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Fortschreibung des Seniorenpolitischen Konzeptes der
Landeshauptstadt Magdeburg 2018 bis 2022
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1. Einleitung

Im Juli 2013 wurde das Seniorenpolitische Konzept der Landeshauptstadt Magdeburg mit
dem Titel ,Aktivitat und Hilfe im Alter® durch den Magdeburger Stadtrat beschlossen (Be-
schluss 1870-65(V)13 zur DS0161/13). Grundlage waren die Seniorenpolitischen Leitlinien
der Landeshauptstadt Magdeburg (Beschluss 474-20(V)10 zur DS 0162/10).

Mit der Fortschreibung geht es darum, die bisherige Umsetzung der beschlossenen Maf3-
nahmen zu reflektieren®, aktuelle Entwicklungen zu analysieren und daraus die Schwer-
punkte fr den kommenden Planungszeitraum von 2018 bis 2022 festzulegen.

Dabei berticksichtigt die Fortschreibung des Konzeptes die Erkenntnisse und Empfehlungen
des Siebten Berichts zur Lage der alteren Generation in der Bundesrepublik Deutschland (7.
Altenbericht). Dieser Bericht tragt den Titel ,Sorge und Mitverantwortung in der Kommune —
Aufbau und Sicherung zukunftsfahiger Gemeinschaften“ und setzt einen Schwerpunkt bei
den lokalen gesellschaftlichen Strukturen.

Fir die Zugehorigkeit zur ,alteren Generation® soll in der Fortschreibung des
Seniorenpolitischen Konzeptes nicht das kalendarische Alter ausschlaggebend sein, sondern
Lebenssituationen, die im hdheren Lebensalter typisch sind bzw. verstarkt auftreten. Das
betrifft z. B. den Ubergang vom Berufsleben in den Ruhestand, eine Umorientierung in der
Alltagsgestaltung (neue Aufgaben und Betéatigungsfelder), Veranderungen des personlichen
Umfeldes und der sozialen Kontakte, finanzielle Einbuf3en durch Renteneintritt,
nachlassende kdrperliche Kraft, nachlassendes Seh- und Horvermdgen, altersbedingte
gesundheitliche Einschrankungen, Tod des Partners bzw. der Partnerin.

! Ein detaillierter Bericht tiber die Umsetzung der MaBnahmen aus dem Konzept von 2013 erfolgte mit
der DS0309/16.
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In die Fortschreibung des Seniorenpolitischen Konzeptes wurden die Erkenntnisse des
sintegrierten Stadtentwicklungskonzeptes 2025 der Landeshauptstadt Magdeburg (Teil A -
Gesamtstadt)*” und der ,Grundsatzbeschluss generationsiibergreifende Arbeit in
Einrichtungen der sozialen Infrastruktur*® einbezogen.

2. Vorgehensweise

Die Fortschreibung des Konzeptes wurde ebenso wie das vorausgegangene Konzept mit
breiter Beteiligung von relevanten Akteuren, Leistungserbringern, Kommunalpolitiker*innen,
Seniorenbeirat, Vereinen, Wissenschaftlertinnen der Otto-von Guericke-Universitat und
interessierten Birgerinnen und Birgern durch die Verwaltung erarbeitet.

Der Projektsteuerungsgruppe, die sich seit Oktober 2016 im Projektzeitraum finfmal zu
Inhalten und Methoden der Fortschreibung beriet, gehorten Vertreter*innen der Stabsstelle
fur Jugendhilfe-, Sozial- und Gesundheitsplanung (Federfiihrung) und der Amter des
Dezernates V, der Behindertenbeauftragte der Landeshauptstadt Magdeburg und
Vertreter*innen des Seniorenbeirates an.

Im Arbeitskreis fur Seniorenfragen und Altenplanung, der als fachlicher Beirat des Projektes
fungierte, wurde seit Juli 2016 regelmafiig zum Bearbeitungsstand der Fortschreibung
berichtet und es wurden die Anregungen der Arbeitskreismitglieder aufgenommen.
Zahlreiche Arbeitskreismitglieder beteiligten sich auch intensiv in den Arbeitsgruppen und
Fachveranstaltungen in Verlauf des Planungsprojektes.

Im Oktober 2016 wurde das Projekt in der Arbeitsgruppe ,Senioren im Ehrenamt® vorgestellt
und den hier mitarbeitenden Vertreter*innen von offenen Seniorengruppen und -initiativen
die Mitwirkung im Projekt angeboten.

Am 29. November 2016 fand zum Auftakt des Projektes eine Fachveranstaltung statt.
Hierbei ging es um die Herausarbeitung der Arbeitsschwerpunkte fur die Fortschreibung und
die Bildung der thematischen Projektarbeitsgruppen fiir die Phase der Analyse der
Lebenssituation der alteren Magdeburgerinnen und Magdeburger.

In Auswertung dieser Auftaktveranstaltung zeigte sich, dass den weiteren Arbeiten eine
grundséatzliche Verstandigung zur Definition der Zielgruppe und zu wesentlichen
Begriffsbestimmungen vorangestellt werden muss. Hierzu wurde am 30. Marz 2017 ein
Fachgesprach mit Vertretern des Arbeitskreises fur Seniorenfragen und Altenplanung, des
Seniorenbeirates, mit Mitgliedern des Netzwerkes ,Gute Pflege Magdeburg®, den
Leiter*innen der Alten- und Service-Zentren, Vertreterinnen der Stadtratsfraktionen und
Frau Prof. Dr. Kimpers — Mitglied der Siebten Altenberichtskommision — geftihrt, an dem
sich 24 Personen beteiligten.

Danach erfolgte von April bis Oktober 2017 die Analyse der Lebenssituation der élteren
Magdeburgerinnen und Magdeburger in den Projektarbeitsgruppen zu den Themen

¢ Birgerschaftliches Engagement und politische Partizipation

¢ Bildung, Kultur, Sport, Freizeit

¢ Gesundheit, Pflege, Dienste

¢ Bauen, Wohnen, Verkehr, Versorgungsinfrastruktur.
In den Arbeitsgruppen beteiligten sich 51 Personen aus Verwaltung, Seniorenbeirat,
Wohnungsunternehmen, Alten- und Servicezentren, ehrenamtlichen Initiativen, von
Pflegeanbietern, aus Kliniken, Verbdnden und Vereinen, Migrantenselbstorganisationen, aus

% Stadtratsbeschluss Nr. 1964-68(V)13 zur Drucksache DS0260/13
% Stadtratsbeschluss Nr. 410-014(V1)15 zur Drucksache DS0036/15
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dem Kultur-, Bildungs- und Sportbereich und ein Vertreter der Magdeburger
Verkehrsbetriebe in insgesamt 14 Sitzungen an der Bewertung der vorhandenen Strukturen
und der Erarbeitung von Maflinahmenvorschlagen zur Verbesserung.

Im Netzwerk Integration wurde am 30. August 2017 uber die Erfordernisse an die
Seniorenarbeit fur altere Migranten beraten.

Zusétzlich wurden statistische Daten zur Bevélkerung, zu Transferleistungen und zur Pflege
ausgewertet.

Daruber hinaus wurde der direkte Dialog mit Seniorinnen und Senioren gefihrt. Hierzu
wurden Gesprachsrunden im Oktober und November 2017 in den funf Alten- und Service-
Zentren (ASZ) sowie im September und Oktober 2017 in vier Altenpflegeheimen durchge-
fuhrt. In den offenen Gesprachsrunden wurde in erster Linie die Frage der Mdglichkeiten und
Hemmnisse zur gesellschaftlichen Teilhabe diskutiert.* An diesen Gesprachen beteiligten
sich insgesamt 109 Magdeburger Seniorinnen und Senioren, die so ihre persénlichen
Erfahrungen und Einschatzungen einbringen konnten.

Die Ergebnisse des Planungsprojektes und die abgeleiteten Malinahmen wurden allen
Projektbeteiligten zugeschickt und in einer Abschlussveranstaltung am 24. Mai 2018 noch
einmal mit insgesamt 28 Teilnehmer*innen diskutiert.

3. Zielstellung und Begriffsbestimmungen

Ziel der Seniorenpolitik ist es, die Voraussetzungen dafiir zu schaffen, dass alle Menschen
ein selbstbestimmtes gutes Leben, eingebunden in die soziale Gemeinschaft, bis zum
Lebensende fuhren kénnen. Dabei besteht die Aufgabe der Kommune darin, die
notwendigen Rahmenbedingungen zu schaffen und Unterstlitzung bei der Bewéltigung von
Herausforderungen oder Problemen zu gewéhrleisten, die haufig im Alter auftreten. Diese
Aufgaben ergeben sich aus § 4 der Kommunalverfassung des Landes Sachsen-Anhalt sowie
aus 8 71 des SGB XIlI.

Die Rahmenziele der Magdeburger Seniorenpolitik hat der Stadtrat 2010 mit den ,Senioren-
politischen Leitlinien der Landeshauptstadt Magdeburg“ beschlossen®. Bezogen auf die
verschiedenen Lebensbereiche beschreiben die Leitlinien den politisch gewollten und
anzustrebenden Zustand. Sie wurden unter breiter Beteiligung von freien Tragern der
Seniorenarbeit sowie Interessenvertretungen der alteren Blrgerinnen und Blirger erarbeitet.

Im Prozess der Fortschreibung wurden die Leitlinien hinsichtlich ihrer Aktualitét Gberprift.
Dabei wurde festgestellt, dass die allgemeinen Zielsetzungen nach wie vor Bestand haben.
Die Fortschreibung des Konzeptes betrifft daher die konkreten Handlungsschwerpunkte zu
deren Umsetzung und die daraus abzuleitenden MaRnhahmen.

SENIORENPOLITISCHE LEITLINIEN DER LANDESHAUPTSTADT MAGDEBURG
Praambel
Die Leitlinien beschreiben die grundsétzlichen Rahmenziele der Magdeburger Seniorenpoli-

tik. Sie sind handlungsleitend fiir die Verwaltung und geben eine fachliche Orientierung ftr
alle Akteure.

*vgl. Anlage 2b ,Zusammenfassung der Gesprachsrunden mit Seniorinnen und Senioren*
® Stadtratsbeschluss Nr. 474-20(V)10 zur Drucksache DS0162/10
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Die Magdeburger Seniorenpolitik geht von der Differenziertheit von Altersbildern aus, von der
Verschiedenartigkeit des Alters und des Alterns. Sie wendet sich gegen jede Form von Stig-
matisierung und Diskriminierung der Seniorinnen und Senioren.

Die Magdeburger Seniorenpolitik folgt dem Grundverstandnis vom Alter als einer aktiven
Lebensphase, in der eine selbststindige und selbstbestimmte Lebensfihrung und eine Mit-
gestaltung des gesellschaftlichen Lebens ermdglicht werden.

Die Leitlinien bilden die Grundlage fir die Erarbeitung eines Seniorenpolitischen Konzeptes.

Mit dem Konzept stellt sich die Landeshauptstadt den Herausforderungen des demografi-

schen Wandels.

Damit sollen

- die Kompetenzen der Seniorinnen und Senioren zum Nutzen des Gemeinwesens und fur
die Meisterung der individuellen Lebenssituation erschlossen,

- Hilfe- und Unterstitzungsbedarf berticksichtigt,

- Ausgrenzung durch Altersarmut vermieden und

- die Teilhabemdoglichkeiten und Verwirklichungschancen der Seniorinnen und Senioren
verbessert werden.

Leitlinie 1

Seniorenpolitik férdert Selbstverantwortung und Mitverantwortung

Ein gesunder Lebensstil, geistige und korperliche Aktivitat sowie ein gesundheitsforderndes
Bewusstsein sind wichtige Voraussetzungen fir ein selbstbestimmtes und gesundes Altern.

Leitlinie 2

Seniorenpolitik ist ein beteiligungsorientierter Prozess unter Einbeziehung der

Seniorinnen und Senioren, fordert Selbsthilfestrukturen und birgerschaftliches

Engagement und die politische Teilhabe

Seniorenpolitische Entscheidungen werden nicht nur flr Seniorinnen und Senioren, sondern

mit ihnen getroffen. Die Akteure der Seniorenarbeit, insbesondere die Interessenvertretun-

gen und Wohlfahrtsverbande sind einzubeziehen.

Die Bereitschaft der Seniorinnen und Senioren, die Gesellschaft aktiv mit zu gestalten, wird

gefordert. Ehrenamtliches Engagement ist ein wesentliches Element des gesellschaftlichen

Zusammenlebens und wird unterstitzt.

Kernaktivitaten:

- Seniorinnen und Senioren am Planungsprozess beteiligen und 6rtliche Blrgergremien
einbeziehen

- Rahmenbedingungen fur ehrenamtliches Engagement und politische Teilhabe ausge-
stalten

- Weiterbildung und Erfahrungsaustausch von ehrenamtlich aktiven Seniorinnen und
Senioren fordern

 soziale Netzwerke aufbauen und stéarken

Leitlinie 3

Seniorenpolitik berihrt alle gesellschaftlichen Bereiche

Seniorenpolitische Belange sind in alle wichtigen Bereiche der Stadtentwicklung wie z.B.

Wirtschaft, Kultur, Soziales, Gesundheit und Sport einzubeziehen. Sie miissen Gegenstand

von Fachplanungen und amteriibergreifender Arbeit sein.

Kernaktivitaten:

- alle Fachplanungen seniorenpolitisch abstimmen z. B. Stadtentwicklungskonzepte, Ver-
kehrs-, Sicherheits- und Marktekonzepte

- die Beauftragten der Landeshauptstadt Magdeburg einbeziehen

Leitlinie 4
Seniorenpolitik bertcksichtigt die unterschiedlichen Lebenslagen und Bedirfnisse
alterer Menschen
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Die einzelnen Phasen des Alterns bedingen unterschiedliche Bedurfnisse und Moglichkeiten.

Altere Menschen mit Migrationshintergrund, Menschen mit Behinderungen, Manner und

Frauen, demenziell erkrankte Personen, Pflegebedurftige und pflegende Angehorige haben

spezielle Bedurfnisse, auf die die Seniorenpolitik eingehen muss.

Kernaktivitaten:

- Situationsanalysen, Bedarfsermittlungen und Planungen nach den unterschiedlichen
Zielgruppen differenzieren

Leitlinie 5

Seniorenpolitik tragt zur sozialen und gesundheitlichen Versorgung und zur

materiellen Sicherung der élteren Generation bei

Soziale, finanzielle und gesundheitliche Benachteiligungen alterer Menschen sollen durch

praventive Angebote vermieden, bestehende Benachteiligungen durch zielgerichtete, kom-

munal beeinflussbare MaRnahmen beseitigt bzw. gemildert werden.

Kernaktivitaten:

- Seniorinnen und Senioren zur aktiven Vorbereitung auf das Alter-Werden befahigen und
starken,

» soziale und nachbarschaftliche Netzwerke aufbauen und starken,

- Gesundheitsférderung und -pravention ausbauen

- Pflegestruktur nach den Grundsétzen ,ambulant vor stationar" und ,Rehabilitation vor
Pflege" weiterentwickeln

- Arbeitsmarktsituation alterer Arbeitnehmer durch kommunale arbeitsmarktpolitische Mal3-
nahmen starken, um Altersarmut zu mildern

- bezahlbare niedrigschwellige Hilfs- und Serviceangebote bereitstellen

Leitlinie 6

Seniorenpolitik férdert selbstbestimmtes Wohnen und die Integration alterer

Menschen im Stadtteil

Ein Wohnungsangebot, das den Bedurfnissen der alteren Bewohnerinnen und Bewohner

entspricht, wird angestrebt. Es soll unterschiedliche Wohnformen ermdglichen und unter-

schiedlichen Lebensweisen gerecht werden. Wohnungen und Wohnumfeld missen so be-

schaffen sein, dass

- bei Hilfe- oder Pflegebedurftigkeit der Verbleib in der Wohnung bzw. im angestammten
Wohngebiet moglich ist,

- eine wohnungsnahe Versorgung gewabhrleistet ist,

- soziale Beziehungen geférdert werden und

- die Mobilitdt der Bewohnerinnen und Bewohner nicht eingeschrankt wird.

Kernaktivitaten:

- mit Wohnungsanbietern eng zusammenarbeiten

- barrierefreie Gestaltung des offentlichen Raums in der Stadtplanung

» Wohnberatung flir Seniorinnen und Senioren erweitern

- alternative Wohnformen entwickeln und férdern

» Nachbarschaftshilfen, ambulante Dienstleistungen und Besuchsdienste ausbauen

Leitlinie 7

Seniorenpolitik férdert das Miteinander der Generationen

Neben seniorenspezifischen Angeboten und Einrichtungen werden Projekte unterstiitzt, die
fur alle Altersgruppen geeignet sind und die Begegnung sowie das Zusammenwirken der
Generationen ermdglichen und férdern. Junge und alte Menschen verfligen Gber unter-
schiedliche Féahigkeiten und Kompetenzen, die sich im Miteinander der Generationen zum
gegenseitigen Nutzen ergdnzen kdnnen und sollen.

Kernaktivitaten:

- generationsubergreifende Angebote und Projekte auf- und ausbauen
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Leitlinie 8

Seniorenpolitik férdert den Zugang von Seniorinnen und Senioren zu Bildung, Kultur,

Freizeit und Sport

Lebenslanges Lernen, kulturelle Teilhabe, aktive Freizeitgestaltung und altersgerechte sport-

liche Aktivitaten haben eine hohe Bedeutung fur das Wohlbefinden und die gesellschaftliche

Integration der alteren Generation und damit fur die Lebensqualitat der Menschen.

Kernaktivitaten:

- Angebote zur Erwachsenenbildung, Kultur-, Freizeit- und Sportangebote weiter ausbauen

- barrierefreien Zuganglichkeit der Angebote sichern

- Offentlichkeitsarbeit leisten und tber Bildungs-, Sport-, Kultur- und Freizeitangebote
informieren

Eine wéhrend der Fortschreibungsphase immer wieder diskutierte Frage war die Definition
der Zielgruppe des Seniorenpolitischen Konzeptes. Hierzu wurde in dem Fachgesprach am
30.03.2017 mit Fachkraften der Seniorenarbeit und Pflege, Kommunalpolitiker*innen, Mit-
gliedern des Seniorenbeirates und Verwaltungsmitarbeiter*innen gemeinsam mit Frau Prof.
Dr. Kiimpers — Mitglied der Siebten Altenberichtskommission — diskutiert. Dartiber hinaus
war die Frage der Zielgruppe ein Thema in den vier Projektarbeitsgruppen.

Die Zielgruppenbestimmung geht davon aus, dass es die Aufgabe der Kommune ist, fir
diejenigen alteren Menschen Angebote und Strukturen zu schaffen und zu sichern, die einen
Bedarf an Unterstitzung bei der Bewéltigung von altersassoziierten Herausforderungen oder
Problemen haben. Dieser Bedarf an Unterstiitzung umfasst dabei sowohl Hilfeangebote als
auch Praventionsmafnahmen und die Schaffung ortlicher Bedingungen, die die Menschen
befahigen, selbst aktiv zu sein flr ein gutes Leben im Alter.
Die kommunalen Aufgaben lassen sich somit in folgende Gruppen zusammenfassen:
e Absicherung des Unterstitzungs- bzw. Hilfebedarfs, der sich aufgrund altersbedingter
Probleme ergibt,
e Unterstutzung und/oder Information fir Menschen, die sich mit ihrem Ressourcen
zum Wohl der Gemeinschaft einbringen wollen,
e praventive Angebote zur Vermeidung von altersbedingten Einschrankungen.

Gesundheitlich nicht eingeschrankte, finanziell abgesicherte altere Menschen, die funktionie-
rende soziale Netze, eine sinnerfiillite Beschéftigung und Zugang zu den fir sie notwendigen
Informationen haben und die in der Lage sind, ihr Leben selbst zu meistern, zahlen zwar
ebenfalls zur Zielgruppe von Seniorenpolitik im weiteren Sinne, stehen gegenwartig aber
nicht im Fokus dieses Konzeptes.

Im Ergebnis der Diskussionen wurde sich auf die folgende Definition der Zielgruppe
verstandigt:

Ziel der Seniorenpolitik ist es, allen Menschen ein selbstbestimmtes Leben — eingebunden in
die soziale Gemeinschaft — bis zum Lebensende zu ermdglichen. Seniorenpolitik betrifft
folglich alle alteren Menschen und grenzt niemanden aus.

Mit dem Seniorenpolitischen Konzept wird die Aufgabe der Kommune beschrieben, Unter-
stlitzung bei der Bewaltigung von Herausforderungen und Problemen, die im Prozess des
Alter-Werdens auftreten, zu gewahrleisten und fiir praventive Manahmen zur Vorbeugung
von Problemen zu sorgen.

Zielgruppe sind demnach diejenigen alteren Menschen, die der Unterstlitzung zur Fihrung
eines selbstbestimmten Lebens, eingebunden in die soziale Gemeinschaft, bedirfen. Das
Seniorenpolitische Konzept setzt als statistische Altersgrenze dabei das vollendete

65. Lebensjahr. Etwa in diesem Alter beginnt fur die meisten Menschen ein neuer
Lebensabschnitt durch den Wechsel vom Erwerbsleben in die nachberufliche Lebensphase.
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Unabhangig davon stehen die Malinahmen des Seniorenpolitischen Konzeptes aber auch
jungeren Menschen offen, die sich in gleichgelagerten Lebenssituationen befinden.

Der Siebte Altenbericht der Bundesregierung mit dem Titel ,Sorge und Mitverantwortung in
der Kommune. Aufbau und Sicherung zukunftsfahiger Gemeinschaften® stellt fur die aktuel-
len Aufgaben der Seniorenpolitik und die Fortschreibung des Seniorenpolitischen Konzeptes
eine wichtige Orientierung dar.

Ausgehend von der Zielsetzung, alteren Menschen die Moglichkeit zu bieten, ein selbstbe-
stimmtes Leben zu fihren sowie am gesellschaftlichen Leben teilzuhaben und dieses
mitzugestalten, setzt der siebte Altenbericht einen Schwerpunkt auf das unmittelbare
Lebensumfeld der Menschen. Bedarfe entstehen in den SozialrAumen, in denen die
Menschen leben und missen auch dort befriedigt werden. Insbesondere wenn im Alter die
Aktionsradien kleiner werden, kommt dem néheren Wohnumfeld eine wachsende Rolle zu.
Hierbei ist es wichtig, dass Teilhabe auch trotz bestehender Ungleichheiten z. B. hinsichtlich
Gesundheit, materieller Ausstattung, sozialem Status, Bildungsniveau, sexueller Orientierung
und Identitat, Migrationshintergrund, Familiensituation ermdglicht wird.

Der siebte Altenbericht betont die gemeinsame Verantwortung von Staat, Kommune, Zivilge-
sellschaft und jedem/jeder Einzelnen fir eine seniorenfreundliche Gesellschaft.
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4. Statistischer Uberblick zur Situation alterer Menschen in Magdeburg

In Magdeburg lebten am 31.12.2017° insgesamt 241.769 Personen. Davon waren 35.377
unter 18 Jahre alt, 148.144 ab 18 und unter 65 Jahre alt und 58.248 65 Jahre oder &lter.

Altersstruktur der Magdeburger Bevdlkerung
(31.12.2017)

Hunter 18
® 18 bis unter 65
ab 65

Gegeniiber 20127 hat es eine Zunahme der Gesamtbevélkerung gegeben. In besonderem
Mal3e stieg die Zahl der Kinder und Jugendlichen unter 18 Jahre (von 29.603 auf 35.377),
deren Anteil an der Gesamtbevélkerung von 12,7 % auf 14,6 % gestiegen ist. Die Zahl der
Senior*innen ab 65 Jahre ist seit 2012 um 2.825 gestiegen. Ihr Anteil an der Gesamtbe-
volkerung ist mit 24,1 % (2012 = 23,8 %) leicht gestiegen.

50,5 % der Bevdlkerung am 31.12 2017 waren weiblich, bei den Personen ab 65 Jahre
waren 58,6 % weiblich. Bei den 80jahrigen und alteren liegt der Frauenanteil bei 65,3 %.
Die Mehrheit der &lteren Menschen in Magdeburg sind demnach Frauen.®

Bis zum Jahr 2020 wird eine Zunahme der Einwohner*innen ab 65 Jahre auf 58.442
Personen erwartet und anschlieRend bis 2022 wieder ein leichter Rickgang auf 58.264
Personen.® Dabei entwickelt sich die Zahl der 65- bis 79jahrigen im Prognosezeitraum leicht
ricklaufig, wahrend die Zahl der 80jahrigen und alteren Magdeburger*innen kontinuierlich
ansteigt. Die gesonderte Betrachtung der 80jahrigen und alteren Menschen ist vor allem
deshalb von Interesse, weil ab einem Alter von 80 Jahren das Risiko pflegebedirftig zu
werden signifikant steigt. Liegt der Anteil pflegebedurftiger Personen in der Altersgruppe 65
bis 79 Jahre noch bei 5,6 sind es bei den Personen ab 80 Jahre 31,5 %.%°

® Quelle: Landeshauptstadt Magdeburg, Amt fir Statistik
" Stand des ,Seniorenpolitischen Konzeptes der Landeshauptstadt Magdeburg — Aktivitat und Hilfe im
Alter*
® 31.12.2016: 23.802 Manner ab 65 Jahre, 33.746 Frauen ab 65 Jahre
% Bevolkerungsprognose Quelle: Landeshauptstadt Magdeburg, Amt fir Statistik
1% Daten zur Pflegebediirftigkeit: Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt, Sonderauswertung aus der
Bundespflegestatistik Stand 15.12.2015
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Prognose der Bevdlkerungsentwicklung
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Von den Personen ab 65 Jahre lebte am 31.12.2017 ein Drittel in Ein-Personen-Haushalten
(19.705 Personen). Davon waren etwa drei Viertel (14.623) weiblich. Von den 80jahrigen und
alteren Menschen lebten ca. 43 % in Ein-Personen-Haushalten, davon waren ca. 80 %

weiblich

Altersgruppe [gesamt dar. in Manner dar. in Frauen dar. in
Ein-Pers.- Ein-Pers.- Ein-Pers.-
Haushalt Haushalt Haushalt
65 bis 79 41.420 12.444 18.132 3.620 23.288 8.824
ab 80 16.828 7.261 5.960 1.462 10.868 5.799
ab 65 gesamt 58.248 19.705 24.092 5.082 34.156 14.623

Diese Zahlen kénnen Hinweise auf mdgliche Probleme bei Unterstitzungs- und Pflegebedarf
geben sowie auf die Gefahr von Vereinsamung.

Von den 65jahrigen und alteren Magdeburger*innen erhielten am 31.12.2017 1.083 Perso-
nen (504 Manner, 579 Frauen) Hilfe zum Lebensunterhalt bzw. Grundsicherung im Alter und
bei Erwerbsminderung und 511 Personen (172 Manner und 339 Frauen) Hilfe zur Pflege
gemaR SGB XI1.*2 Das waren 2,69 % der Frauen und 2,81 % der Manner in dieser

Altersgruppe.

Am 31.12.2017 lebten in Magdeburg 30.598 Menschen mit Migrationshintergrund, von denen
2.957 Personen 65 Jahre oder alter waren.™ Der Anteil der Menschen mit Migrationshinter-
grund lag damit bei den Seniorinnen und Senioren bei 5,1 %, wahrend er fiir die unter
65jahrigen bei ca. 15,1 % lag. Die haufigsten Bezugslander bei den Personen ab 65 Jahre

' Quelle: Landeshauptstadt Magdeburg, Amt fir Statistik. Haushaltegenerierung auf Grundlage des
Einwohnermelderegisters. Bewohner*innen von Pflegeheimen sind in dieser Betrachtung nicht
enthalten.

2 Quelle: Landeshauptstadt Magdeburg, Sozial- und Wohnungsamt

3 Quelle: Landeshauptstadt Magdeburg, Amt fiir Statistik. Datengenerierung auf Basis des

Einwohnermelderegisters
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waren dabei: Polen, die Russische Fdderation, Ukraine, die Tschechische Republik,
Osterreich, Kasachstan.

Mit Stand 31.12.2017 lebten in Magdeburg 18.621 Menschen mit anerkannter Schwerbe-
hinderung. 62,2 % von ihnen (= 11.574 Personen) waren im Alter von 65 Jahren oder alter.**
Das entspricht 19,9 % der Bevolkerung im Seniorenalter.

Zur Pflegebediirftigkeit liegen fiir 2017 noch keine Daten vor, da die Bundespflegestatistik
nur im 2-Jahres-Rhythmus erhoben wird. Der aktuellste verfiigbare Stand ist Dezember
2015."® Danach erhielten 8.006 Personen Leistungen der gesetzlichen Pflegeversicherung
(SGB XI). Davon lebten 4.874 Personen in einem privaten Haushalt und wurden durch
Angehdrige und/oder ambulante Pflegedienste gepflegt, 3.132 Personen lebten in
stationdren Pflegeeinrichtungen. 64,4 % der Pflegebediirftigen waren weiblich. Bei den
pflegebedurftigen Mannern tberwiegt der Anteil der Pflege zu Hause durch Angehdrige, bei
den pflegebediirftigen Frauen Uberwiegt die Pflege in einer stationdren Pflegeeinrichtung.
Hier wirkt sich u. a. der hohe Anteil von Frauen ab 80 Jahre in Ein-Personen-Haushalten
aus. Bei allein lebenden Pflegebedurftigen ist eine ambulante Versorgung in der Regel
schwieriger abzusichern, als in Mehrpersonenhaushalten.

Pflegegeld ambulante Pflege | stationare Pflege | gesamt
Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil Anzahl Anteil
Manner 1.446| 50,8% 519| 18.2% 882 31,0% 2.847| 100,0%

Frauen 1.824| 35,4% 1.085| 21,0% 2.250| 43,6% 5.159| 100,0%

gesamt 3.270| 40,8% 1.604| 20,0% 3.132| 39,1% 8.006| 100,0%

Mannliche Pflegebedurftige Weibliche Pflegebedirftige

nach Art der Pflegeleistung nach Art der Pflegeleistung
Oambulant @ ambulant
W stationar @ stationar
OPflegegeld OPflegegeld

Insgesamt ist seit vielen Jahren ein Anstieg der Zahl der pflegebedirftigen Menschen zu
verzeichnen. Altere Menschen sind zwar im Durchschnitt heute fitter als noch vor 20 Jahren
und Pflegebeduirftigkeit tritt erst in einem héheren Lebensalter auf. Durch eine im
Durchschnitt verlangerte Lebensdauer wachst aber die Zahl der von Pflegebedurftigkeit
betroffenen Menschen insgesamt.

Es ist davon auszugehen, dass mit der Statistik flir 2017 eine héhere Zahl der
Leistungsempfanger der Pflegeversicherung ausgewiesen wird, da mit dem neuen
Pflegebedurftigkeitsbegriff und dem neuen Begutachtungsverfahren durch das Zweite
Pflegestarkungsgesetz ab 2016 mehr Menschen einen Leistungsanspruch haben.

!4 Jahresbericht des Behindertenbeauftragten fiir das Jahr 2017 — 10087/18
!* Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt, Sonderauswertung fiir die Landeshauptstadt Magdeburg
Fur tiefergehende Informationen zur Pflegesituation in Magdeburg wird 2018 eine gesonderte
Berichterstattung als Information in den Stadtrat eingebracht.
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5. Anforderungen an die Seniorenarbeit in Magdeburg

Die folgenden Einschatzungen sind das Ergebnis der Projektarbeit in den zuriickliegenden
Monaten. In Fachgesprachen, in den vier thematischen Projektarbeitsgruppen und den
Seniorengesprachsrunden in den Alten- und Service-Zentren und den Altenpflegeheimen
wurde die gegenwartige Versorgungs- und Lebenssituation der dlteren Menschen in
Magdeburg analysiert, Probleme identifiziert und Handlungsvorschlage entwickelt.

5.1 Teilhabe und politische Partizipation

Fir die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben und fir das Mitwirken und Mitgestalten gibt es
in Magdeburg zahlreiche und vielfaltige Mdglichkeiten.

Wichtig fur Teilhabe und Partizipation und fir die Méglichkeit, ein eigenstandiges selbstbe-
stimmtes Leben im Alter zu fihren, sind Kommunikation und soziale Kontakte, Beratung und
Information, sinnstiftende Betétigung und Wertschatzung sowie — bei Bedarf — alltagsunter-
stitzende Angebote (z. B. stationarer Mittagstisch, Nachbarschaftshilfen). Vielen Senior*in-
nen ist dabei das Miteinander der Generationen dabei sehr wichtig.

Alten- und Service-Zentren und Offene Treffs, Blrgerhauser, Begegnungsstatten, Stadtteil-
oder Nachbarschaftstreffs konnen diese Funktionen erfiillen. Die Besucher*innen kénnen
hier soziale Kontakte pflegen, Bildungs- und Freizeitangebote wahrnehmen, sich kreativ
betétigen und/oder sich mit ihren eigenen Fahigkeiten und Ressourcen (mit)gestaltend
einbringen. In den Gesprachsrunden gab es von den regelmalRligen Nutzer*innen der ASZ
viel Lob fiir die Arbeit der Einrichtungen. Vermisst wurden jedoch Begegnungs- und
Kommunikationsorte, die auch Angebote an Sonn- oder Feiertagen vorhalten. Insbesondere
fur alleinlebende Menschen wére das ein wertvolles Angebot zur Vermeidung von
Vereinsamung. Das wird bisher nur in wenigen Einrichtungen punktuell angeboten

Mit dem ,Grundsatzbeschluss generationsibergreifende Arbeit in Einrichtungen der sozialen
Infrastruktur'® hat der Magdeburger Stadtrat 2015 den Weg zu mehr Flexibilitat bei der
Nutzung von sozialen Infrastruktureinrichtungen geebnet. Mit generationstibergreifenden
Ansétzen ist eine Offnung der Einrichtungen auch fiir andere Alters- und Zielgruppen
madglich. Somit kénnen z. B auch Kinder- und Jugendeinrichtungen punktuell von alteren
Menschen genutzt werden, wodurch gegebenenfalls ,Versorgungsliicken® in Stadtgebieten
ohne eigene Senioreneinrichtung verringert werden kénnen. Dartiber hinaus kénnen
generationstibergreifende Aktivitaten alle beteiligten Altersgruppen bereichern.

Zur Einschatzung der Wirksamkeit und Bedarfsgerechtheit der vorhandenen Angebote soll-
ten tiefergehende Analysen vorgenommen werden. Dabei sind die Einrichtungen immer in
Beziehung zu dem jeweiligen Sozialraum zu betrachten, da sich die Bedurfnisstruktur in den
verschiedenen Stadtteilen aufgrund unterschiedlicher Bedingungen unterscheidet. Zusatzlich
zur Auswertung von Nutzerstatistiken sollte auch eine Befragung von Senior*innen durch-
gefuhrt werden. Nur so ist es mdglich, die Bedarfe der verschiedenen Zielgruppen zu
erfassen.

Fur die Alten- und Service-Zentren und Offenen Treffs erfolgte bereits im Zuge der Evalua-
tion und Fortschreibung der Konzeption ,Abgestuftes System von Alten- und Service-Zentren
und Offenen Treffs* eine detaillierte Analyse durch das Sozial- und Wohnungsamt.'” Die
Einrichtungen haben eine Schlisselfunktion fir die Seniorenarbeit in den Stadtteilen. Die
Alten- und Service-Zentren (ASZ) sollen dabei die ,Funktion als niedrigschwelliger Zugang
zum Hilfesystem und als Stadtteileinrichtungen**® erfiillen. Somit richten sie sich
insbesondere sowohl an altere Menschen mit Unterstlitzungsbedarf und an Angehérige und
Bezugspersonen von pflege- und unterstitzungsbedurftigen Menschen als auch an aktive

'° DS0036/15
" Landeshauptstadt Magdeburg, Sozial- und Wohnungsamt: ,Abgestuftes System von Alten- und
Service-Zentren und Offenen Treffs — Evaluation und Fortschreibung der Konzeption“ — Anlagel zur
DS0586/17
'® ebenda S. 11
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(&ltere) Menschen, die ihre Kompetenzen und zeitlichen Ressourcen einbringen und sich fir
die Gemeinschaft engagieren mdchten. Der Fortbestand von ASZ und Offenen Treffs und
die Sicherung ihrer materiellen Grundlagen sind fur die kiinftige Seniorenarbeit
unumganglich. In der Fortschreibung der Konzeption sind die Erfordernisse beschrieben, wie
die ASZ und Offenen Treffs kiinftig inhaltlich und strukturell entwickelt werden mussen, um
die angestrebten Ziele besser erreichen zu kénnen.

Bei den Gesprachen mit der Zielgruppe wurde deutlich, dass die vorhandenen Angebote und
Teilhabemoglichkeiten noch nicht allen alteren Menschen in ausreichendem Malf3e bekannt
sind. Der Verbesserung von Information und Offentlichkeitsarbeit miissen daher in den kom-
menden Jahren weiterhin besondere Anstrengungen gewidmet werden. Die vorhandenen
Informationswege erreichen nicht alle Menschen und sind in ihrer Vielfalt teilweise untber-
sichtlich.

Informationen miissen breit gestreut werden und dezentral verfigbar sein. Zur Verbreitung
der Informationen sind méglichst vielfaltige Informationswege und —medien zu nutzen. Eine
wichtige Anlaufstelle fir Information, Beratung und Vermittlung von Diensten und Angeboten
sind die ASZ. Die Statistiken der Einrichtungen weisen eine Zunahme der Beratungstatigkeit
in den zuriickliegenden Jahren aus.™ Dariiber hinaus sind leicht und schnell verfigbare
Informationsmaterialien unabhangig von Einrichtungen erforderlich. Neben Broschiren und
Faltblattern sind Veroffentlichungen in der Tagespresse aber auch in kostenlosen Zeitungen,
Internet-Veroffentlichungen und auch spezielle Aktionen wie z. B. Informationsstande bei
Stadtteilfesten u. &. denkbar. Um zurlickgezogen lebende Menschen zu erreichen, bietet es
sich an, die Orte fur Informationsweitergabe zu nutzen, an denen sie sich aufhalten oder die
von ihnen aufgesucht werden. So kdnnen z. B. Vermieter-Zeitschriften oder Aushénge in
Hauseingéngen genutzt werden und Informationsmaterialien bei Hauséarzten und in
Apotheken ausgelegt werden.

Damit die Informationsmaterialien auch wirklich ihre Funktion erfullen, sind wichtige Kriterien
fir ihre Gestaltung zu beachten wie gut lesbare Schriftarten und —gréRen, Ubersichtlichkeit,
Verwendung einfacher Sprache, mehrsprachige Informationsmaterialien und eine anspre-
chende Gestaltung ohne stigmatisierende Begriffe wie ,Alte”, ,Benachteiligte” u. a.

Der Bedarf an Informationsinhalten und Informationswegen fiir Senior*innen in unterschied-
lichen Lebenssituationen sollte ebenfalls Bestandteil der durchzufihrenden Befragung sein.

Um ihre Funktion erfillen zu kdnnen, missen die Einrichtungen und Angebote uneinge-
schrankt erreichbar und zugénglich sein. Das betrifft nicht nur die Barrierefreiheit der Einrich-
tungen selbst. Die Erreichbarkeit muss gewahrleistet sein. Insbesondere Kultur- und Bil-
dungsangebote sind nicht in allen Stadtteilen zu finden. Vieles konzentriert sich im Stadt-
zentrum und den zentrumsnahen Stadtteilen. Damit sie von allen genutzt werden kdnnen,
sind barrierefreie Fahrzeuge und Haltestellen im OPNV im gesamten Stadtgebiet erforder-
lich, gut nutzbare sichere Gehwege (ebene Oberflachen, die mit Rollatoren und Rollstihlen
befahrbar sind), Bordsteinabsenkungen an Ubergéngen, Querungshilfen an stark befahrenen
Stral3en, ausreichende Stral3enbeleuchtung.

Die Kosten flr die Nutzung der Angebote dirfen auch altere Menschen mit geringen Einkom-
men nicht ausgrenzen.

Offnungszeiten miissen bekannt sein und zuverlassig eingehalten werden. Veranstaltungs-
zeiten missen sich an den Bedirfnissen der Zielgruppe orientieren. Veranstaltungen in den
Abendstunden sind fiir viele altere Menschen wenig attraktiv, da sie oft nach Einbruch der
Dunkelheit die Wohnung nicht mehr verlassen wollen. Dagegen sollten sich Information und
Beratung fiir Angehorige an Ublichen Arbeitszeiten berufstatiger Menschen orientieren und
auch am spaten Nachmittag bzw. Abend angeboten werden.

Kommunikation und soziale Kontakte, Aktivitdt und Bewegung sind nicht immer zwingend an
Einrichtungen gebunden. Auch im 6ffentlichen Raum kann Begegnung stattfinden. Das setzt

¥ vgl. ebenda S. 18
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jedoch attraktive Orte mit hoher Aufenthaltsqualitat in den Stadtteilen voraus. Neben gut aus-
gebauten Gehwegen, Schutz vor Stral3enlarm und -schmutz gehéren dazu auch Sitzbanke
zum Ausruhen und 6ffentliche Toiletten.

Partizipation — Mitgestaltung, Mitentscheidung

Seniorinnen und Senioren in Magdeburg haben — so wie andere Altersgruppen auch — viel-
faltige Moglichkeiten, sich in Gestaltungs- und Entscheidungsprozesse einzubringen. Die
Mitwirkung in Parteien und in politischen Gremien wie z. B. dem Stadtrat ist allen (volljah-
rigen) Blrger*innen moglich. Dartiber hinaus gibt es in Magdeburg als spezielle Interessen-
vertretung der alteren Menschen den Seniorenbeirat. Er hat die Moglichkeit, Stellungnahmen
und Empfehlungen zu kommunalen ,Vorhaben mit Relevanz fur dltere Menschen® an die
Stadtratsausschiisse abzugeben. Der/die Vorsitzende oder Stellvertreter/in hat Rederecht ,in
den Angelegenheiten des Aufgabenbereiches des Seniorenbeirates® im Gesundheits- und
Sozialausschuss sowie — durch Beschluss — in Stadtrats- oder Ausschusssitzungen.?

Viele altere Magdeburger*innen engagieren sich auch in Burgergremien wie den Arbeits-
gruppen zur Entwicklung und Unterstitzung der Gemeinwesenarbeit (AG GWA) oder in
Vereinen und bringen sich so in Gestaltungs- und Entscheidungsprozesse ein. In den
Gesprachsrunden wurde deutlich, dass es vielen Menschen wichtig ist, auch im Alter noch
beachtet und gebraucht zu werden und einen Beitrag fur die Gesellschaft zu leisten. In den
sozialen Infrastruktureinrichtungen (ASZ, Offene Treffs etc.) kénnen sich Besucher*innen an
der Programmgestaltung beteiligen, eigene Ideen einbringen und gegebenenfalls selbst
Angebote unterbreiten z. B. als Kursleiter*innen. In einigen Einrichtungen sind Nutzerbeiréte
aktiv.

Die Mdglichkeiten, sich an Gestaltungs- und Entscheidungsprozessen zu beteiligen, sind fur
mobilitdtsbeeintrachtigte und fir demenziell erkrankte Menschen weniger stark ausgepragt.
Allerdings gibt es in Magdeburg bisher keine Untersuchungen, in welchen Umfang und zu
welchen Themen dieser Personenkreis das Bediirfnis nach Mitgestaltung und Mitent-
scheidung hat. Senior*innen in den Gesprachsrunden hatten angeregt, neben der zentralen
Freiwilligenagentur auch in den Stadtteilen dezentrale Vermittlungsstellen aufzubauen, um
mehr Menschen Beteiligung und Engagement zu erleichtern. Ansatzweise erfolgt das bereits
durch die ASZ, jedoch vorrangig in Bezug auf das eigene Engagementfeld.

In den stationaren Pflegeeinrichtungen existieren Heimbeiréate, die die Interessen der Bewoh-
nerschaft gegentiber der Einrichtungsleitung vertreten. Hierbei bezieht sich die Mitwirkungs-
mdglichkeit jedoch nur auf Angelegenheiten des Heimalltags. Eine Beteiligung an anderen
Fragen der gesellschaftlichen Entwicklung stellt sich wesentlich schwieriger dar. Auch wenn
einige Pflegeheime in den ortlichen AG GWA mitwirken, so beschrankt sich das meist auf die
Teilnahme der Einrichtungsleitung. Die Bewohner*innen bringen sich dabei kaum ein und
sind im Allgemeinen nur ,NutznieRer®.

Fur mobilitdtseingeschrankte und hilfe- und/oder pflegebediirftige Menschen, die in ihrem
eigenen Haushalt leben, bestehen besonders grof3e Hirden, ihre Vorstellungen in die
gesellschaftlichen Prozesse einzubringen. Mit der Ubertragung der Stadtratssitzungen im
Internet seit April 2013 wurde fir interessierte Blrger*innen eine Moéglichkeit geschaffen,
sich von zu Hause aus Uber die aktuellen Diskussionen und Entscheidungen in der Stadt zu
informieren. Um ihnen auch Mitwirkungsmaoglichkeiten zu bieten, empfiehlt es sich, Beteili-
gungsinstrumente in den Stadtteilen zu starken. Kurze Wege im eigenen Wohngebiet sind
meist einfacher zu bewadltigen. Ein Instrument sind z. B. die Einwohnerversammlungen des
Oberbirgermeisters in den Stadtteilen. Auch die Sitzungen der AG GWA sind dabei eine
gute Mdoglichkeit, Probleme anzusprechen und Prozesse anzustoRen und mitzugestalten. Zu
bestimmten Fragestellungen werden auch dezentrale Blrgerforen angeboten, wie das z. B.
mit den Gesprachsrunden in den ASZ im Rahmen der Erarbeitung dieses Konzeptes
geschehen ist.

% vgl. Satzung des Seniorenbeirates der Landeshauptstadt Magdeburg § 2 Abs. 2
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5.2 Beratung und Information

Beratung zu sozialen Leistungen, zu Unterstitzungsmaoglichkeiten, seniorengerechtem
Wohnen und Pflege hat einen grof3en Einfluss auf die Moglichkeit, ein selbstbestimmtes
Leben im Alter fihren zu kénnen. Erste Anlaufstellen, die zu allen Lebensfragen beraten
und bei Bedarf auch an spezielle Beratungsstellen weitervermitteln, sind oft die Alten- und
Servicezentren. Auch der Soziale Dienst des Sozial- und Wohnungsamtes bietet allgemeine
Beratung und Vermittlung von Hilfen. Er ist dezentral an vier Standorten in Magdeburg zu
finden. Dabei wird durch den Sozialen Dienst bei Bedarf auch zugehende Beratung in der
Wohnung der Ratsuchenden geleistet.

Im System der vernetzten Pflegeberatung werden die ASZ und die Mitarbeiterinnen des
Sozialen Dienstes als kommunale Beratungsstellen ausgewiesen. Eine individuelle Pflegebe-
ratung zu den Leistungen der Pflegeversicherung, zur Antragstellung und zur MDK- Begut-
achtung ist jedoch gesetzliche Aufgabe der Pflegekassen. Hier besteht das Problem, dass
einige Pflegekassen keine Niederlassung in Magdeburg haben und daher nur per Telefon
erreichbar sind.

Die Verwaltung prift gegenwartig in Abstimmung mit den Partnern des ,Netzwerks Gute
Pflege Magdeburg“ die Mdglichkeit und Zweckmalfigkeit der Durchfihrung eines Modellvor-
habens zur kommunalen Beratung Pflegebedirftiger und ihrer Angehdrigen geman § 123
SGB XI.

Zu Fragen des seniorengerechten Wohnens, zu alternativen Wohnformen und zu
Wohnungsanpassungsmalf3nahmen zur Minimierung von Barrieren in der Wohnung berét die
Wohnberatungsstelle der Gesellschaft fir Pravention im Alter (PiA) e. V. Fur Mal3Bhahmen
zur Anpassung der Wohnung an den individuellen Bedarf hat sich der mogliche Zuschuss
durch die Pflegekasse fir pflegebedurftige Menschen mit einer Pflegestufe/einem
Pflegegrad® mit Inkrafttreten des Ersten Pflegestarkungsgesetzes ab 2015 von 2.557 Euro
auf 4.000 Euro erhoht.

Viele dltere Menschen leben in fir sie ungeeigneten Wohnungen. Sie benétigen barrierefreie
bzw. ,barrierearme® Wohnungen oder zumindest einen barrierefreien Zugang in das Haus
und die Wohnung. Dariiber hinaus leben édltere Menschen z. T. in zu grof3en Wohnungen.
Ein Umzug in eine geeignetere Wohnung wird dadurch erschwert, dass es in Magdeburg
nicht gentigend preiswerte kleine Wohnungen gibt, die der KdU-Richtlinie ftr
Grundsicherungs- oder ALG lI-Empfanger entsprechen. Viele altere Migrant*innen aber auch
viele Senior*innen mit geringen Einkommen sind mit der Suche nach einer geeigneten
preiswerten Wohnung tberfordert. Sie brauchen Beratung und Unterstiitzung bei der Re-
cherche und evtl. Begleitung zu moéglichen Vermietern. Neben den genannten Beratungs-
stellen wie ASZ und PiA kdnnen sich Wohnungssuchende auch an die Vermieter wenden.
Die Mitarbeiter in der stadtischen Wohnungsgesellschaft und den Wohnungsgenossen-
schaften sind in der Regel sensibilisiert fiir die Belange Alterer.

5.3 Quartiere fir alle Altersgruppen: Versorgung, Nachbarschaften, Begegnung

Damit eine eigenstandige Lebensflihrung alterer Menschen bis ins hohe Alter und auch bei
vorhandenen Mobilitdtseinschrankungen oder bei Hilfe- bzw. Pflegebedarf méglich ist, mis-
sen die Wohnquartiere seniorengerecht beschaffen sein. Das bedeutet Barrierefreiheit der
Wohnung und des Umfeldes, die Mdglichkeiten der materiellen und gesundheitlichen
Versorgung sowie der Befriedigung der sozialen und kulturellen Bedurfnisse. Einzelhandel,
Dienstleistungen, OPNV und gesundheitliche Versorgung sollten im Optimalfall fuRlaufig

% bis 2015 drei Pflegestufen; ab 2016 fiinf Pflegegrade aufgrund des neuen
Pflegebediirftigkeitsbegriffs und des neuen Begutachtungsverfahrens entsprechend Zweitem
Pflegestarkungsgesetzes
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erreichbar sein. Mehr als 90 % der Teilnehmer*innen ab 65 Jahre des Magdeburger
Burgerpanels® schatzen die Nahe zum OPNV, zu Einkaufsmdglichkeiten und zu
medizinischen Einrichtungen und arztlicher Versorgung in inrem Wohnumfeld als wichtig
bzw. sehr wichtig ein.

Die notwendigen Hilfeangebote mussen nicht nur vorhanden, sondern missen auch bekannt
sein und fir die Zielgruppe uneingeschrankt nutzbar sein.

Ein wichtiger Aspekt fir Lebensqualitat, der auch in den Gesprachsrunden zur Sprache kam,
ist die Sicherheit aber auch das subjektive Sicherheitsempfinden im téaglichen Leben. Die
Menschen missen sich frei von Angsten in ihrem Wohngebiet bewegen kdnnen und auch in
der Wohnung vor Gefahren geschuitzt sein. Zum Einen betrifft das Sicherheit im
StraRenverkehr als FuRganger, Radfahrer, OPNV-Benutzer und Autofahrer. Aber auch
Beratungs- und Aufklarungsarbeit zum Schutz vor Einbruch oder Trickbetrug wurden als
notwendig erachtet. Wichtige Partner sind hierbei ehrenamtliche Seniorensicherheitsberater
und die Verkehrswacht Magdeburg e. V., die Informations- und Beratungsveranstaltungen

z. B. in den ASZ anbieten. Aber auch Ratgeberbroschiren und Presseartikel (z. B. im
Generalanzeiger und im Magdeburger Kurier) konnten daflr genutzt werden. Ebenso
missen die Vermieter bezuglich der Verschlusssicherheit der Hausttren in
Mehrfamilienhdusern ihren Beitrag leisten.

Bei der Betrachtung der verschiedenen Stadtteilen zeigt sich, dass die Bedingungen
teilweise erheblich voneinander abweichen. Besonders in einigen mehr am Stadtrand
gelegenen Stadtteilen (z. B. Lemsdorf, Pechau, Randau-Calenberge, Beyendorf-Sohlen) ist
die Versorgungssituation als schwierig zu bewerten.? Teilweise haufen sich hier Schwierig-
keiten wie fehlende Einkaufsmoglichkeiten fir Waren des taglichen Bedarfs und unzurei-
chende OPNV-Anbindung. Auch Hausarzte und Apotheken sind nicht tiberall leicht erreich-
bar. FUr solche unterversorgten Stadtteile ist es wichtig, alternative
Versorgungsmoglichkeiten zu finden. Wichtige Unterstitzung fur eine eigenstandige
Lebensfuhrung kénnte Nachbarschaftshilfe in einem gut funktionierenden Gemeinwesen
leisten. Soll Nachbarschaftshilfe nicht nur zuféllig und individuell organisiert werden, sondern
als verlassliches Angebot bestehen, sind strukturelle Voraussetzungen notwendig. Das sind
unter anderem gut erreichbare und allgemein bekannte Anlauf- und Koordinierungsstellen in
den Stadtteilen sowohl fur die Helfenden als auch fir die Adressaten der Hilfe. Ob und in
welchem Umfang es bereits derartige nachbarschaftliche Unterstiitzungsnetze in den
Stadtgebieten gibt, ist derzeit noch nicht umfassend bekannt und sollte Bestandteil in der
geplanten Befragung werden.

Orte der Begegnung, zur Pflege sozialer Kontakte und fur gesellschaftliche Aktivitaten sind
fur alle Menschen wichtig. Fir altere Menschen sollen die ASZ und Offenen Treffs diese
Aufgabe erflllen. Darum werden entsprechend des ,abgestuften Systems der Alten- und
Servicezentren und Offenen Treffs“ diese Einrichtungen durch die Landeshauptstadt
Magdeburg finanziell gefordert.

Auch altersunspezifische und generationenubergreifende Einrichtungen sind geeignete Orte
fur Begegnung, Kommunikation und Aktivitat. Diese sollten in allen Stadtgebieten gut
erreichbar sein. In einem grof3en Teil der Stadtteile sind ASZ, Offene Treffs,
Burgerhauser/Mehrgenerationenhéuser oder Nachbarschaftstreffs vorhanden. Kinder- und
Jugendhauser kénnen unter bestimmten Voraussetzungen ebenfalls fir Senior*innen offen
sein und ihnen die Mdglichkeit von Begegnung, Kommunikation und Betatigung bieten.
Jedoch sind die Ressourcen — insbesondere das Personal — fir die Seniorenarbeit
unterschiedlich auf die Versorgungsgebiete der Stadt verteilt. Keine sozialen Einrichtungen
im oben genannten Sinn gibt es in den Stadtteilen Werder, Diesdorf, Hopfengarten,
Fermersleben, Westerhlsen, Briickfeld und Berliner Chaussee. In Buckau und Beyendorf-

%2 Das Biirgerpanel ist eine seit 2012 vom Amt fir Statistik der Landeshauptstadt Magdeburg
durchgefihrte regelmaRig wiederkehrende Befragung einer festen Teilnehmer*innengruppe.
2 vgl. Anlage 2a ,Infrastrukturelle Situation in den Versorgungsgebieten®

15



Anlage 2 zur DS0403/18

Sohlen befinden sich Kinder- und Jugendangebote, wobei die Eighung des Jugendraums in
Beyendorf-Sohlen fur eine Nutzung durch Senior*innen fraglich ist, da hier kein Personal
beschaftigt ist. In den Stadtteilen Diesdorf, Hopfengarten, Fermersleben, Westerhiisen,
Brickfeld und Berliner Chaussee gibt es offene Angebote der evangelischen Kirchenge-
meinden flr altere Menschen, die auch von konfessionslosen Personen genutzt werden
kénnen. Lediglich im Stadtteil Werder sind gar keine Begegnungseinrichtungen vorhanden.
Die nachstgelegenen Einrichtungen befinden sich in Altstadt oder Cracau.

In zahlreichen Stadtteilen bzw. Wohngebieten von Magdeburg bestehen lokale Zusammen-
schliisse von Bewohner*innen in Form von Burgervereinen, Interessengemeinschaften,
Siedlergemeinschaften, Heimatvereinen u. &. Sie sehen ihre Aufgabe meist in der
Verbesserung der Lebensqualitat im Stadtteil durch Belebung der Stadtteilkultur und des
nachbarschaftlichen Miteinanders und dem Aufgreifen von sozialen, stadtebaulichen und
infrastrukturellen Problemen. Derartige Burgervereinigungen sind in den Stadtteilen Rothen-
see, Kannenstieg, Neustadter See, Neustadter Feld, Alte und Neue Neustadt, Nordwest, Alt
und Neu Olvenstedt, Stadtfeld Ost, Sudenburg, Diesdorf, Ottersleben, Lemsdorf, Reform,
Hopfengarten, Beyendorf-Sohlen, Fermersleben-Salbke-Westerhiisen, Werder und Pechau
aktiv.

Die meisten Burgervereinigungen bieten selbst Leistungen fur Stadtteilbewohner*innen an,
unabhangig davon, ob diese Mitglied sind. So werden beispielsweise Nachbarschaftshilfen
organisiert, Besuchs- oder Begleitdienste angeboten oder Seniorennachmittage durchge-
fuhrt. Durch Angebote und Veranstaltungen im Stadtteil bieten die Blrgervereinigungen
Gelegenheiten fur die Stadtteilbewohner, untereinander Kontakte zu kniipfen und private
Netze zu bilden.

Eine Zusammenstellung der vorhandenen Infrastruktur in den Versorgungsgebieten befindet
sich in Anlage 1. Erste Handlungserfordernisse sind hier bereits formuliert. Diese sollen in
einem nachsten Planungsschritt — auch unter Einbeziehung der geplanten
Seniorenbefragung — mit detaillierten Analyse der spezifischen Bedarfe weiter konkretisiert
und untersetzt werden. Hieraus werden die kinftigen infrastrukturellen Entwicklungsbedarfe
je Versorgungsgebiet ermittelt.

5.4 Pflege

Eine besondere Verantwortung hat die Gesellschaft gegeniber pflegebedirftigen Menschen.
Ende 2015 erhielten 3,5 % der Magdeburger Bevolkerung Leistungen der gesetzlichen
Pflegeversicherung. In der Altersgruppe ab 65 Jahre waren es bereits 12,4 %, ab 80 war fast
jeder dritte (31,5 %) pflegebediirftig, ab 90 Jahre mehr als drei Viertel (77,0 %).** Pflege ist
demnach ein wesentliches Thema im Alter.

Pflegebedurftigkeit wirkt sich auf die Teilhabechancen der Betroffenen aus. Auch pflegende
Angehdrige sind oft hohen Belastungen ausgesetzt und in ihren Méglichkeiten zur Teilhabe
am gesellschaftlichen Leben eingeschrankt. Darum werden auch die pflegenden Angeho-
rigen als Zielgruppe der Seniorenpolitik gesehen.

Die Aufgaben der Kommune in Bezug auf Pflege liegen weniger bei den unmittelbaren
Pflegeleistungen als vielmehr im Bereich der Rahmenbedingungen und der ergdnzenden
Hilfen.

Eine Schwerpunktaufgabe ist die Sicherung passgenauer Pflegearrangements, die den
Betroffenen Lebensqualitat, Selbstbestimmung und gesellschaftliche Teilhabe in ihrem
gewohnten sozialen Umfeld sichern und pflegende Angehdrige entlasten. Hierbei kommt es
u. a. darauf an, Rehabilitationsmdglichkeiten nach einer Erkrankung auszuschdpfen, um
Pflegebedurftigkeit so gering wie moéglich zu halten. Leider sind die Kapazitaten fiir geria-

% eigene Berechnungen auf der Grundlage von: Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt,
Sonderauswertung fir die Landeshauptstadt Magdeburg Stand Dezember 2015
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trische Rehabilitation in Sachsen-Anhalt nur sehr begrenzt, was nicht durch die Kommune
beeinflusst werden kann.

Eine gute Beratung zu Pflegeleistungen und ergdnzenden Hilfen und die Organisation des
Pflegealltags insbesondere bei den ambulant gepflegten Personen sind jedoch eine Auf-
gabe, die in den kommenden Jahren noch zu stérken ist. Viele Senior*innen wiinschen sich
mehr Unterstltzung bei der Organisation von Pflege fur ihre pflegebedtrftigen Angehdrigen.
Besonders bei der Entlassung aus dem Krankenhaus in die Hauslichkeit fihlen sie sich z. T.
im Stich gelassen. Entlassungsmanagement der Krankenhauser ist noch nicht immer
zufriedenstellend. Auch der Soziale Dienst in den Krankenh&usern ist den Angehdrigen oft
nicht bekannt. Eine Arbeitsgruppe des ,Netzwerks Gute Pflege Magdeburg“*® befasst sich
speziell mit dem Thema der Uberleitung zwischen unterschiedlichen Versorgungsformen wie
Krankenhaus, Rehabilitation, Kurzzeitpflege, hausliche Pflege. In Umsetzung des
Versorgungsstarkungsgesetzes wurde 2017 zwischen dem GKV-Spitzenverband, der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung und der Deutschen Krankenhausgesellschaft e.V. ein
,Rahmenvertrag liber ein Entlassmanagement beim Ubergang in die Versorgung nach
Krankenhausbehandlung“ geschlossen. Dieser regelt den Anspruch von Patienten auf ein
Entlassmanagement beim Ubergang von einer Krankenhausbehandlung in eine
Anschlussversorgung. Hier bestehen jedoch nach Einschatzung der Fachexperten im
.Netzwerk Gute Pflege Magdeburg“ gegenwartig noch Schwierigkeiten in der Umsetzung.

Fir die Unterstitzung im Alltag aber auch zur Entlastung pflegender Angehdriger kdnnen
niedrigschwellige Betreuungsangebote einen Beitrag leisten. Mit der Pflege-Betreuungs-
Verordnung des Landes Sachsen-Anhalt sind hier Neuregelungen zur Forderung von Be-
treuungsangeboten, Angeboten zur Entlastung von Pflegenden und Angeboten zur Ent-
lastung im Alltag in Kraft getreten. Ausdricklich sind dabei auch Angebote mit ehrenamt-
lichen Helfer*innen benannt. Damit soll der Erhalt der Selbststéandigkeit untersttitzt und ein
langerer Verbleib im eigenen Zuhause ermoglicht werden. Es wird eingeschatzt, dass die
Betreuungsangebote noch zu wenig genutzt werden. Das héangt moglicherweise auch mit
ungendgender Informiertheit der Betroffenen bzw. ihrer Angehérigen zusammen.

Eine weitere Aufgabe betrifft die Hilfen fir demenziell erkrankte Menschen. Aus der
Arbeitsgruppe ,Gesundheit, Pflege, Dienste“ gab es Hinweise, dass die Versorgung hilflos
aufgefundener Menschen mit Demenz mitunter problematisch ist. Bisher gibt es in
Magdeburg keine klar abgestimmte Verfahrensweise fur derartige Falle. Wenn der Wohnort
bzw. der/die Betreuer*in nicht sofort ermittelt werden kann, erfolgt derzeit oftmals eine
vortbergehende Unterbringung in den Notaufnahmen der Krankenhauser. Dies ist
medizinisch oft nicht erforderlich und kann fur die Betroffenen zusatzlich belastend und
beangstigend sein. Darlber hinaus bestehen in Notaufnahmen nicht die Voraussetzungen
fur eine adaquate Betreuung von verwirrten Menschen. Es sollte gepriift werden, in welchem
Umfang derartige Falle in Magdeburg auftreten und ob bzw. welche Probleme dabei
auftreten. Bei Bedarf sollten gemeinsam mit dem Netzwerk ,,Gute Pflege Magdeburg®
Ldsungen gesucht werden.

6. Fazit

Die bisherigen Ergebnisse des Projektes zur Fortschreibung des Konzeptes haben gezeigt,
dass eine Vielzahl der MaZnahmen aus dem Seniorenpolitischen Konzept von 2013
weiterhin aktuell ist und fortgeflihrt werden muss. Seit 2013 wurden Fortschritte erzielt,

 Das ,Netzwerk Gute Pflege Magdeburg® ist eine Kooperation der Landeshauptstadt Magdeburg mit
Dienstleistern aus den Bereichen der sozialen Beratung, der freien Wohlfahrtspflege, der Wohnungs-
wirtschaft sowie der pflegerischen und medizinischen Versorgung, die sich mit dem Ziel gegriindet
hat, lokale Versorgungsstrukturen zu optimieren und fur die Betroffenen und die pflegenden
Angehorige bestmogliche Bedingungen zu schaffen.
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jedoch ist noch kein Idealzustand erreicht. Die Schwerpunkte zur Verbesserung der
Lebenssituation &lterer Menschen in Magdeburg haben sich seit 2013 nicht grundlegend
geandert. Wie sich veranderte gesetzliche Bedingungen wie die Pflegestarkungsgesetze
oder das Bundesteilhabegesetz auf die Lebenssituation der Menschen auswirken, ist zum
gegenwartigen Zeitpunkt noch nicht nachweisbar. Somit werden bei den MalRnahmen fiir die
Fortschreibung des Seniorenpolitischen Konzeptes einige Aufgaben aus dem alten Konzept
erneut aufgegriffen und durch einzelne MalRnahmen ergénzt, die die Landeshauptstadt
Magdeburg bis zum Jahr 2022 umsetzen will.

Mit der vorgelegten Fortschreibung wird kein Endpunkt gesetzt. Auch in den folgenden
Jahren muss kontinuierlich an der Verbesserung der Lebenssituation der alteren Menschen
in Magdeburg weitergearbeitet werden und ein fortlaufender Abgleich zwischen den
gesetzten Zielen und dem bereits Erreichten erfolgen.

Das Projekt hat deutlich gemacht, dass Seniorenarbeit gezielt in dem Lebensumfeld der
Menschen ansetzen muss und konkrete sozialrdumliche Ansatze braucht. Hierzu sind
tiefergehende Analysen in den Versorgungsgebieten und eine zielgruppengenaue Erfassung
der Bedurfnisse der Senioren mittels einer Befragung vorzunehmen. Daraus sind konkrete
Entwicklungserfordernisse in den Versorgungsgebieten abzuleiten und differenzierte, auf die
ortliche Situation bezogene Auftragslagen fiir die sozialen Infrastruktureinrichtungen heraus
zu arbeiten. Unter Beriicksichtigung des Bekenntnisses zu einem generationsiibergreifenden
Ansatz ist eine Abstimmung der Seniorenpolitik mit der Jugendarbeit angeraten, um eine
Gesellschaft fur alle Altersgruppen zu gestalten. Dabei sind bewahrte Strukturen zu festigen
und weiter zu entwickeln, wie das fir die Alten- und Servicezentren und Offenen Treffs
bereits mit der Drucksache ,Fortschreibung der Konzeption Abgestuftes System von Alten-
und Service-Zentren und Offenen Treffs“*® begonnen wurde.

% Drucksache DS0586/17
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7. MalBnahmen zur kommunalen Seniorenpolitik fir den Zeitraum 2018 bis 2022

7.1. Fortfiihrung von MaBnahmen aus der DS0161/13 ,,Seniorenpolitisches Konzept der Landdeshauptstadt Magdeburg — Aktivitat und
Hilfe im Alter”

Nr.

MaRnahmetitel

Beschreibung

Verantwortlich

Zeithorizont

F 1.1 | Barrierefreiheit im Umsetzung des Magdeburger Aktions- bzw. alle Dezernate und Amter, fortlaufend
offentlichen Raum MalRnahmenplans zur Umsetzung der UN-Konvention fur Fachbereiche und
ausbauen die Rechte von Menschen mit Behinderungen Eigenbetriebe
insbesondere des MalRnahmenkomplexes zu ,Bauen, gemal Beschluss des
Wohnen und verkehrliche Infrastruktur® Stadtrates
Einbeziehung des Behindertenbeauftragten und der AG Nr. 1293-47(V)12 zur
Menschen mit Behinderung DS0488/11
F 1.3 | bedarfsgerechter OPNV | Sicherung der Mobilitat der Senior*innen durch Amt 61 in Zusammenarbeit fortlaufend
bedarfsgerechte Fahrplane und Linienfihrung und mit MVB
barrierefreie Benutzbarkeit im OPNV
F 2.3 | Offentlichen Raum als Aufenthaltsqualitat im 6ffentlichen Raum sichern durch Amt 61, Amt 66, SFM fortlaufend
Ort der Begegnung und | Sitzbanke mit Ricken- und Armlehnen, 6ffentliche Dez. llI
Kommunikation starken | Toiletten, ausreichende StralRenbeleuchtung, Sauberkeit,
Instandhaltung der Wege (ebene Oberflachen zur sicheren
Benutzbarkeit mit Gehhilfen)
F 3.1 | Informationen Nutzung unterschiedlicher Medien fortsetzen: Amter 50 und 53 unter fortlaufend

entsprechend der
Bedurfnisse der
Zielgruppe bereitstellen

themenbezogene Faltblatter, Broschiren, Internet,
Pressevertffentlichungen, offentliche
Informationsveranstaltungen (auch dezentral)

Informationen und Veranstaltungen in leicht verstandlicher
Form anbieten, bei Bedarf fur altere Migrant/innen in
verschiedenen Sprachen

Mitwirkung von V/02 in
Zusammenarbeit mit Tragern
der Angebote
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Nr. MalRnahmetitel Beschreibung Verantwortlich Zeithorizont
F 3.2 | Informationen breit Neue Multiplikatoren fur Informationsmaterialien gewinnen | Amt 50 in Zusammenarbeit | fortlaufend
streuen z. B. Auslage bei Apotheken, bei Hausarzten, Gber ambu- mit Tragern der Angebote

lante Pflegedienste, Veroffentlichung in Mieterzeitschriften
der Wohnungsunternehmen, Aushéange in Hausfluren.
Einbeziehen von Migrantenselbstorganisationen
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Nr. | MaBnahmetitel Beschreibung Verantwortlich Zeithorizont
N 1 | Befragung von Durchfuihrung einer reprasentative Befragung alterer V/02 in Zusammenarbeit mit | 2018/2019
Senior*innen zum Bedarf | Magdeburger zur Ermittlung ihrer Bedurfnisse bezuglich Amt 12
an sozialer Infrastruktur, sozialer Infrastruktur, Kultur-, Bildungs- und
Kultur-, Bildungs- und Sportangeboten, Beratung und Information;
Sportangeboten, Dabei sollen auch Unterschiede zwischen verschiedenen
Beratung und Information | Stadtgebieten und unterschiedlichen Zielgruppen erkannt
werden.
N 2 | Erhalt der Infrastruktur fir | Sicherung der bestehenden Struktur von Alten- und Amt 50 fortlaufend
die Seniorenarbeit Service-Zentren und Offenen Treffs unter
Beachtung des Beschlusses zur DS0586/17
(Fortschreibung der Konzeption Abgestuftes System von
Alten- und Service-Zentren und Offenen Treffs)
Beschluss-Nr. 1865-054(VI)18
N 3 | Bedarfsorientierte Bedarfsorientierte Weiterentwicklung der Infrastruktur fir V/02 in Zusammenarbeit mit | 2018 ff
Weiterentwicklung der die Seniorenarbeit entsprechend der festgestellten V/01 und den Amtern
Infrastruktur fur die sozialstrukturellen Merkmale und spezifischen Bedarfe in 50,51,53
Seniorenarbeit den 18 Versorgungsgebieten
Berlicksichtigung der weiteren vorhandenen sozialen
Infrastruktur wie Mehrgenerationenhauser,
Nachbarschaftstreffs, Kinder- und Jugendeinrichtungen
usw. und Prifung der Nutzung fur Seniorenarbeit bzw.
generationsubergreifende Angebote
N 4 | Verbesserung der Verbesserung der Pflegeberatung vor Ort Amt 50, FB 01 2018 ff

Pflegeberatung vor Ort
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Nr. | MalBnahmetitel Beschreibung Verantwortlich Zeithorizont
N 5 | Erarbeitung eines Erganzend zum Wegweiser flr Seniorinnen, Senioren und | V/02 unter Einbeziehung 2019 ff
Ratgebers fur altere Menschen mit Behinderungen® soll der Ratgeber zu des Seniorenbeirates
Menschen in Magdeburg, | Mitwirkungsmoglichkeiten, Bildung, Wohnen und
der Hinweise zu Teilhabe- | Pravention informieren. Angebote wie Aktivitat, Kultur,
und Mitwirkungsmdglich- | gesunde Lebensweise, Bildung, Sport sind aufzunehmen.
keiten, zu Préavention und
zur Vorbereitung auf das
Alter enthalt
N 6 | Forderung von Finanzielle Férderung von Seniorenkulturangeboten FB 41, Amt 50 fortlaufend
Seniorenkulturangeboten | fortsetzen, die hinsichtlich Preisgestaltung,
fortsetzen Veranstaltungsort und —zeit den Bedurfnissen alterer und
mobilitéatsbeeintrachtigter Menschen entsprechen
N 7 | Versorgungssituation von | - Erfassen von Fallzahlen bei V/02 2019
hilflos aufgefundenen Krankenhausnotaufnahmen, Stadtordnungsdienst,
Menschen mit Demenz Polizei, Rettungsdiensten
prifen und bei Bedarf ein | - Verfahrensweisen auf Probleme prifen und
Verfahren zur adaquaten gegebenenfalls mit geeigneten Partnern
vorubergehenden Ldsungsvorschlage entwickeln
Versorgung entwickeln
N 8 | Entwicklung von Unterstitzung vorhandener Begleit- und Besuchsdienste Amt 50 2019 ff

Angeboten zur
Reduzierung von
Vereinsamung

und weiterer Ausbau der Angebote

in Kooperation mit Freiwil
genagentur, Tragern sozi
Einrichtungen, Senioren-
gruppen und ortlichen
Blrgervereinigungen

li-
aler
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