweise zu beschiftigen und Bewegung
mit Musik zu kombinieren. Die iiber 300 Re-
zepte beriicksichtigen internationale Gerichte.

Kontakt: Bundesarbeitsgemeinschaft der
Senioren-Organisationen e. V. (BAGSO)
Bonngasse 10, 53111 Bonn

Tel.: 0228/249993-22, Fax: 0228/249993-20
E-Mail: inform@bagso.de, Internet: www.
projekte.bagso.de/fit-im-alter/startseite.html

o Durchfiihrung von Modellprojekten zur Im-
plementierung von Informations-, Beratungs-
und Dienstleistungsangeboten zur Ermaog-
lichung einer ausgewogenen Erndhrung fiir
allein lebende dltere Menschen ohne familidre
Unterstiitzung

Das Interkulturelle Mehrgenerationenhaus
in Tibingen wird im Rahmen des Modell-
programms Mehrgenerationenhduser durch
das Bundesfamilienministerium und den Eu-
ropdischen Sozialfonds gefordert. Triger ist
InF6 e.V., eine Bildungseinrichtung u.a. fiir
Migrantinnen und Migranten und Arbeitslo-
se. Um unterschiedlichen kulturellen und re-
ligiosen Ernahrungsgewohnheiten gerecht zu
werden, fithrt die Migrationsberatungsstelle
in einer Broschiire in 13 Sprachen auf, welche
lokalen Anbieter ,,Essen auf Radern® fiir Mus-
lime, Juden, Hindus oder andere Religionsge-
meinschaften bereithalten.

Kontakt: InFo e. V.

Mauerstr. 2, 72070 Tiibingen

Tel.: 07071/33005, Fax: 07071/33007
Internet: www.infoe-tuebingen.de/MGH/
GesundheitUndPflegeImAlter

o Nutzung von Anlauf- und Koordinierungsstel-
len fiir dltere Menschen in den Kommunalver-

Altere Menschen erndhren sich ausgewogen

waltungen als Ansprechpartner und als Akteure
zur Anregung und Ermoglichung von Dienstlei-
stungsnetzen fiir Verpflegungsangebote

Der Kooperationsverbund ,Gesundheitliche
Chancengleichheit® stellt mit der Publikati-
onsreihe ,, Aktiv werden fiir Gesundheit — Ar-
beitshilfen fiir Pravention und Gesundheits-
forderung im Quartier” mit Unterstiitzung
des Bundesministeriums fiir Gesundheit und
der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf-
klarung in sieben Arbeitshilfen vor, wie die Ge-
sundheit der Bewohnerinnen und Bewohner
in den Stadtteilen gefordert werden kann. Die
Arbeitshilfe 4 ,,Priventiv handeln: Ernih-
rung - Bewegung - Stressbewiltigung“ zeigt
die Wechselwirkung zwischen Gesundheits-
verhalten und sozialer Lage auf und berit, wie
Esskulturen gesund gestaltet werden konnen.
Tipps zur Bewegungsférderung im Quartier
und Programme zur Stressbewiltigung sowie
Beispiele aus der Praxis sind die weiteren The-
men des Heftes.

Kontakt: Kooperationsverbund
»Gesundheitliche Chancengleichheit”
Geschiftsstelle: Gesundheit
Berlin-Brandenburg

Friedrichstr. 231, 10969 Berlin

Tel.: 030/44 319060, Fax: 030/44319063
E-Mail: arbeitshilfen@gesundheitliche-
chancengleichheit.de

Internet: www.gesundheitliche-chancen-
gleichheit.de

« Sockelfinanzierung von netzwerkfordernden
Strukturen, wie z.B. Informations- und Be-
ratungsbiiros zu Fragen einer ausgewogenen
Erndhrung

Zum Thema ,,Gut versorgt ins hohe Alter
- Bedarfsgerechte Verpflegung in Einrich-
tungen der Altenhilfe“ schult die Verbrau-
cherzentrale Rheinland-Pfalz Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter aus Senioren- und
Pflegeheimen. Durch Forderung der Lan-
desministerien fiir Umwelt, Landwirtschaft,
Erndhrung, Weinbau und Forsten sowie fiir
Soziales, Arbeit, Gesundheit und Demogra-
fie werden 20 Regionalseminare umgesetzt,
eine Fachtagung im Herbst 2012 war der
Auftakt.

Kontakt: Verbraucherzentrale
Rheinland-Pfalz e. V.
Seppel-Gliickert-Passage 10, 55116 Mainz
Tel.: 06131/2848-0, Fax: 06131/284866,
E-Mail info@vz-rlp.de
Internet: www.verbraucherzen-
trale-rlp.de/gut-versorgt-ins-
hohe-alter-bedarfsgerechte-
verpflegung-in-einrich-
tungen-der-altenhilfe,
dort auch Anmeldefor-
mulare und Fachinforma-
tionen zum Download
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Ziel 5: Die Mundgesundhelt alterer
Menschen ist erhalten bzw. verbessert

erfolgen im Alter meist seltener. Auch

gewichten Personen die Bedeutung
der Mundgesundheit hdufig dann geringer,
wenn sie nur iber Zahnersatz verfiigen. Da-
bei bestehen vielfaltige Wechselwirkungen
zwischen Schiddigungen von Zihnen und
Zahnhalteapparat und weiteren korperlichen
Erkrankungen. Breit angelegte Aufklarungs-
kampagnen zeigen diese Zusammenhinge
auf und tragen zu einer praventiven Zahn-
heilkunde auch im Alter bei. Das Personal in
stationdren Pflegeeinrichtungen sollte zu die-
ser Problemstellung geschult sein.

B esuche bei Zahnarztinnen und -arzten

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen des
Kooperationsverbundes

o Ausbau der Offentlichkeitsarbeit, z. B. durch
offentlichkeitswirksame MafSnahmen zur
Aufkldrung iiber die Notwendigkeit einer
»richtigen® Mundhygiene und Moglichkeiten
einer effektiven Eigenvorsorge

Beim Wettbewerb des Projekts ,Im Alter IN
FORM - Gesunde Lebensstile fordern® der
Bundesarbeitsgemeinschaft der Senioren-
Organisationen wurde das Senioren- und
Pflegezentrum Rupprechtstegen in Bayern
mit dem ,,Sonderpreis Mund- und Zahnge-
sundheit im Alter 2012 ausgezeichnet. Dort
hat die Hausleitung die Ausbildung eines Ex-
pertinnenteams ,Mundgesundheit® initiiert
und von 130 Mitarbeiterinnen 15 Pflege-, Be-
treuungs- und hauswirtschaftliche Fachkréfte
in 7 Workshops zu ,,Zahnelfen“ qualifiziert,
damit Versorgungsliicken und Munderkran-
kungen bei den Bewohnerinnen und Bewoh-
nern frithzeitig festgestellt und Prophylaxe

sachgerecht umgesetzt werden kann. Es gibt
Leitlinien fiir spezielle Zielgruppen wie Be-
wohnerinnen und Bewohner mit demen-
ziellen Verdnderungen oder in der Schwerst-
pflege.

Kontakt: BAGSO-Projekt

»Im Alter IN FORM*®

Bonngasse 10, 53111 Bonn

Tel.: 0228/249993-22, Fax: 0228/249993-20
E-Mail: inform@bagso.de

Internet: www.bagso.de, Preistriger des Bun-
deswettbewerbs: http://projekte.bagso.de/fit-
im-alter/bundeswettbewerb-2012.html

o RegelmiifSige Durchfiihrung von Veranstal-
tungen zur Mundgesundheit dlterer Men-
schen auf Bundes-, Linderebene und kom-
munaler Ebene

Der Aktionskreis ,,Tag der Zahngesund-
heit®, in dem knapp 30 Fachverbédnde, Kran-
kenkassen und die kommunalen Spitzenor-
ganisationen zusammengeschlossen sind,
informiert seit 1991 jdhrlich im September

Die Mundgesundheit alterer Menschen ist erhalten

tiber Priavention und Therapie von Mund-,
Zahn- und Kiefererkrankungen. Das Motto
von 2012 lautete: ,,Gesund beginnt im Mund
— mehr Genuss mit 65 plus!“. Zur Offentlich-
keitsarbeit gehorten Presseinformationen
und Info-Pakete des Vereins fiir Zahnhygiene
zur Verteilung in Praxen, Laboren und wei-
teren Orten.

Kontakt: Bundesvereinigung Prévention
und Gesundheitsforderung e. V. (BVPG)
Heilsbachstr. 30, 53123 Bonn

Tel.: 0228/9872711, Fax: 0228/6420024
E-Mail: pp@bvpraevention.de

Verein fiir Zahnhygiene e. V.

Liebigstr. 25. 64293 Darmstadt
Tel.:06151/13737-10, Fax: 06151/13737-30
E-Mail: info@zahnhygiene.de

Internet: www.tag-der-zahngesundheit.de

o Verbesserung des Zugangs zu addquaten Be-
handlungsmaglichkeiten durch Landeszahn-
drztekammern und Kassenzahndrztliche
Vereinigungen

»Altern mit Biss“ — unter diesem Namen
fihrte die Landeszahnirztekammer Sach-
sen-Anhalt von 2004 bis 2007 ein Modell-
vorhaben durch. Durch Patenschaften von
Zahnirztinnen und Zahnérzten fiir ein Pfle-
geheim konnte die Mundgesundheit der dort
wohnenden ilteren Menschen entscheidend
verbessert werden. Das Konzept schloss auch
Schulungen fiir das Pflegepersonal ein. Es
wurde 2009 auf weitere Altenpflegeheime
tibertragen. Die im Rahmen des Projektes
erarbeiteten Materialien und Medien stehen
auf der Internet-Seite der Landeszahnirzte-
kammer zur Nachahmung bereit.

Kontakt: Zahnirztekammer Sachsen-Anhalt
Referat Priaventive Zahnheilkunde

Grofle Diesdorfer Str. 162,
39110 Magdeburg

Tel.: 0391/73939-17

Fax: 0391/73939-20
E-Mail: aurich@zahnaerztekammer-sah.de
Internet: www.zaek-sa.de

,Altern mit Biss“:
www.zaek-sa.de/information/zahnaerzte/
informationsmaterial.php?site=1

o Altersgerechte Betreuung durch Zahnarzt
und Zahndrztin und zahndrztliches Praxis-
personal

Mit der Mobilen Zahnarztversorgung Ucker-
mark bietet eine Templiner Zahnarztpraxis ein-
mal pro Woche einen Praxisdienst an, mit dem
ca. 70 Patientinnen und Patienten zu Hause ver-
sorgt werden. Durch Férderung iiber das LEA-
DER-Programm der EU konnten Geridte und
Fahrzeug fiir den mobilen Einsatz besorgt wer-
den. Das Projekt erhielt 2011 im Rahmen des
Wettbewerbs ,,Menschen und Erfolge — Aktiv fiir
landliche Infrastruktur®, der vom Bundesmini-
sterium fiir Verkehr, Bau und Stadtentwicklung
zusammen mit dem Deutschen Stadte- und Ge-
meindebund und dem Deutschen Landkreistag
durchgefiihrt wird, eine Anerkennung.

Kontakt: Praxis Dr. Kerstin Finger
Dargersdorfer Str. 11, 17268 Templin
E-Mail: zahnrath@gmx.de

Internet: www.menschenunderfolge.de/
wettbewerb-2011/preistraeger/

Bericht der Markischen Oderzeitung:
www.moz.de/artikel-ansicht/dg/0/1/271843
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rankheitsverldufe konnen sich mit

steigendem Alter im Zusammenwir-

ken von physischen und psychischen
Beeintrachtigungen komplex entwickeln.
Dies stellt hohe Anforderungen an die medi-
zinische und pflegerische Betreuung, die auf
den individuellen Biografien der Erkrankten
aufbaut. Stationédre und ambulante Strukturen
sollten sektoreniibergreifend fiir die Versor-
gung alterer Patientinnen und Patienten opti-
miert werden und ihre Rehabilitationspoten-
ziale stirken. Ein Ausbau der geriatrischen
Fachabteilungen in Krankenhédusern und ein
verbessertes Entlassungsmanagement stehen
auf der Agenda wie auch die Einbeziehung al-
terer und hochaltriger Menschen in Studien
zur Versorgung.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

o Entwicklung, Erprobung und Implementie-
rung von evidenzbasierten Leitlinien fiir hiu-
fige Krankheitskombinationen und hdufige
Komorbidititen bei dlteren Menschen

Das Kompetenz-Centrum Geriatrie (KCG)
ist eine gemeinsame Einrichtung des GKV-
Spitzenverbandes und der Gemeinschaft der
Medizinischen Dienste der Krankenversiche-
rung. Zu seinen Serviceangeboten gehort die
Erstellung und Bewertung von Evidenzberich-
ten zu geriatrischen Verfahren in Diagnostik,
Therapie und Pravention.

Kontakt: Kompetenz-Centrum Geriatrie,
MDK Nord, Hammerbrookstr. 5

20097 Hamburg

Tel.: 040/25169-1152, Fax: 040/25169-499

E-Mail: info@kcgeriatrie.de
Internet: www.kcgeriatrie.de/leitlinien_1.htm

o Entwicklung eines praxistauglichen, kultur-
sensiblen Leitfadens fiir Arztinnen und Arzte
fiir das Gesprich mit dlteren, insbesondere
hochaltrigen, Patientinnen und Patienten

Das Projekt ,,PrafCheck® der Medizinischen
Hochschule Hannover untersuchte mit For-
derung des Bundesministeriums fiir Bildung
und Forschung von 2008 bis 2011 ,,Prife-
renzen bei der Behandlungsplanung im
Alter“. Auf der Grundlage eines hausérzt-
lichen Gespriachsmoduls, dem STEP-Assess-
ment (Standardised Assessment for Elderly
Patients in Primary Care), wurden mogliche
Gesundheits- und Behandlungspriorititen &l-
terer Patientinnen und Patienten strukturiert
erhoben. Assessment und Abschlussbericht
stehen im Internet zur Verfiigung.

Kontakt: Medizinische Hochschule Hannover
Institut fir Allgemeinmedizin
Carl-Neuberg-Strafle 1, 30625 Hannover

Tel.: 0511/532 4928, Fax: 0511/53241 76
E-Mail: junius-walker.ulrike@mh-hannover.de
Internet: www.mh-hannover.de/25553.html
Bericht: www.forschung-patientenorientie-
rung.de/files/abschlussbericht_pr_fcheck.pdf

o Beratung, Aufkldrung und Durchfiihrung von
Friiherkennungsuntersuchungen

Mit der kostenpflichtigen Broschiire ,,Gesund-
heits-Pass“ konnen sich Patientinnen und
Patienten Vorsorgeuntersuchungen und Ge-
sundheits-Checks durch die Arztpraxen do-
kumentieren lassen. Er wurde vom Deutschen
Senioren Ring mit einem Kreis von Medizine-

Altere Menschen sind bei Krankheit gut versorgt

rinnen und Medizinern entwickelt und weist
aufdie fiir diejeweilige Altersgruppe sinnvollen
Untersuchungen wie Sehtest, Knochendichte-
messung, Herzinfarkt-Schlaganfall-Risikotest,
etc. hin. Durch jéhrliche Dokumentationsab-
stinde sind bei einem Arztwechsel oder im
Notfall wichtige Informationen schnell zur
Hand. Drei Ausgaben (50plus, 60plus, 70plus)
umfassen je eine Dekade. Sie kénnen in Apo-
theken erstanden werden.

Kontakt: Deutscher Senioren Ring e. V.
Jagerei 2, 40543 Diisseldorf

Tel.: 0211/93899116, Fax: 0211/93899117
E-Mail: info@gesundheitscheckplus.de
Internet: www.dergesundheitspass.de

o Beriicksichtigung von MafSnahmen zur Ak-
tivierung und Forderung von autonomer
Lebensfiihrung dlterer Menschen in diagno-
sebezogenen TherapiemafSnahmen und in
Leitlinien

Im Rahmen des Verbundes ,Gesundheit im
Alter” untersucht der Berliner Forschungsver-
bund ,,Autonomie trotz Multimorbiditit im

Alter: Interventionen zur Mobilisierung von
Ressourcen (AMAII)“ mit Forderung des
Bundesforschungsministeriums, wie die Le-
benssituation alter mehrfach erkrankter Men-
schen in Privathaushalten und Pflegeheimen
verbessert werden kann. Er wird durch die
Charité - Universititsmedizin Berlin, das
Deutsche Zentrum fiir Altersfragen (DZA), das
Robert Koch-Institut (RKI), die Alice Salomon
Hochschule Berlin sowie die Freie Universitat
Berlin gebildet. Wahrend das Vorgéngerpro-
jekt AMAT identifizierte, welche Ressourcen
positiv auf den Erhalt der Selbstdndigkeit und
Selbstbestimmung Mehrfacherkrankter wir-
ken, werden nun praxisrelevante Interventi-
onen entwickelt und empirisch gepriift.

Kontakt: Charité - Institut fiir Medizinische
Soziologie, Prof. Dr. Adelheid Kuhlmey
Luisenstr. 57, 10117 Berlin

Tel.: 030/8445-138

E-Mail: stefanie.richter@charite.de

Internet: www.ama-consortium.de

o Erprobung, Implementierung sowie Weiter-
entwicklung von Listen von Arzneimitteln, die
bei dlteren Menschen unangebracht sind

Die 2010 veroffentlichte ausfiihrliche ,,PRIS-
CUS-Liste potenziell inaddquater Medikation
fiir dltere Menschen® zeigt auf, welche Medika-
mente vor allem bei édlteren Menschen unange-
bracht sind und welche Alternativpraparate zur
Verfiigung stehen. Sie wurde am Lehrstuhl fiir
Klinische Pharmakologie der Universitit Wit-
ten/Herdecke und des Instituts fiir Klinische
Pharmakologie des HELIOS Klinikums Wup-
pertal erstellt. Die AOK Niedersachsen fiihrt
aufihrer Internet-Seite eine kompakte ,,Priscus-
Liste fiir den Schreibtisch®, damit Patientinnen
und Patienten die 83 problematischen Wirk-
stoffe schnell in den Blick nehmen konnen.
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Kontakt: Priscus-Verbund

Ruhr-Universitat Bochum, Dr. Ulrich Thiem,
44780 Bochum

Tel.: 0234/32-26564, Fax: 0234/32-14325
E-Mail: ulrich.thiem@rub.de

Internet: www.priscus.net

AOK - Die Gesundheitskasse fiir Niedersach-
sen Hildesheimer Straf3e 273, 30519 Hannover
Tel.: 0511/8701-0, Fax: 0511/8701-15989
E-Mail: aok.niedersachsen@nds.aok.de
Internet: www.aok-gesundheitspartner.de/nds/
arzneimittel/bewertung/priscus/index.html

« Forderung interdisziplindrer Zusammenarbeit
iiber Aus-, Fort- und Weiterbildung sowie von
Netzwerken in der praktischen Arbeit

Das GeriNet Leipzig wurde 2011 als Modell-
projekt des Sachsischen Ministeriums fiir So-
ziales und Verbraucherschutz gegriindet. Es
will durch Kooperation der Akteure der geri-
atrischen Versorgung ein trageriibergreifendes
Netzwerk bilden. Arbeitsgruppen bestehen zu
den Themen Assessment, Uberleitung, Pra-
vention, Quartier und Qualitat.

Kontakt: HELIOS Geriatriezentrum GmbH
GeriNet Leipzig Sud

Pestalozzistrafle 9, 04442 Zwenkau

Tel.: 034203 /4-2124, Fax: 034203/4-2306
E-Mail: info@gerinet-leipzig.de

Internet: www.gerinet-leipzig.de

« Optimierung des Entlassungsmanagements
zur Sicherung der nachgehenden Versorgung

Die Landesstelle Pflegende Angehorige NRW
informiert und unterstiitzt pflegende Ange-
horige sowie ehren- und hauptamtliche Mul-
tiplikatorinnen und Multiplikatoren. Mit der
Checkliste ,,Krankenhaus — was nun? Check-
liste fiir Aufnahme und Entlassung“ biin-

delt sie wichtige Informationen rund um den
Krankenhausaufenthalt. Die Materialien der
Landesstelle konnen kostenlos bestellt oder
aus dem Internet heruntergeladen werden.

Kontakt: Landesstelle Pflegende Angehorige
NRW, Domplatz 1-3, 48143 Miinster

Tel.: 0800/2204400,

E-Mail: info@ LPFA-NRW.de, Internet: www.
Ipfa-nrw.de/informationsmaterialien.html

o Ausbau der stationdren, ambulanten und mo-
bilen geriatrischen Rehabilitation, einschliefs-
lich des verstirkten Aufbaus von mobilen Re-
habilitationsteams

In der Bundesarbeitsgemeinschaft Mobile
Rehabilitation sind Einrichtungen zusam-
mengeschlossen, die mobile Rehabilitation
nach definierten Qualitdtsstandards betreiben
oder kiinftig anbieten wollen. Dazu bietet sie
Griindungsseminare an. Das Symposium ,, Mo-
bile Rehabilitation und pflegende Angehorige®
findet im April 2013 in Zusammenarbeit mit
der Deutschen Vereinigung fiir Rehabilitation
(DV1R), der Diakonie Deutschland, dem Insti-
tut fiir Gesundheits- und Pflegewissenschaft
der Universitit Halle-Wittenberg und dem In-
stitut fiir Sozialforschung und Sozialwirtschaft
Saarbriicken in Berlin statt.

Kontakt: BAG Mobile Rehabilitation e. V.
WaldemarstrafSe 28 b, 55543 Bad Kreuznach
Tel.: 0671/605-38 72, Fax: 0671/605-3441
E-Mail: bag-more@kreuznacherdiakonie.de
Internet: www.bag-more.de/index.html

n der alternden Gesellschaft hilft der Aus-

tausch zwischen den Gesundheitsberufen

und der Fachwissenschaft die oft kom-
plexen Krankheitsbilder patientenorientiert
behandeln zu kénnen. Hemmende Faktoren
tiir Kooperation sind fehlendes Wissen iiber
die jeweils anderen Gesundheitsberufe, un-
terschiedliche Qualifizierungen und tradierte
Aufgabenzuweisungen. Gemeinsame Lern-
und Erfahrungsraume stirken die Zusam-
menarbeit und sollten in die medizinische und
pflegerische Aus-, Fort- und Weiterbildung
integriert werden. Auch sollte die geriatrische
und gerontologische Fort- und Weiterbildung
einen grofieren Stellenwert erhalten.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

« Umsetzung bereits erprobter Modelle der Zu-
sammenarbeit zwischen Arztinnen und Arzten
und nichtdirztlichen Berufsgruppen

In Gegenden, in denen die hausarztliche Ver-
sorgung unzureichend ist, haben sich in den
letzten Jahren viele Dienste wie AGnES (Arz-
tentlastende, gemeindenahe, e-health-ge-
stiitzte, systemische Intervention), MOPRA
(Mobile Praxisassistentin), VerAH (Versor-
gungsassistentin in der Hausarztpraxis), EVA
(Entlastende Versorgungsassistentin) oder
HELVER (Arzthelferinnen in der ambulanten
Versorgung) etabliert. Eine erste Diskussion
dieser Modelle fand 2009 mit der Deutschen
Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin und Fami-
lienmedizin an der Universitit Witten-Her-
decke statt.

Kontakt: Deutsche Gesellschaft

fiir Allgemeinmedizin und

Familienmedizin (DEGAM)

Klinikum der Universitét
Theodor-Stern-Kai7, 60590 Frankfurt am Main
Tel.: 069/65007245, Fax: 069/6897 46 02
E-Mail: geschaeftsstelle@degam.de

Internet: www.degam.de

Tagungsbericht: www.online-zfa.de/article/
agnes-eva-verah-und-co-wer-kann-den-haus-
arzt-unterstuetzen-und-wie/uebersicht-
review/2009/10/1009

Als Fortentwicklung der ,,Gemeindeschwester
AGNeS“ erprobt die IGiB, die Innovative Ge-
sundheitsversorgung in Brandenburg, in der
sich die Kassendrztliche Vereinigung Branden-
burg sowie die Krankenkassen AOK Nordost
und Barmer zusammengeschlossen haben, seit
2011 die neue ,agneszwei®. Sie soll in medizi-
nisch unterversorgten Gebieten Arztinnen und
Arzte entlasten, kann arzt- und praxisiibergrei-
fend wirken und ist seit 2012 in fast allen Land-
kreisen tatig. Ein Vergleich beider Modelle und
das Schulungskonzept von agneszwei stehen
auf den Internet-Seiten der KV bereit.

Kontakt: Kassendrztliche Vereinigung
Brandenburg, Gregor-Mendel-Str. 10/11
14469 Potsdam

Tel.: 0331/2868-0, Fax: 0331/2868-175
E-Mail: presse@kvbb.de

Internet: www.kvbb.de/suche,

Stichwort: Agnes

o Erprobung und Umsetzung weiterer neuer
Formen der Kooperation aller Berufsgruppen
im Gesundheitswesen
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Gesundheitsberufe arbeiten patientenorientiert zusammen

Um angehende Arztinnen und Arzte, Pflege-
kréfte und Therapeutinnen und Therapeuten
auf eine berufsgruppentibergreifende Zusam-
menarbeit vorzubereiten, fordert die Robert
Bosch Stiftung mit ihrem Programm ,,Opera-
tion Team - Interprofessionelles Lernen in
den Gesundheitsberufen“ die Entwicklung
von gemeinsamen Lerneinheiten fiir mehre-
re Berufsgruppen. Die Ausschreibung endete
im Februar 2013. Die geforderten Projekte
werden bei einem Vernetzungsworkshop und
einer Abschlussveranstaltung der Fachoffent-
lichkeit vorgestellt.

Kontakt: Robert Bosch Stiftung GmbH
Gesundheit und Wissenschaft

Martina Kaplanek

Heidehofstr. 31, 70184 Stuttgart

Tel.: 0711/46084-77, Fax: 0711/46084-1077
E-Mail: martina.kaplanek@bosch-stiftung.de
Internet: www.bosch-stiftung.de/operation-
team

o Ausbau der Geriatrie an den Universitditen

Die Geriatrie ist bislang nur mit sieben Lehr-
stithlen und drei Zentren bzw. Kliniken in
der Universitatsmedizin vertreten. Die Adres-
sen listet die Deutsche Gesellschaft fir Geriat-
rie auf ihrer Website auf. Nach ihrer Darstel-
lung wird das Lehrfach an vielen Hochschulen
meist nur ber Lehrauftrige im Rahmen des
Q7-Curriculum, Medizin des Alterns und des
alten Menschen, angeboten. Hierfiir entwi-

ckelte die DGG eine Rahmenempfehlung, die
auf ihrer Internet-Seite eingestellt ist.

Kontakt: Deutsche Gesellschaft

fiir Geriatrie e. V., Kunibertskloster 11-13,
50668 Koln, Tel.: 0221/1629-2350

Fax: 0221/1629-2351, E-Mail:
geschaeftsstelle@dggeriatrie.de, Internet:
www.dggeriatrie.de, Rahmenempfehlung:
www.dggeriatrie.de/nachwuchs/curriculum-
q7.html, Adressen: www.dggeriatrie.de/nach-
wuchs/geriatrie-an-der-universitaet.html

« Stirkungder geriatrischen und gerontologischen
Fortbildung in den Gesundheitsberufen

Mit der ,,Strukturierten curricularen Fortbil-
dung Geriatrische Grundversorgung® greift
die Bundesarztekammer ein Konzept der Deut-
schen Gesellschaft fiir Geriatrie fiir ein 60-stiin-
diges Curriculum auf, das die DGG kiinftig mit
interessierten Landesédrztekammern anbieten
will. Das Curriculum kann in der Rubrik Fort-
bildung auf den Seiten der Bundesérztekammer
heruntergeladen werden.

Kontakt: Bundesarztekammer, Arbeitsge-
meinschaft der deutschen Arztekammern
Herbert-Lewin-Platz 1, 10623 Berlin

Tel.: 030/4004 56-0, Fax: 030/4004 56-3 88
E-Mail: info@baek.de

Internet: www.bundesaerztekammer.de
Curriculum: www.bundesaerztekammer.de/
page.asp¢his=1.102.107

Ziel 8: Die Interessen der Angehorigen und
der informellen Helferinnen und Helfer
von dlteren Menschen sind beriicksichtigt

napp 70% der Pflegediirftigen wer-
K den derzeit zu Hause versorgt, in der

Regel durch nahe Angehoérige. Diese
Leistungen gehen haufig mit emotionalen und
korperlichen Belastungen fiir die Pflegenden
einher, mit Auswirkungen aufihre Gesundheit,
ihr soziales Leben und fiir die Vereinbarkeit
von Familie und Beruf. Gesetzlich verankerte
Entlastungsangebote wie Beratungsstellen
sind nicht immer bekannt oder kdnnen z.B.
in landlichen Rdumen nur schwer erreicht
werden. Umso wichtiger ist es, iiber die viel-
faltigen Anforderungen familidrer Pflege zu
informieren und 6ffentliche Akzeptanz herzu-
stellen. Netzwerke aus dem Freundeskreis, der
Nachbarschaft und dem karitativen Umfeld
konnen zur Entlastung beitragen.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

o Verstirkung der iiberregionalen, regionalen und
lokalen Offentlichkeitsarbeit zu Moglichkeiten
und Grenzen der Pflege durch Angehorige

Mit der Broschiire ,,Entlastung fiir die See-
le: Ein Ratgeber fiir pflegende Angehorige
vermitteln die BAGSO und die Deutsche Psy-
chotherapeutenVereinigung pflegenden An-
gehorigen, welche Belastungen und seelischen
Probleme wie Angst, Trauer und Depression
auftreten konnen und zeigen Beratungs- und
Entlastungsangebote auf.

Kontakt: Bundesarbeitsgemeinschaft der
Senioren-Organisationen e. V. (BAGSO)
Bonngasse 10, 53111 Bonn

Tel.: 0228/249993-0, Fax: 0228/249993-20
E-Mail: presse@bagso.de, Internet: www.
bagso.de/publikationen.html

o Herstellung und Verbreitung von (mehrspra-
chigen) Informationen zur Pflege durch Ange-
horige

Die Landesstelle Pflegende Angehorige NRW
informiert und unterstiitzt pflegende Angeho-
rige sowie ehren- und hauptamtliche Multipli-
katorinnen und Multiplikatoren. Die Checkli-
ste ,,Schritt fiir Schritt zur hduslichen Pflege®
zeigt, welche Aufgaben anstehen, wenn ein An-
gehoriger pflegebediirftig wird. Sie steht in sie-
ben Sprachen zur Verfiigung. Materialien der
Landesstelle kénnen kostenlos bestellt oder aus
dem Internet heruntergeladen werden.
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Die Interessen der Angehorigen sind beriicksichtigt

Kontakt: Landesstelle Pflegende Angehorige
NRW, Domplatz 1-3, 48143 Miinster

Tel.: 0800/22044 00, E-Mail: info@
LPFA-NRW.de, Internet: www.Ipfa-nrw.de/
informationsmaterialien.html

o Schaffung bzw. Forderung zugehender Ange-
bote zur Pflegeunterstiitzung

Der Forderverein Zeitspende wirkt in Vlo-
tho und Bad Salzuflen in Ostwestfalen. Auf
privater Basis werden Personen befihigt, als
»Pflegebegleiter und ,,qualifizierte Zeitspen-
der® pflegende Angehorige zu entlasten, zur
Selbstsorge zu ermutigen und sie bei Kontak-
ten zu Behorden zu unterstiitzen. Vorausset-
zung ist eine Weiterbildung, die der Verein zu
den Themen Demenz/Alzheimer/Validation,
Alter/Altern, Trauer/Sterben/Tod sowie Kom-
munikation anbietet.

Kontakt: Forderverein Zeitspende e. V

Ele Diekmann, Rita Miiller

Poststr.10, 32602 Vlotho, Tel.: 05733 /61 04
E-Mail: info@zeitspende.info

Internet: www.zeitspende.info

o Stirkere Beriicksichtigung von Bediirfnissen
und Wiinschen pflegender Angehoriger

Die BIVA, die Bundesinteressenvertretung
der Nutzerinnen und Nutzer von Wohn-
und Betreuungsangeboten im Alter und bei
Behinderung e. V. besteht seit 1974 als Selbst-
hilfeorganisation von Heimbewohnerinnen
und Heimbewohnern zum Schutz ihrer Rech-
te. Sie initiierte das Internet-Portal www.
heimverzeichnis.de, in dem knapp 10.000
Einrichtungen mit Kontaktdaten und Preisen
aufgefiihrt sind, von denen 1.400 durch ehren-
amtliche Gutachterinnen und Gutachter ge-
priift und positiv bewertet wurden. Im Projekt

»Bundesweiter Informations- und Beratungs-
dienst fiir Bewohnerbeirite zur Stirkung des
Verbraucherschutzes bei der Umsetzung des
Wohn- und Betreuungsvertragsgesetzes“ mit
Forderung durch das Bundesministerium fiir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend werden
Personen, die sich als Bewohnerbeirat enga-
gieren, kostenlos beraten.

Kontakt: Bundesinteressenvertretung der
Nutzerinnen und Nutzer von Wohn- und
Betreuungsangeboten im Alter und bei
Behinderung(BIVA) e. V., Vorgebirgsstr. 1
53913 Swisttal, Tel.: 02254/7045

E-Mail: info@biva.de, Beratungsdienst

Tel: 02254/28 12, E-Mail: beratung@biva.de
Internet: www.biva.de

o Forderung und Unterstiitzung von Selbsthilfe-
gruppen pflegender Angehoriger sowie Unter-
stiitzung des Erfahrungsaustauschs

Der Verein ,,wir pflegen” handelt seit 2008 als
»Interessenvertretung begleitender Angeho-
riger und Freunde“. Neben der Vernetzung
pflegender Angehdriger auf bundesweiter
wie auch lokaler Ebene setzt er sich dafiir ein,
durch Aufkldrungsarbeit gegeniiber Unterneh-
men und Behorden zur besseren Vereinbarkeit
von Pflege und Beruf beizutragen. Die Initia-
tive ,, Armut durch Pflege® zeigt, wie sehr Fa-
milien mit Pflegebediirftigen von Armut und
sozialer Ausgrenzung betroffen sind.

Kontakt: wir pflegen — Interessenvertretung
begleitender Angehoriger und Freunde in
Deutschland e.V., ¢/o Dr. Hanneli Déhner
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Ost 37, Martinistr. 52, 20246 Hamburg

Tel.: 040/741054528, Fax: 040/741054506
E-Mail: doehner@uke.uni-hamburg.de
Internet: www.wir-pflegen.net

Die Interessen der Angehorigen sind beriicksichtigt

o Forderung von Angeboten telefonischer oder
online-basierter Gesprichstherapie fiir pfle-
gende Angehorige

Die Arbeiterwohlfahrt (AWO) bietet seit 2011
eine bundesweite und kostenlose Online- Pfle-
ge- und Seniorenberatung an. Das Internet-
Portal www.awo-pflegeberatung-online.de
informiert und berdt pflegende Angehorige,
Pflegebediirftige, Seniorinnen und Senioren
und weitere Interessierte. Anfragen konnen
vertraulich im Rahmen einer verschliisselten
Mailberatung gestellt werden, um maximale
Sicherheit und Anonymitét zu bieten.

Kontakt: Online-Pflege- und Seniorenberatung
AWO Arbeiterwohlfahrt Bundesverband e. V.
Bliicherstr. 62/63, 10961 Berlin

Kostenloses Beratungstelefon: 0800/60701 10
Internet: www.awo-pflegeberatung-online.de

Mit dem Modellprojekt www.pflegen-und-le-
ben.de wurde 2012 erstmalig in Deutschland
ein kostenfreies Internet-Beratungsangebot
ausschliefSlich fiir pflegende Angehdrige in-
stalliert, bei dem geschulte Psychologinnen

und Psychologen bei seelischem Stress- und
Belastungserleben beraten. Sie unterliegen der
Schweigepflicht. Die Beratung erfolgt anonym,
schriftlich und datensicher. Das Projekt wird
bis 9/2013 vom Bundesfamilienministerium
gefordert und soll dann von der gemeinniit-
zigen GmbH Catania in ein reguldres Angebot
tiberfithrt werden.

Kontakt: Catania gemeinniitzige GmbH

- Hilfe fiir Helfer im Zentrum UBERLEBEN
Modellprojekt pflegen-und-leben.de
Turmstr. 21, 10559 Berlin

Tel.: 030/30390670 (keine Beratung)

Fax: 030/30614371

Internet: www.pflegen-und-leben.de

dort Anmeldung zur Online-Beratung

o Forderung betrieblicher MafSinahmen und In-
itiativen zur besseren Vereinbarkeit von Er-
werbstdtigkeit und hduslicher Pflege

Der Leitfaden ,,Vereinbarkeit von Beruf und
Pflege - Wie Unternehmen Beschiftigte mit
Pflegeaufgaben unterstiitzen konnen® stellt
Beispiele guter Praxis in Unternehmen vor und
gibt einen Uberblick iiber die rechtlichen und
finanziellen Mittel. Herausgeber sind das Bun-
desministerium fiir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend und der Deutsche Industrie- und
Handelskammertag (DIHT).

Kontakt: Publikationsversand

der Bundesregierung

Postfach 48 10 09, 18132 Rostock

Tel.: 01805/778090

Fax: 01805/778094

(* 14 Cent/Min. aus dem deutschen Festnetz,
max. 42 Cent/Min. aus den Mobilfunknetzen)
E-Mail: publikationen@bundesregierung.de
Internet: www.bmfsfj.de/BMFSF]J/Service/Pu-
blikationen/publikationsliste,did=175224.html
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ie Mehrzahl an Behinderungen wird

im Lebenslauf erworben und dies

hiufig durch Krankheit. Mit zuneh-
mendem Alter steigt das Risiko chronischer
Erkrankungen, die zu Behinderungen fithren
konnen. Diese konnen durch die Gesellschaft
und das private Umfeld verringert, aber auch
verstarkt werden. Viele Einrichtungen der sta-
tiondren Altenpflege sind auf den besonderen
Unterstiitzungs- und Pflegebedarf v.a. von
Menschen mit kognitiven Einschrinkungen
nicht ausreichend vorbereitet, Konzepte der
Behinderten- und der Altenhilfe sollten zu-
sammengefiithrt und weiterentwickelt werden.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

« Verbreitung von Informationen zu Moglich-
keiten guten Alterns mit Behinderungen

Nullbarriere ist eine Internet-Plattform fiir
barrierefreies, behindertengerechtes Planen,
Bauen und Wohnen. Checklisten, Planungs-
hilfen und finanzielle Tipps sind Beispiele aus
dem umfangreichen Angebot.

Kontakt: HyperJoint GmbH, Sonja Hopf
Rigaer Str. 89, 10247 Berlin

Tel.: 09001606303 (99 ct/min aus dem deut-
schen Festnetz, Mobilfunkpreise ggf. abwei-
chend), Fax: 030/5269625-1, E-Mail: info@
hyperjoint.com, Internet: www.nullbarriere.de

»Einfach teilhaben® heif3t das ,,Webportal fiir
Menschen mit Behinderungen, ihre Ange-
horigen, Verwaltungen und Unternehmen®.

Unter den Rubriken ,, Alter” und ,Gesundheit
und Pflege biindelt es Informationen, Adres-
sen und Datenbanken. Die Inhalte stehen auch
in leichter Sprache und in Videos mit Gebér-
densprache zur Verfiigung. Uber die Behinder-
tenhilfe des Deutschen Roten Kreuzes kénnen
Pflegeanbieter, Heime, Hausnotruf-Dienste
und Haushaltshilfen gefunden werden.

Kontakt: Bundesministerium fir Arbeit

und Soziales, Wilhelmstr. 49, 10117 Berlin
Info-Telefon fiir Menschen mit
Behinderungen: 030/221911006

E-Mail: www.einfach-teilhaben.de/DE/Service/
Buergeranfragen/Buergeranfragen_node.html
Internet: www.einfach-teilhaben.de

» Bereitstellung von Informationen und Unter-
stiitzungsangeboten fiir Angehorige von dl-
teren Menschen mit Behinderungen

Das Modellprojekt ,,GIA - Gehorlose Men-
schenim Alter“ der Universitit zu Koln forscht
mit Forderung des Bundesministeriums fiir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend tiber ge-
horlose Menschen im Alter, insbesondere mit
Demenz. Eine Datenbank nennt Pflegedienste,
Wohnheime und Zentren fiir Horgeschéadigte.

Kontakt: Universitdt zu Koln, Department
Heilpdadagogik und Rehabilitation, Projekt GIA
Klosterstr. 79b, 50931 Kéln

Tel.: 0221/4707499, Bildtelefon: 0221/470
5562, E-Mail: projekt-gia@uni-koeln.de
Internet: www.kompetenzzentren-gia.de

o Verbesserung der Zuginglichkeit von offent-
lichen Rdumen und von Informationen fiir

Die Teilhabe Alterer mit Behinderungen ist gestarkt

dltere Menschen mit Behinderungen, Abbau
raumlicher und kommunikativer Barrieren

Die Checkliste ,,Feste feiern in Miinster
- Tipps fiir die barrierefreie Gestaltung von
(Open air) Veranstaltungen® der Koordinie-
rungsstelle fiir Behindertenfragen im Sozial-
amt der Stadt Miinster zeigt, wie eine barriere-
freie Veranstaltung gelingt.

Kontakt: Stadt Miinster, Sozialamt
Koordinierungsstelle fiir Behindertenfragen
Hafenstrafle 8, 48153 Miinster

Tel.: 0251/492-5027, Fax: 0251/492-7901
E-Mail rueterd@stadt-muenster.de
Checkliste unter: http://komm.muenster.org/
publikationen/ChecklistebarrierefreieVeran-
staltungen.pdf

o Forderung von Nachbarschaftsprojekten unter
Einbeziehung von alten Menschen mit Behin-
derungen

Im Netzwerk ,SONG - Soziales neu gestal-
ten“ haben sich Akteure der Sozialwirtschaft
wie das Kuratorium Deutsche Altershilfe,
das Johanneswerk, die Bremer Heimstiftung
u.w. zusammengeschlossen, um Konzepte
fur das Gemeinwesen zu entwickeln, die al-
teren und behinderten Menschen gerecht
werden. Das Qualifizierungsprojekt ,,Lo-
kale Verantwortungsgemeinschaften in
kleinen Lebenskreisen - LoVe“ schult Fach-
und Fihrungskrifte in der Alten- und Be-
hindertenhilfe, diese Netzwerke aufzubauen
und zu pflegen.

Kontakt: Netzwerk: Soziales neu gestalten
(SONG) c/o Stiftung Liebenau, Siggenweiler-
str. 11, 88074 Meckenbeuren

E-Mail: ulrich.kuhn@stiftung-liebenau.de
Internet: www.netzwerk-song.de

o Psychotherapeutische Angebote fiir dltere
Menschen mit Behinderungen

Das Mobile Kompetenzzentrum fiir Men-
schen mit Behinderung und ihre Angehori-
gen der Zentralwohlfahrtsstelle der Juden in
Deutschland wendet sich mehrheitlich an aus
der ehemaligen Sowjetunion zugewanderte
meist dltere Menschen und bietet Beratung.

Kontakt: Zentralwohlfahrtsstelle der Juden in
Deutschland e. V. (ZWST), Hebelstr. 6

60318 Frankfurt am Main

Tel.: 069/944371-0, Fax: 069/494817
E-Mail: zentrale@zwst.org

Internet: www.zwst.org

» Umsetzung des nationalen Aktionsplanes der
Bundesregierung zur Umsetzung des Uber-
einkommens der Vereinten Nationen iiber die
Rechte von Menschen mit Behinderungen

Im Internet-Portal ,,Barrierefreie Arztpra-
xis“ weist die Stiftung Gesundheit 68.000
Arztpraxen aus, die iiber eine oder mehr Kom-
ponenten der Barrierefreiheit verfiigen.

Kontakt: Stiftung Gesundheit

Behringstr. 28a, 22765 Hamburg

Tel.: 040/809087-0, Fax: 040/809087-555
E-Mail: rodenberg@stiftung-gesundheit.de
Internet: www.stiftung-gesundheit-foerderge-
meinschaft.de/projekte-und-vorhaben/
projekt-barrierefreie-praxis

Datenbank: 0800/7390099

Internet: www.arzt-auskunft.de
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Ziel 10: Die psychische Gesundheit adlterer

Menschen ist gestarkt bzw. wiederhergestellt

sychische Storungen éalterer Menschen

wurden bislang haufig iibersehen oder

tabuisiert. Die Erfolge psychotherapeu-
tischer Behandlungen fiir diesen Personenkreis
sind wenig bekannt und sollten 6ffentlich stér-
ker wahrgenommen werden. Auch helfen Infor-
mierung und Sensibilisierung der Patientinnen
und Patienten und ihrer Angehoérigen sowie die
gerontologische Fortbildung des medizinischen
Fachpersonals, psychische Erkrankungen auch
durch Alkohol oder Medikation friihzeitig zu
erkennen und ihre Folgen abzumildern.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

« Forderung der Thematisierung der psychischen
Gesundheit dlterer Menschen in Fortbildungs-
mafSnahmen

Die Fortbildungsmafinahmen der Deutschen
Gesellschaft fiir Soziale Psychiatrie rich-
ten sich an Mitarbeitende aus allen psychiat-
rischen Arbeitsfeldern und Berufsgruppen, so
z.B. Seminare zu Hilfen fiir dltere Menschen
mit psychischen Erkrankungen.

Kontakt: Deutsche Gesellschaft fiir soziale
Psychiatrie (DGSP) e. V.

Zeltinger Str. 9, 50969 Koln

Tel.: 0221/511002, Fax: 0221/529903
E-Mail: dgsp@netcologne.de, Internet:
www.psychiatrie.de/dgsp/kurzfortbildungen

o Verbreitung von Instrumenten zur Diagnostik
und Einfiihrung vor Ort in den Praxen

Mit dem kostenpflichtigen Handbuch ,,Mehr
wissen, gesiinder leben®, das ein Manual fiir

Arztinnen und Arzte und eine dazugehérige
Patientenbroschiire umfasst, stellt der Verein
»Deutsches Biindnis gegen Depression“ unter
dem Dach der Stiftung Deutsche Depressions-
hilfe Arbeitsmaterialien zur Durchfiihrung
psychoedukativer Gruppen zur Verfiigung.

Kontakt: Deutsches Biindnis gegen Depressi-
on e. V., Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie
und Psychotherapie, Universititsklinikum
Semmelweisstr. 10, 04103 Leipzig

E-Mail: info@buendnis-depression.de
Internet: www.buendnis-depression.de

o Verstirkung der Medienprisenz des Themas
»Psychische Storungen im Alter” und der of-
fentlichen Auseinandersetzung damit

Das Portal ,,Psychiatrienetz“ der Aktion
Psychisch Kranker, dem Bundesverband der
Angehorigen psychisch Kranker, dem Dach-
verband Gemeindepsychiatrie und der Deut-
schen Gesellschaft fiir Soziale Psychiatrie be-
spricht in der Rubrik ,,Bibliothek® u.a. DVDs
und Kinofilme zum Thema und nennt Bezugs-
adressen.

Kontakt: Psychiatrienetz

Ursulaplatz 1, 50668 Koln

E-Mail: redaktion@psychiatrie.de
Internet: www.psychiatrie.de/bibliothek

o Angehorige von Personen mit psychischen
Storungen erhalten Grundinformationen zu
psychischen Storungen und zu einem ange-
messenen Umgang mit diesen und Angebote
fiir die Teilnahme an Kursen

Der Bundesverband der Angehorigen psy-
chisch Kranker (BApK) und seine Landes-

verbiande zeigen in ihren Publikationen auf,
welche Krankheitsbilder und Therapiemdg-
lichkeiten bestehen, vermitteln Kontakte und
Adressen und geben Familienangehorigen
Rat, wie man mit der eigenen Belastung um-
gehen kann. Mit Unterstiitzung der Techniker
Krankenkasse bietet das ,,Seele-Fon®“ eine bun-
desweite Selbsthilfeberatung zu psychischen
Erkrankungen telefonisch oder per E-Mail.

Kontakt: Bundesverband der Angehérigen
psychisch Kranker e. V. (BApK), Geschifts-
stelle Bonn, Oppelner Str. 130, 53119 Bonn
Selbsthilfeberatung SeeleFon:

Tel.: 0228/71002424

E-Mail: seelefon@psychiatrie.de

Internet: www.psychiatrie.de/bapk

Ziel 11: Demenzerkrankungen sind erkannt und
Demenzerkrankte sind angemessen versorgt

it dem steigenden Anteil Hochaltriger
M vergroflert sich auch die Anzahl de-

menziell Erkrankter. Zwei Drittel der
Betroffenen werden zu Hause versorgt und
dies meist von ihren Angehorigen. Oft gibt die
Erkrankung aber auch den Ausschlag, in ein
Heim zu wechseln. Da eine medikamentdse
Heilung bislang nicht gegeben ist, gilt es, die
Lebensqualitit Betroffener zu erhalten und sie
psychosozial zu unterstiitzen. Forschungen
zeigen, dass durch Bewegung und gesunde Er-
ndhrung, geistige Aktivitat und soziale Teilha-

be das Risiko, an Demenz zu erkranken, ver-
ringert werden kann. Der frithen Préivention
tiir die Altersgruppe ab 40 Jahren kommt eine
hohe Bedeutung zu.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

o Generationeniibergreifend Verstindnis und
Begegnung fordern

Im Projekt ,Menschen mit Demenz und
Schiiler gestalten gemeinsam ihre Freizeit®
treffen sich Schiilerinnen und Schiiler einer
Realschule in Bonn-Mehlem regelmifig mit
Bewohnerinnen und Bewohnern des DRK-
Seniorenhauses Steinbach, die sich im An-
fangsstadium einer Demenz befinden. Die
Aktivititen reichen von gemeinsamen Back-
und Spielenachmittagen bis zu Ausfliigen.
Die ,,KURS-Lernpartnerschaft® umfasst auch
Praktika, Besichtigungen, Prasentationen und
Erste-Hilfe-Kurse zur Orientierung fiir die spa-
tere Berufswahl der Schiilerinnen und Schiiler.
Das Projekt wurde im Rahmen des ,,Europa-
ischen Jahres fiir aktives Altern und Solidariat®
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Demenzerkrankte sind angemessen versorgt

2012 durch das Bundesministerium fiir Fami-
lie, Senioren, Frauen und Jugend geférdert.

Kontakt: DRK-Seniorenhaus Steinbach
Riidigerstr. 92, 53179 Bonn, Tel.: 0228/369 80
Internet: www.drk-seniorenhaus-
steinbach.de/index.php?id=1568

Das Forderprogramm ,,Menschen mit De-
menz in der Kommune“ der Robert Bosch
Stiftung unterstiitzt lokale Projekte, in de-
nen zivilgesellschaftliche Aktivititen zur Be-
gleitung und Beteiligung von Menschen mit
Demenz angestofien und umgesetzt werden.
Bislang wurden 50 Initiativen geférdert. Die
dritte Runde 2013 umfasst 29 Projekte, die wie
ihre Vorginger auf der Homepage der Aktion
Demenz e. V. vorgestellt werden.

Kontakt: Aktion Demenz e. V.
Karl-Glockner-Strafe 21E, 35394 Gieflen
Tel.: 0641/9923206, E-Mail: info@aktion-
demenz.de, Internet: www.aktion-demenz.de/
foerderprogramm.html

o Bereitstellung von Grundinformationen und
Kursen zu Demenzerkrankungen und zum
Umgang mit Demenzerkrankten fiir Personen
aus deren alltiglichen Lebensumfeld

Mit ,, MOMENT! Motorisches und mentales
Training fiir Menschen mit Demenz“ bieten
das Diakonische Werk Hessen und Nassau
sowie der Landessportbund/Bildungsakade-
mie Hessen Qualifizierungskurse mit Tandems
aus der Pflege und den Sportvereinen an. In
mehrmonatigen Kursen mit Hospitationen in
Demenzgruppen nehmen Ubungsleiterinnen
und -leiter der Sportvereine, Engagierte aus
Demenzinitiativen und Pflegekrifte aus am-
bulanten Diensten teil. MOMENT!-Gruppen
werden durch parallele Kurse fiir Angehorige

zur Stressminderung und zur Kraft- Ausdauer-
Schulung ergénzt.

Kontakt: Bildungswerk des Landessport-
bundes Hessen e. V., Otto-Fleck-Schneise 41
60528 Frankfurt am Main, Tel.: 069/6789-220
Fax: 069 67 89-3 06, E-Mail: info@sport-
erlebnisse.de, Internet: www.sport-erlebnisse.de
Beitrag im Internet unter: www.dosb.de/de/
sportentwicklung/sport-der-aelteren/
aktuelles/detail/news/innovationspreis_fuer_
bewegungsprojekt_mit_demenzkranken

o Verbesserung des Zugangs zu addquaten di-
agnostischen, Behandlungs-, Unterstiitzungs-
moglichkeiten, wie Beratung, Psychotherapie
fiir Betroffene und Angehorige, medikamen-
tose und nichtmedikamentose Therapie, Reha-
bilitation, Entlastungsangebote

Im Projekt ,Was geht! Sport, Bewegung und
Demenz“ verfolgen die Demenz Support Stutt-
gart gGmbH und der Verein ,Leben mit De-
menz“ in Minden-Liibbecke die Absicht, Sport
und Bewegung fiir die soziale Teilhabe und als
Quelle von Lebensfreude fiir Menschen mit
kognitiven Veranderungen zu erschlieflen. An
zwei Standorten werden modellhaft Aktivi-
taten entwickelt, die dort gewonnenen Impulse
sollen bundesweit vermittelt werden. Hierzu
haben sich Sportvereine und Partner aus der
Sozialen Arbeit unter Forderung der Robert
Bosch Stiftung und des Bundesministeriums
tiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend zu-
sammengetan. Ein Ideenwettbewerb im Friih-
jahr 2013 sammelt Beispiele guter Praxis.

Kontakt: Demenz Support Stuttgart gGmbH
Dr. Gabriele Kreutzner, Kommunikation und
Offentlichkeitsarbeit, Tel.: 07 11/997 8724
E-Mail: g kreutzner@demenz-support.de
Internet: www.demenz-support.de

hronisch fortschreitende Krankheitspro-

zesse treten bei dlteren Menschen haufig

in Wechselwirkung mit altersbedingten
physiologischen Verdnderungen wie z. B. Ein-
schrankungen der Sinnesorgane oder Muskel-
schwund auf. Noch werden éltere Patientinnen
und Patienten mit Mehrfacherkrankungen bei
klinischen Studien und der Erstellung von Leit-
linien einer nachweisorientierten Medizin zu
wenig beriicksichtigt. Mehrfacherkrankungen
sind oft mit Multimedikationen verbunden, die
zu Komplikationen fithren konnen. Um Krank-
heitsfolgen im Zusammenhang mit Multimor-
biditdt zu verringern, sollten die Versorgungs-
standards auf die besonderen Bedarfe dieser
Patientengruppe abgestimmt werden.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

o Offentlichkeitsarbeit zu chronischen Krank-
heiten und Multimorbiditit

Die Studie ,,PREFER - Personale Ressour-
cen fiir Autonomie und Lebensqualitit bei
ilteren Menschen mit Mehrfacherkran-
kungen“ wird vom DZA und der FU Berlin als
Teil des Berliner Forschungsverbundes AMA
(Autonomie trotz Multimorbiditat im Alter)
mit Férderung durch das Bundesforscbungs-
ministerium durchgefiihrt.

Kontakt: Deutsches Zentrum fiir Altersfragen
Manfred-von-Richthofen-Str. 2, 12101 Berlin
Tel.: 030/260740-0, Fax: 030/7 854350
E-Mail: susanne.wurm@dza.de

Internet: www.dza.de

o Forderung von Evaluationsstudien zur Identi-
fikation von ,,Best-Practice-Modellen®

Die Broschiire ,,Der alte Mensch im OP. Prak-
tische Anregungen zur besseren Versorgung
und Verhinderung eines perioperativen Al-
tersdelirs® stellt ein vom Bundesgesundheits-
ministerium geférdertes Betreuungskonzept
des Miinsteraner St. Franziskus-Hospitals vor,
bei dem die Rate einer perioperativen Ver-
wirrtheit deutlich gesenkt werden konnte.

Kontakt: Ministerium fiir Gesundheit
Emanzipation, Pflege und Alter des Landes
NRW, Horionplatz 1, 40213 Diisseldorf
Bestelladresse, Veroffentlichungsnummer 131:
www.mgepa.nrw.de/publikationen

Tel.: 01803/1001 10 (9 -max. 42 Ct/Min.)

» Optimierung der Organisationsstrukturen
und der Versorgungsabliufe

Mit ,,Hightouch® statt ,Hightech® organisiert
das Albertinen-Krankenhaus seit 2010 mit der
»Interdiszipliniren Notfall- und Kurzlie-
ger-Aufnahmestation INKA® die stationire
Versorgung Alterer. Das Konzept erhielt 2012
dem ,,Deutschen Innovationspreis im Gesund-
heitswesen” der Bayern LB.

Kontakt: Albertinen-Krankenhaus gGmbH,
Zentrale Notaufnahme, Interdisziplindre
Aufnahmestation INKA, Dr. med. Michael
Groening, 22457 Hamburg

E-Mail: michael.groening@albertinen.de
Bericht: www.aerzteblatt.de/archiv/134521/
Versorgung-aelterer-Notfallpatienten-
Hightouch-statt-Hightech
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ie Zahl der heute 2,3 Mio. pflegebe-

dirftigen Menschen wird steigen,

Prognosen gehen von einer Verdop-
pelung bis zum Jahr 2050 aus. Préavention
und Rehabilitation zur Vermeidung von
Pflegediirftigkeit sind wichtige Gesundheits-
ziele. So gilt es, die Zielgruppe der Alteren
mit ihren Aktivierungspotenzialen konzep-
tuell stirker anzusprechen. Die Vielfalt der
bedarfsgerechten Versorgung ist auszubauen,
damit sie auch kiinftig demografiefest erfolgt.
Dem drohenden Fachkriaftemangel muss
auch durch eine qualitative Fortentwicklung
der ambulanten Pflege begegnet werden, die
die Bedarfslagen chronisch Kranker, Behin-
derter, demenziell Erkrankter und weiterer
Personengruppen beriicksichtigt. Die Infor-
mation und Begleitung pflegender Angehdri-
ger sollte durch die im Pflege-Weiterentwick-
lungsgesetz verankerte individuelle Beratung
durch die Pflegekassen und die weitere Ein-
richtung von Pflegestiitzpunkten vorange-
bracht werden.

Praxisbeispiele zu den
MaBnahmeempfehlungen
des Kooperationsverbundes

o Identifizierung von Personengruppen mit er-
hohtem Risiko der Pflegebediirftigkeit und
Umsetzung gezielter Priventions- und Ge-
sundheitsforderungsmafSnahmen

Die Publikation ,,Fremd oder einfach nur an-
ders? Empfehlungen zur Durchfiihrung von
interkulturellen Schulungen in Krankenhiu-
sern“ der Landesvereinigung fiir Gesundheit
und Akademie fiir Sozialmedizin Niedersach-
sen basiert auf einem Modellprojekt, das in
zwei Krankenhdusern erprobt wurde.

Kontakt: Landesvereinigung fiir Gesundheit/
Akademie fiir Sozialmedizin Niedersachsen e. V.
Fenskeweg 2, 30165 Hannover

Tel.: 0511/3500052, Fax: 0511/3505595
E-Mail: info@gesundheit-nds.de

Internet: www.gesundheit-nds.de/
CMS/veroeffentlichungen/me

o Erprobung zielgruppenspezifischer MafSnah-
men zur Forderung der Mobilitit sowie der
Resilienz und des Selbstmanagements im Rah-
men der aktivierenden Pflege

»vera - vernetzt und aktiv: Die Digitale Ge-
sundheitsbegleitung® ist ein Projekt der Bre-
mer Heimstiftung, das 2013 den AOK-Leonar-
do Gesundheitspreis fiir Digitale Pravention
gewann. Alle Bewohnerinnen und Bewohner
der 26 Hauser der Stiftung erhalten bis 2015
einen Tablet-PC, mit dem sie ihr eigenes Wo-
chenprogramm fiir korperliche und geistige
Fitness erstellen. Zur Auswahl stehen Kurse
der Einrichtung, Angebote im Stadtteil und
Videos mit Ubungen.

Kontakt: Bremer Heimstiftung
Marcusallee 39, 28359 Bremen

Tel.: 0421/2430-0, E-Mail: gabriele.becker-
riess@bremer-heimstiftung.de

Internet: www.bremer-heimstiftung.de

o Anpassung der stationdren pflegerischen Ver-
sorgung an Bewohnerwandel und Verkiirzung
der Verweildauer in Krankenhdusern (z.B.
Einfiihrung palliativer Versorgungs- und Pfle-
gekonzepte im Heimsektor)

Die ,,Charta zur Betreuung schwerstkranker
und sterbender Menschen in Deutschland“
der Deutschen Gesellschaft fur Palliativmedi-

zin, des Deutschen Hospiz- und PalliativVer-
bands und der Bundesirztekammer wurde
seit 2010 von 563 Institutionen unterstitzt. Sie
verbinden die Unterzeichnung mit Selbstver-
pflichtungen, ihre Projekte werden mit Forde-
rung durch die Robert Bosch Stiftung und das
Bundesfamilienministerium im Internet-Por-
tal der Charta eingestellt.

Kontakt: Charta zur Betreuung
schwerstkranker und sterbender Menschen
Aachener Str. 5, 10713 Berlin

Tel.: 030/81826764

E-Mail: charta@palliativmedizin.de
Internet: www.charta-zur-betreuung-
sterbender.de

» MafSnahmen gegen einen drohenden Fach-
kriftemangel

Mit der ,, Ausbildungs- und Qualifizierungs-
offensive Altenpflege“ werben Bund, Lander
und Verbande darum, die Zahl der Fachkrifte
in der Altenpflege zu erhohen. Im Internet-
Portal des Bundesministeriums fiir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend stehen Praxis-
anleitungen und Handbiicher zum Berufsfeld
bereit. Es nennt gelungene lokale und tiberre-
gionale Kampagnen und Projekte.

Kontakt: Bundesamt fiir Familie und zivilge-
sellschaftliche Aufgaben, Offentlichkeitsarbeit
Sibille-Hartmann-Str. 2-8, 50969 Koln

Tel.: 0221/3673-4488, Fax: 0221/3673-54488
E-Mail: pressestelle@bafza.bund.de

Internet: www.altenpflegeausbildung.net

» Weitere Entwicklung und Erprobung neuer
Wohnformen

Mit ,,Gastfamilien fiir Senioren“ hat die Ar-
beiterwohlfahrt Ostwestfalen-Lippe e.V. ein

Pflegebediirftigkeit ist vorgebeugt

|

neues Betreuungsangebot fiir pflegebediirftige
iltere Menschen entwickelt. Auswahl der Fa-
milien, weitere Vermittlung und dauerhafte
professionelle Begleitung des Zusammenle-
bens iibernimmt der Fachdienst Familienpfle-
ge der AWO.

Kontakt: Gastfamilien fiir Senioren
Arbeiterwohlfahrt OWL e. V.,

Detmolder Str. 280, 33605 Bielefeld

Tel.: 0521/9216-278, Fax: 0521/9216-150
E-Mail: marianne.vo@awo-owl.de
Internet: www.awo-owl.de

Das Internet-Portal ,WG Qualitat“ dient mit
Unterstiitzung des Bundesfamilienministe-
riums als Plattform der Qualititsdiskussi-
on rund um ambulant betreute Wohnge-
meinschaften. Aus einem Modellprojekt der
Freunde alter Menschen und der Alzheimer
Gesellschaft Brandenburg entstand das Pra-
xishandbuch ,,Es selbst in die Hand nehmen!*
Die Seite bietet weitere Kompaktinformati-
onen zu ambulant betreuten Wohngemein-
schaften und Arbeitshilfen.

Kontakt: les petits freres des Pauvres —
Freunde alter Menschen e. V.

Hornstr. 21, 10963 Berlin

Tel.: 030/6911883, Fax: 030/69147 32
E-Mail: kpawletko@famev.de

Internet: www.wg-qualitaet.de, www.famev.de,
Praxishandbuch: www.leben-wie-ich-bin.de
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