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EINLEITUNG: LEBENSBEDINGUNGEN ALTER MENSCHEN IN STADT UND LAND IN DEUTSCHER 
UND EUROPÄISCHER PERSPEKTIVE 

Margret Dieck, Deutsches Zentrum für Altersfragen e.V., Berlin 

1. Skizzierung des Forschungszusammenhanges dieses Bandes 

AGE CARE RESEARCH EUROPE (ACRE) ist ein europäisches Verbundprojekt, das die 
Analyse der Lebensbedingungen alter Menschen, ihren Zugang zu einem speziali
sierten und organisierten Dienstleistungs- und Hilfesystem und die Strukturen 
und Inhalte der nationale Ausprägungen steuernden Politik zum Gegenstand hat. 
Ein Ziel ist es, die Vor- und Nachteile spezifischer Politikstrategien -
gemessen an ihren konkreten Ergebnissen im Sinne von Lebensqualitäten und 
volkswirtschaftlichen wie individuellen Kosten - herauszuarbeiten und somit 
einen Beitrag zur Fundierung der europaweiten und europäischen Altenpolitik 
zu leisten . 

Das ursprüngliche Forschungskonzept ging idealtypisch von empirischen Unter
suchungen in drei ausgewählten Regionen der beteiligten Länder aus: in einer 
ländlich strukturierten Region, einer Kleinstadt und einem großstädtisch ge
prägten Gebiet. Dieses Konzept basierte auf der Grundannahme, das Leben in 
diesen unterschiedlich verdichteten Räumen unterliege jeweils spezifischen 
sozio-kulturellen Prägungen. Die Auswirkungen auf Lebenssituationen von Men
schen im Alter von 70 bis 90 Jahren sollten im nationalen und im europäischen 
Vergleich untersucht werden. Ergänzend war der Frage nachzugehen, wie unter
schiedlich die Dichte und die Qualität des Dienstleistungs- und Hilfenetzes 
sich darstellt. Dem Ergebnis wäre Bedeutung für die Ausgestaltung einer ge
zielten Altenpolitik beizumessen. 

Soweit zum Ausgangskonzept des europäischen Verbundprojektes aus dem Jahre 
1984, ausgearbeitet von dem späteren Projektkoordinator Raymond ILLSLEY 

(siehe JAMIESON/ILLSLEY 1990). 1991 ist der international vergleichende euro
päische Bericht, der in der Finanzierungszuständigkeit der Europäischen Ge
meinschaft steht, in Vorbereitung. Die deutschen Forschungsprojekte, von 
drei Instituten (Deutsches Zentrum für Altersfragen e. V., Berlin; AG Ge
sundheitsanalysen und soziale Konzepte an der Freien Universität, Berlin; 
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d. · 1· ·· AG f·u·r Angewandte Soziale Gerontologie an der GesamthochInter 1sz1p ,nare 
schule-Universität Kassel) in den Jahren 1984 bis 1990 durchgeführt und in 
der Endphase angelangt, wurden dankenswerterweise durch die Deutsche For
schungsgemeinschaft finanziert. Sie konzentrierten sich, soweit die Lebens
situationen alter Menschen und die für sie relevanten Dienste und Hilfelei
stungen betroffen sind, auf den großstädtischen Raum Berlin-West und auf 
drei Gemeinden des Landkreises Kassel. Die Politikanalyse (HOLZ 1990) be
rücksichtigt neben der BRD insgesamt die Bundesländer Berlin, Hessen, Nord

rhein-Westfalen. 

2. (Komparative) gerontologische Forschung zu Lebenssituationen in Stadt 

und Land in der BRD 

Zum Zeitpunkt der Konzipierung des kurz skizzierten europäischen Verbundpro
jektes war das Defizit an empirischen Studien zu den Lebensbedingungen alter 
Menschen auf dem lande in der Bundesrepublik Deutschland ausgeprägt. Inzwi
schen hat sich die Situation verändert. Über lange Jahre immer wieder vorge
tragene Kritik an dieser Forschungslücke hat erste Ergebnisse gezeitigt, wie 
die Publikationen von BRÖSCHEN (1983), KUNDRUN (1989), ASAM/ALTMANN/VOGT 
(1990) und LANGEN/SCHLICHTING (1990) beweisen. Wir wenden uns primär den 
Forschungsberichten zu, die die bescheidenen Grundlagen einer komparativen ge
rontologischen .Fprschung zu Lebenssituationen in Stadt und Land in der BRD 
gelegt haben. 

2.1 Historisch an erster Stelle für die Bundesrepublik Deutschland sind die 
Untersuchungen zu nennen, die aus dem wissenschaftlichen Kreis von Otto BLUME 
stammen. Es handelt sich um Altenuntersuchungen, die im Zusammenhang mit den 
k011111unalen Aufgaben der Altenhilfeentwicklung stehen auf der Grundlage des 
1961 erlassenen Bundessozialhilfegesetzes. In einer zusammenfassenden Darle
gung der Ergebnisse gleichförmig konzipierter empirischer Untersuchungen kon
trastiert BLUME (1968) in einem Strang seiner Darlegungen die Lebensbedingungen 
alter Menschen in Großstädten, in Mittelstädten und auf dem flachen lande, ohne 
Anspruch auf Repräsentativität der Ergebnisse seiner Befragungen. Eine spätere 
Untersuchung der Situation alter Menschen in ldndlichen Gebieten (BLUME 1969) 
rundet die empirische Basis ab. 
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Herausgearbeitet wird u.a. die schwierige und eingeschränkte Lebenssituation 
lediger alter Menschen auf dem lande, die sich in einen größeren Familienhaus
halt einfügen (müssen). Fast die Hälfte der 65jährigen und älteren ist verhei
ratet, fast 90 v.H. aller Angehörigen dieser Altersgruppe haben (noch) Kinder, 
die Tendenz zum Mehrgenerationenhaushalt hält auf dem lande noch deutlich an, 
u.a. begünstigt durch weit verbreitetes Hauseigentum. Hervorgehoben werden im 
Vergleich zu städtischen Lebenssituationen die mangelnden Ausstattungsqualitä
ten der Wohnungen und Häuser und die beengten Wohnverhältnisse. Kurz, alte 
Menschen auf dem lande wohnen unbequemer und primitiver als ihre Altersgenos
sen in der Stadt. Dennoch bleibt die Umzugswi lligkeit minimal. Solches Behar
rungsvennögen steht nicht nur im Gegensatz zu gegebenen "objektiven" Wohn
qualitäten, wie ausgeführt, sondern auch zu theoretischen Wohnwünschen. Es ist 
bemerkenswert, daß in dieser Zeit von befragten 55jährigen und älteren auf dem 
lande in einer sozialpsychologischen Studie jeweils annähernd ein Drittel für 
einen gemeinsamen Haushalt mit den Kindern, für einen getrennten Haushalt im 
gleichen Haus und für häuslich getrennte Wohnungen im gleichen Dorf bzw. bei 
noch weiterer Entfernung plädierte. Der Wunsch nach Distanz zwischen den Gene
rationen war in dieser Landbevölkerung weniger stark ausgeprägt als in der 
Stadt, jedoch dennoch deutlich vorhanden (KARSTEN/BAUER 1968). 

Durch den Bildungsstand und die Erwerbsbiographien der ländlichen Bevölkerung 
bedingt, ist das Alterseinkommen im Durchschnitt niedriger als in der Stadt. 
Dabei spielt eine nicht unerhebliche Rolle, daß das landwirtschaftliche Alters
geld als Zuschuß zu anderen Einkünften konzipiert ist und nur ein relativ ge
ringes nominelles Einkommen sichert. Dieses Einkommensgefälle wird gemildert 
durch die Eigenproduktion von Lebensmitteln und durch das verbreitete Hausei
gentum, d.h. geringere laufende Lebenshaltungskosten auf dem lande. Obwohl 
der Kreis potentieller Sozialhilfeempfänger auf dem lande größer ist als in 
der Stadt, gibt es auf dem lande so gut wie keine Klienten der Sozialhilfe -
aus Unkenntnis der Möglichkeiten der Sozialhilfe, aus Scheu vor Verlust an 
Sozialprestige, aufgrund falscher Vorstellungen über Regreßforderungen, die 
die Angehörigen - sprich insbesondere die Kinder - belasten könnten. So nehmen 
diese Ergebnisse spätere Erkenntnisse zu der hohen allgemeinen Dunkelziffer 
der Sozialhilfeberechtigten vorweg und betonen im Einklang mit ihnen die be
sondere Betroffenheit der alten Bevölkerung auf dem lande, geht es um Einkom
men an oder unterhalb der Armutsschwelle (HARTMANN 1981: 51). Wichtig er
scheint der Hinweis auf die besonders ausgeprägte soziale Kontrolle und die 
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mangelnde Anonymität auf dem lande, die die Bereitschaft zur Inanspruchnahme 
von Sozialhilfeleistungen ebenso wie von Beratungsangeboten allgemeinerer 

Art des Sozialwesens stark einschränken. 

Nach BLUME unterscheiden sich Einstellung und Verhalten der über 65jährigen 
zur beruflichen Tätigkeit in Stadt und Land kaum. Während in den Großstädten 
etwa ein Drittel der befragten 65jährigen und älteren vorzeitig durch Invali
disierung aus dem Erwerbsleben ausgeschieden waren, waren es auf dem lande 
fast die Hälfte - vermutlich begünstigt in ihrer Entscheidung durch die Mög
lichkeit der Mithilfe in der als Nebenerwerbswirtschaft betriebenen Landwirt
schaft bzw. in der Landwirtschaft Angehöriger. Hier wie dort war ein als hin
reichend bewertetes Einko111Tien Voraussetzung für die Bereitschaft zur Berufs
aufgabe . Die Gesetzgebung zum landwirtschaftlichen Altersgeld ermöglicht die 
persönliche Beeinflussung des "Pensionierungszeitpunktes", der ebenso vor dem 
60 . Lebensjahr (bei 15 v.H. der Befragten) wie nach dem 70. Lebensjahr (bei 
rund 12 v.H.) liegen kann. Liegt in diesen Gestaltungsspielräumen ein positi
ver Aspekt der selbstbesti111nten Nutzung von Zeit auf dem lande, so zeigt sich 
andererseits deutlich, daß Angebote zur Zeitgestaltung in Form von Unterhal
tungs- und Freizeitangeboten unterentwickelt sind. Im Vergleich zur städti
schen Bevölkerung ist darüber hinaus der mangelnde Zugang der alten Landbevöl
kerung zu Reisen und Urlaub eklatant. Fast 90 v.H. haben in ihrem Leben noch 
nie eine Erholungsreise gemacht. Zentraler Grund sind finanzielle Einengungen. 

2. 2 Vergleichsdaten zur Lebenssituation alter Menschen in Großstädten und 
weniger verdichteten Regionen - sprich Landkreisen - vom Anfang der 80er Jahre 
haben wir zwei Untersuchungen zu verdanken, die das Ministerium für Arbeit, 
Gesundheit und Sozialordnung des Landes Baden-Württemberg bei dem Forschungs
institut Socialdata in Auftrag gab (MAGS-BW 1983, 1986). Auch in diesem Falle 
ist es mtiglich, die Untersuchungen aufgrund vergleichbarer Methodik und Fra
gengestaltung nebeneinander zu stellen. Ergänzend kann die in vier Landkreisen 
der BRD durchgeführte Untersuchung von BRÖSCHEN (1983) herangezogen werden, 
die insbesondere ausgerichtet i st auf die Erfassung des familialen Hilfepoten
tials (durch Befragung von 25- bis 55jähriger) und des Bedarfs an organisier
ten Sozialdiensten im Kontext einer Untersuchung der Lebenslage älterer Men
schen (eingegrenzt auf über 65jährige). Die Untersuchungen sind Ausfluß anhal
tender Diskussionen um sich verschärfende Problemlagen auf dem lande, verur-
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sacht durch eine Verringerung familialer Hilfemöglichkeiten einerseits und 
die noch nicht erreichte Ausdifferenzierung organisierter sozialer Dienste in 
ländlichen Regionen andererseits. 

In seiner Auswertung dieses Datenmaterials entwickelt TEWS (1987) die These 
eines Strukturwandels des Alters, der sich auf dem lande verspätet im Ver
gleich zur Stadt vollzieht, ohne jedoch eine andere Richtung zu nehmen. An
gleichungen der Wohnbedingungen - gemessen an Ausstattungsqualitäten und 
Wohnraum - haben sich ebenso vollzogen wie Angleichungen der Ausstattung der 
Haushalte mit langlebigen GUtern. Damit gleichen sich auch die Freizeitgewohn
heiten an: Fernsehen gibt es inzwischen Uberall. ßetrachtet man die engere 
offene Altenhilfe, so sind Angebote von Altenclubs, Altennachmittagen, sonsti
gen Veranstaltungen, Fahrten, Reisen und Erholungsurlauben inzwischen auch auf 
dem lande zugänglich (ebenda: 451). Das Zusammenleben der Generationen ist 
nicht länger so selbstverständlich, obwohl noch iTI111er deutlich höhere Anteile 
alter Menschen auf dem lande im Vergleich zur Stadt in Mehrgenerationenhaus
halten leben. Nicht unwichtig in diesem Zusammenhang erscheint die Ausbildung 
von zwei verschiedenen Lebensstilen auf dem lande, wobei in der Gruppe "land
wirtschaftsnah lebender Alter" noch häufiger traditionelle Formen des Zusam
menlebens und der Mithilfe in der Landwirtschaft zu finden sind, während sich 
ein Teil dieser Gruppe und die nun an Bedeutung gewinnenden zugezogenen ehe
maligen Stadtbewohner in ihrem Lebensstil von Wohn- und Freizeitvorstellungen 
der großstädtischen Bevölkerung nicht wesentlich unterscheiden. 

Diese in Anlehnung an TEWS (1987) vorgetragenen Überlegungen - die sich seiner 
"Verspätungsthese" subsumieren lassen - erfordern eine Ergänzung um Wirkungs
zusaTI111enhänge, die der ebenso plakativ herausgestellten "Niveauthese" zugeord
net werden können. Trotz Tendenzen der Angleichung ländlicher und städtischer 
Lebensbedingungen bleibt _ein Niveauunterschied vielfältiger Art - quasi als 
"Konstante". Denn: Eine in Relation zu Ballungsräumen verdünntere und weniger 
breit gefächerte. Infrastruktur an Angeboten von Gütern und Dienstleistungen, 
inklusive Angebote des öffentlichen Transportes, ist ebenso prägend für den 
ländlichen Raum wie es größere Entfernungen tendentiell sind. Hauseigentum 
ist auf dem lande verbreiteter als in der Stadt, und hiermit einher gehen 
ausgeprägtere Neigungen zum Zusammenleben der Generationen und eine reduzier
te Mobilität. Nicht nur der ländliche Lebensstil, sondern auch der preiswer
tere Grund und Boden ermöglichen höhere Anteile von Gartenbesitzern, darunter 
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von Nutzgartenbesitzern, auf dem lande und fördern damit eine auf die Garten
arbeit ausgerichtete oder diese zumindest einbeziehende Freizeitgestaltung. 
soziale Kontrolle, auch in städtischen Nachbarschaften ein verhaltensausrich
tender Faktor, wirkt in ländlichen Regionen stärker einengend, geht es um 
Formen der gegenseitigen Hilfe und um die Auswahl des Helferkreises. Dort, wo 
organisierte Sozialdienste für alte Menschen mit Hilfebedarf nicht eingeführt 
sind, kann sich auch keine Bereitschaft zu ihrer Inanspruchnahme entwickeln. 
Als letzter Punkt sei auf die auch Anfang der 80er Jahre wirkenden Unterschie
de in der Einkommensausstattung zwischen Stadt- und Landbevölkerung verwiesen, 
die nach wie vor verbunden sind mit einem im Durchschnitt niedrigeren forma
len Bildungs- und Ausbildungsstand der Landbevölkerung. Es gibt deutliche 
Verschiebungen in der Repräsentanz sozialer Schichten zwischen Stadt und Land. 

Eine Ergänzung der Erklärungszugänge bietet, so scheint es, die "Kulturthese" . 
Es greifen unterschiedliche Verhaltens- und Verpflichtungsnormen in Stadt und 
Land, die als kulturell definiert gelten können. TEWS verweist auf die "über
raschende Bedeutungslosigkeit der nachbarschaftlichen und ehrenamtlichen 
Hilfe", die "aus der traditionellen Vorstellung von familiärer Verantwortung, 
die durch soziale Kontakte verstärkt wird", resultiert (ebenda: 450) . Deutlich 
wird auch der schlechtere subjektive Gesundheitszustand der Landbevölkerung. 
Hiermit geht einher ein größerer Hilfs- und Pflegebedarf der Bevölkerung 
(SOCIALDATA 1980: 45 f.). Die Inanspruchnahme organisierter Sozial- und 
Pflegedienste verbietet sich in den Fällen, in denen mit der Hof- und/oder 
Hausübergabe via Altenteilvertrag auch eine Verpfli chtung zur Dienstleistung 
durch die jüngere Generation eingegangen wird. Armut auf dem lande in der Al
tenbevölkerung ist ausgeprägt, folgt man den hier behandelten Untersuchungen. 
BRÖSCHEN (1983: 120 f.) ermittelt einen Durchschnitt von 19 v.H. der befragten 
über 65jährigen mit Einkommen unterhalb des Sozialhilfesatzes. Die Land-Unter
suchung in Baden-Württemberg stellt 2 v .H. Sozialhilfeempfänger unter der 
65jährigen und älteren Bevölkerung fest bei rund 5 v.H., die sich am Rande 
des Existenzminimums bewegen (MAGS-BW 1983: 20 ff.). Drei Jahre später wird 
in den Großstädten Baden-Württembergs ein Anteil der Sozialhilfeempfänger an 
der Alterspopulation von 4 v.H. festgestellt ( 1 v.H. der Männer, 5 v.H . der 
Frauen) (MAGS-BW 1986: 21). Ob die Duldung hoher Armutsanteile, einhergehend 
mit einer beträchtlichen Dunkelziffer der Sozialhilfeberechtigung, als kultu
rell geprägt gelten darf, lassen wir dahingestellt. 



- XV -

Wichtig erscheinen uns Hinweise von TEWS (1987), die zu vorsichtiger Interpre
tation mahnen. In vielen auch in dieser kursorischen Darlegung angeführten 
Lebenslagemerkmalen und strukturellen Bedingungen ist die Variationsbreite von 
Bundesland zu Bundesland stärker als der ermittelte Unterschied zwischen Stadt 
und Land. Es gibt ein Nord-Süd-Gefälle der Altenhilfe generell, ein Süd-Nord
Gefälle auf dem Gebiet der Fort- und Weiterbildung (zum letzten: SCHMIDT 
1989: 5, 44 ff.). SCHUBERT (1988) konnte in seiner Analyse regionaler Unter
schiede im Sozialhilfebezug nachweisen, daß im Land Niedersachsen die höchsten 
Anteilswerte in den kreisfreien Städten und in den nördlichen Landkreisen auf
treten, andere Landkreise jedoch eine unterdurchschnittliche Belastung auf
weisen. Dieser Analyse folgend ist der feh lende Familienlastenausgleich ge
paart mit regional höheren Kinderzahlen u.a. eine Hauptursache hoher Sozial 
hilfedichten im Norden und Westen dieses Bundeslandes. Ein anderer Faktor sind 
Verkleinerungen des Hilfenetzes der erweiterten Familie, die insbesondere 
pflegebedürftige alte Menschen zur Inanspruchnahme organisierter Dienst e und 
in der Folge zum Sozialhilfebezug zwingen. Dieser Faktor wirkt sich im Osten 
und Süden Niedersachsens erhöhend auf di e Sozialhilfedichte aus. Mit Hi nwei s 
auf FRANK (1986) betont TEWS (1987) u.a. die Bedeutung der von der Konfessions
zugehörigkeit ausgehenden Prägung als Erklärungsfaktor für ein Nord-Süd
Gefälle in der Sozialhilfeinanspruchnahme in Landkreisen. Kurzum: vor vor
schnellen Schlüssen ist zu Recht gewarnt. 

Parallel zu der Erkenntnisgewinnung aus dem Bemühen um analytische Trennung 
von Angleichungsprozessen und kulturellen Unterschieden zwi schen Stadt und 
Land, erweist sich die Analyse ihrer Verschränkung als fruchtbar. Am Beispiel 
der Wandlungen der Lebensbedingungen alter Menschen in dörfli chen Mehrgenera
tionenfamilien zeigt KUNDRUN (1989) in einer volkskundlichen Analyse , daß im 
Zuge zunehmender wirtschaftlicher Prosperität die zusammenlebenden Generati o
nen verstärkt räumliche Distanz und Raumautonomie gewonnen haben, die u.a . 
dazu beiträgt, Konflikte zu reduzieren. Gleichzeitig vermi ndern sich die Funk
tionen der alten Generation, der technische Fortschritt setzt hier deutl iche 
Grenzen. Aber: die Mehrgenerationenhaushalte auf dem lande bleiben du rch 
ländliche Traditionen , ländl iche Lebensbedi ngungen, ländl iche Aufgabenst el 
lungen mitgeprägt. Dies wenigstens l egen di e Einblicke in den All tagsvol l zug 
nahe. 
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2.3 Die in diesem Band präsentierten Untersuchungsergebnisse wurden in den 

Jahren 1986 (Berlin-West) und 1987 (Kassel-Land) erhoben. Dieser Stadt-Land
Vergleich zeichnet sich - obwohl auf abweichenden Fragebögen und Untersuchungs
kontexten basierend (siehe Anhang D und E, S. 173 ff.) - in Relation zu den 

älteren Grundlagen durch die Vielfalt der Aspekte, die nebeneinandergestellt 

werden können, aus . Der Vergleich hebt sich zudem durch die Systematik und 
Stringenz der Darlegung hervor. Immerhin gab es die Möglichkeit, die Material

aufbereitung ebenso abzustimmen wie interessierende Fragestellungen im Kreis 
jener, die für die Erhebungen verantwortlich zeichneten, zu diskutieren . Die 

gebotene Analyse geht also in ihrer Materialbasis und in der Problembearbei
tung weit über das hinaus, was bisher in der Bundesrepublik Deutschland auf 
diesem Gebiet verfügbar ist. 

Auffallend sind vollzogene Angleichungen in Problemdimensionen in Stadt und 
Land. So liegt übereinstimmend der Anteil des "problematischen Wohnens" bei 
5 v.H. der 70- bis 90jährigen (S. 19) , auf staatliche Unterstützung - Wohn
geld, Sozialhilfe - sind übereinstinmend 4 v.H. angewiesen (S. 24), rund 
5 v.H. bezeichnen ihre wirtschaftliche Lage als schlecht, wobei der Anteil 
derjenigen, die über Einkommen in der Größenordnung des Sozialhilfesatzes 

verfügen, bei 10 v .H. liegt ( S. 26). Im Gegensatz zu früheren Befunden - siehe 
oben - erweisen sich die Unterschiede der Funktionsfähigkeit beider Popula
tionen als keineswegs zentral, geht es um elementare Aktivitäten des tägli
chen Lebensvollzuges oder um instrumentelle Aktivitäten. Entscheidend sind 
die Geschlechtsdifferenzen, die der männlichen Population die bessere Posi

tion attestieren (S . 40-44). Es ähneln sich, trotz unterschiedlicher Umwelten 
und Biographien, die Lebenssituationen und Probleme der Betagten, insbesonde
re in sehr hohem Alter, unter gesundheitl i chem Aspekt (S. 47) . Trotz deutli
cher infrastruktureller Unterschiede zwischen Stadt und Land kommen die 

Autoren dieses Berichtes zu dem Ergebnis, daß bezogen auf die Inanspruchnahme 
gesundheitlicher und sozialer Versorgung die Gemeinsamkeiten und Ähnlich
keiten etwaige Divergenzen überwiegen (S. 109). 

Kurz, Angleichungen zwischen Stadt und Land sind inzwischen erfolgt, die oben 
angeführte "Verspätungs these" kann ad acta gelegt werden. Ni veauuntersch i ede 
bleiben bestehen, u.a . abgeleitet von dem Definitionsfaktor Bevölkerungs
dichte, der eine ländliche Region von einer verdichteteren Region abgrenzt. 
Herausgehoben sind sozio-demographische Unterschiede, die sich konkretisieren 
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in der Wohnsituation. Während im städtischen Milieu der Familienstand die 
Haushaltskomposition determiniert mit wenigen Ausnahmen (S. 61 ff.), ist dies 
auf dem lande keineswegs der Fall (S. 71). Ausgeprägt bleiben Unterschiede 
in Bildungsstand und Einkolll11en, zu Lasten der ländlichen Region (S. 22, 26). 

Zu Lasten ländlicher Lebenssituationen wirkt sich auch die weniger entwickelte 
Verkehrsinfrastruktur und die geringer ausgebaute Infrastruktur an Angeboten 
des täglichen Lebens ebenso wie der Sozial- und Gesundheitsdienste aus 
(S. 19, 106 f.). Doch es scheint, diese Variationen werden in ihrer Wirkung 

durch die angefUhrten vollzogenen Angleichungen gemildert, sie entbehren heute 

der Dramatik. 

Herausgearbeitet werden Differenzen auf der Erlebnis- und Verhaltensebene, 

die aus unserer Sicht fortbestehenden kulturellen Differenzen zugeordnet wer
den können. Es bleibt, wie aus frUheren Untersuchungen bekannt, bei der besse
ren subjektiven Gesundheitsbeurteilung der städtischen Population (S. 31). 

Doch sind Stadt-Land-Differenzen in hohem Maße durch Geschlechterdifferenzen 
verschoben oder überlagert. Der Gesundheitszustand der alten Frauen stellt 

sich generell als schlechter dar als jener der alten Männer, als besonders 
ausgeprägt erweisen sich die gesundheitlichen Probleme der Frauen auf dem 
lande (S. 34). Ergänzende Vergleiche zwischen diesen Landdaten und anderen 
Bundesdaten aus einer älteren repräsentativen Haushaltsbefragung bestätigen 

die Unterschiede zwischen Stadt und Land, und im übrigen die Diffusität des 
bisher erkennbaren Bildes, zieht man zusätzlich die Altersunterschiede in 

Betracht (JANSEN/RADEBOLD 1989). 

Auffallend sind die zwischen Stadt und Land und den Geschlechtern differie
renden Zusalll11ensetzungen der sozialen Netze und der verfügbaren sozialen Kon
taktpersonen. In der Stadt scheinen alte Frauen reichhaltigere außerfamiliäre 
Netze aufzubauen, die bis ins hohe Alter aufrecht erhalten werden (S. 63). 

Männer sind infolge ihres Familienstandes stärker in ein Geflecht familialer 
Beziehungen eingebunden (S. 65). Auf dem lande fällt in gewissem Gegensatz 
hierzu bei Verheirateten die verwandtschaftliche Orientierung der Frauen auf, 
während die Männer ein kameradschaftlich-nachbarschaftlich orientiertes Kon

taktnetz aufrecht erhalten (S . 73) . Nicht verheiratete Frauen scheinen auf 
dem lande - wie auch in der Stadt - ihr außerfamiliäres bzw. weitere Verwandt
schaftskreise einbeziehendes Netz stärker als Männer zu pflegen (S . 73, 79). 

Wie bereits in früheren Untersuchungen festgestellt, üben nicht-verwandte 
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Personen auf dem lande viel eingeschränkter Hilfs- und Unterstützungsfunktio
nen aus , als dies in der Stadt der Fall ist. Quasi als Ausgleich für die eher 
verfügbare familiale Hilfe auf dem lande, steht in der Stadt die nicht ein
engend definierte, unspezifisch erbrachte Hilfe von Nachbarn und Freunden 
(S. 81 , 83). 

Ausgeprägt sind_ ~nterschiedliche Nutzungen des divergierenden Netzes von So
zial- und Gesundheitsdiensten in Stadt und Land. In der Stadt werden verfüg
bare Dienste , soweit zugänglich, in individueller Bedarfsausprägung in An
spruch genommen. Die Nutzungsfrequenz muß nicht mit dem Schweregrad der Beein
trächtigung korrelieren. Demgegenüber ist das Nutzungsmuster von Diensten auf 
dem lande deutlich stärker durch den Arzt bestimmt, der u.a. auch zur Inan
spruchnahme von Sozialdiensten und Freizeitangeboten rät, und in diesem Fall 
deren Nutzung partiell steuert (S. 108) . 

Im Vergleich zu diesen strikt deskriptiv und analysierend ausgerichteten Dar
legungen ohne die Tendenz zur Bewertung, fällt in anderen Publikationen aus 
jüngster Zeit - mit ausschließlicher Konzentration auf die Alterssituation auf 
dem lande - ihre Stellungnahme zugunsten der analysierten Gruppe besonders auf 
(ASAM/ALTMANN/V0GT 1990, LANGEN/SCHLICHTING 1990). In dieser Kontrastierung 
erweist sich der Wert des Stadt- Land-Vergleichs, geht es um Herausarbeitungen 
ländlicher Spezifika. Reinen Land-Untersuchungen fehlt zwangsläufig der rela
tivierende Maßstab. Dies wird zum Problem in der Beurteilung der Schwierig
keiten, denen sich die Entwicklung von ehrenamtlicher bzw. Laienarbeit im 
Landkreis Marburg- Biedenkopf gegenübersieht, und die sich bei der Installie
rung von praktischen Beratungs- und Hilfsdiensten stellen . Einer Schlußfolge
rung die besagt , es gelte "eigene Wege bei der Entwicklung einer ländlichen 
Altenhilfe einzuschlagen und praktisch zu erproben" (LANGEN/SCHLICHTING 1990: 
127), mag intuitiv gefolgt werden oder nicht; argumentativ ist sie aufgrund 
der gewonnenen Informationsbasis nicht hinreichend untermauert. Mit dem um
fangreichen und interessanten Datenmaterial zu Bedingungen des Altseins im 
Saarland, das in drei saarländischen Landkreisen gewonnen wurde und als für 
diese repräsentativ gilt, werden der Gerontologie Daten und Erkenntnisse zu
geliefert. Doch es kann nicht herausgearbeitet werden , auf welche Regionen die 
Erkenntnisse übertragbar sind und auf welche nicht. Es ist ein - wenn auch 
großer - Mosaikstein, der erst im Gesamtkontext gewonnener Erkenntnisse seine 
Bedeutungszuweisung erhalten kann . Der Feststellung, die Daten könnten als 
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"bundesweit repräsentativ für den ländlichen Raum" gelten und weitere Unter
suchungen dieser Art erübrigten sich also (ASAM/ALTMANN/VOGT 1990: 179), kann 
ohne Prüfung nicht gefolgt werden. Dabei soll nicht verschwiegen werden - und 
hierin sehen wir einen gewissen Widerspruch zu diesem Anspruch-, daß der 
Forschungsbericht u.a. die Annahme vertritt, das "klassische Grundmuster 
Stadt/Land" löse sich auf (ebenda: 169). Dieser Eindruck verstärkt sich auch 
unter Beachtung der europäischen Vergleichsuntersuchungen. 

3. Komparative gerontologische Forschung zu Lebenssituationen in Stadt und 
Land in anderen europäischen Ländern 

Aus dem europäischen Verbundprojekt, dem der hier vorliegende Berichtzuge
ordnet ist, sind uns zwei Publikationen zu Stadt-Land-Vergleichen bisher zu- . 
gänglich, auf die vergleichend eingegangen werden soll. 

In Schottland wurde in der Zeit von 1982 bis 1987 die Pilotstudie zu den na
tionalen Teilprojekten im Rahmen des europäischen Verbundprojektes ACRE -
siehe oben - durchgeführt (zum zusan1nenfassenden Bericht siehe HUNTER/ 
McKEGANEY/MacPHERSON 1988). Der gezielte Stadt-Land-Vergleich konzentriert 
sieh auf Bedarfs lagen und Dienstenutzungen in der 75j ährigen und älteren 
Bevölkerung. Ni111nt man das Ergebnis vorweg, so ergeben sich weder die viel
fach stereotyp erwarteten Situationen der relativen Unterversorgung im länd
lichen Raum, noch erhärten die gewonnenen Erkenntnisse die Validität einer 
simplen Stadt-Land-Dichotomie in gerontologischen Studien (FORDYCE/HUNTER 
1987). Vielmehr erweisen sich die Herausforderungen an die Planungs- und Ver
sorgungsinstanzen als weitgehend identisch und vergleichbar komplex. 

Die Alters- und Geschlechtsvertei lung in Stadt und Land weicht nur unerheb
lich voneinander ab. Es ergeben sich vergleichbare Wohndauern in beiden Gebie
ten. Auch ist die Verteilung auf große sozio-ökonomi sche Gruppierungen nur 
leicht abweichend. Wie nicht anders zu erwarten, finden sich auf dem l ande 
mehr Zwei-Personen- und Drei - und-Mehr-Personen-Haushalte, in der Stadt hi nge
gen mehr Ein-Personen-Haushalte. Während auf dem l ande tägliche Kontakte im 
sozialen Netz überwiegen, sind in der Stadt wöchentliche Kontakte vergleichs
weise häufiger. Doch insgesamt handelt es sich keineswegs um sehr ausgeprägte 
Variationen zwischen beiden Regionen. 
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Als bemerkenswert mag gelten, daß die ländliche Bevölkerung sich eher infor
mierter bezogen auf verfügbare Sozial- und Gesundheitsdienste zeigt und diese 
(z.B. ambulante Pflege, Gesundheitsberatung, Essen auf Rädern) häufiger in 
Anspruch nirmit. In der Stadt ist die allgemeine Versorgung mit Haushaltshilfen 
besser (unter Umständen begründet in den größeren Schwierigkeiten der städti
schen Alterspopulation, das Haus selbständig zu verlassen in Verbindung mit 
dem größeren Anteil von Ein-Personen-Haushalten), und die organisierte Ver
sorgung von alten Menschen mit Funktionseinbußen ist im urbanen Raum insgesamt 
dichter. Hintergrund für die zul etzt genannte Differenz mag die verbreitetere 
Verfügbarkeit informeller Hilfen auf dem lande sein - bei insgesamt hohem 
Niveau familialer Hilfe für die alten Angehörigen in Stadt und Land. 

Sofern Unterschiede jenseits der Niveaudiskussion relevant werden, vermuten 
die Autoren diese in sozio-kulturell geprägten Haltungen, die u.a. dazu füh
ren, daß auf dem lande der Wert der Selbstversorgung und der Selbständigkeit 
von fremder Hilfe stärker verankert ist, während die städtische Alterspopula
tion sich stärker an organisierte Dienste gewöhnt hat und diese dementspre
chend eher einfordert. Solche Einstellungsdifferenzen mögen den Hintergrund 
für Angaben zu einem höheren (wenn auch keineswegs dramatischen) ungedeckten 
Hilfebedarf in der Stadt im Vergleich zum Land erklären. 

Der zweite Forschungsbericht kommt aus den Niederlanden und bezieht sich auf 
Bedarfslagen alter Menschen einerseits , die Verfügbarkeit von Diensten ande
rerseits, unter besonderer Berücksichtigung der Gemeindepsychiatrie in Stadt 
und Land (GERRITSEN/WOLFFENSPERGER/VAN DEN HEUVEL 1990). Um dem Fehler zu 
begegnen, in zwei analysierten Populationen und Regionen ermittelte Differen
zen als Stadt-Land-Differenzen zu interpretieren, nur weil es sich um städti
sche bzw. ländliche Populationen/Regionen handelt, wird folgendes Vorgehen ge• 
wählt: Gefragt wird (i) nach dem Dienstebedarf alter Menschen in beiden unter• 
suchten Regionen, (ii) nach der Versorgung mit Dienstleistungen sowie (iii) 
nach deren Auswirkungen auf die effektive Dienstenutzung bzw. Diensteinan
spruchnahme. Die-Untersuchung wurde von 1983 bis 1986 in Den Haag und in 
Friesland durchgeführt. Als Referenzdaten stehen die Ergebnisse einer allge
meinen Untersuchung zur Versorgung psychisch kranker alter Menschen in den 
Niederlanden zur Verfügung. Grundlage des Stadt-Land-Vergleichs sind Befragun· 
gen der Allgemeinpraktiker und der Haushilfeorganisationen und Untersuchungen 
der Dienstenutzung in den relevanten Regionen. Im Gegensatz zu dem schotti-
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sehen Projekt und den Studien in Berlin und in Kassel, gehen in diesem Falle 
keine in der Befragung alter Menschen gewonnenen Primärdaten in die Analyse 

ein. 

In der 65jährigen und älteren Bevölkerung Den Haags finden sich höhere Anteile 
Hochaltriger als im ländlichen Friesland. Es sind also höhere Anteile 
psychisch kranker alter Menschen im städtischen Raum zu vermuten, ceteris 
paribus. Tatsächlich kennen die befragten Experten in Den Haag höhere Zahlen 
alter Menschen, die sich in probl ematischen Lebensumständen befinden. Anderer
seits zeigen sich - in gewissem Widerspruch hierzu - höhere Fallzahlen soma
tisch kranker und psychisch kranker alter Menschen auf dem lande, so daß sich 
insgesamt eine problematischere Gesundheitssituation der ländli chen Alters
population zu bestätigen scheint. 

Der Grad und die Art der Versorgung mit Diensten ist schwierig zu vergleichen 

angesichts gegebener Variationen in der Dienstedichte und Dienstestruktur 
ebenso wie im Dienstezugang. Experten beurteilen die Versorgungssituation 
insgesamt in Friesland etwas kritischer als in Den Haag. Es gibt in diesem 
ländlichen Raum eine geringere Dienstevielfalt, weniger Diensteinnovation, 
eine gezielte Bedarfsbefriedigung via Diensteinanspruchnahme ist erschwer t. 
Im großstädtischen Ballungsgebiet von Den Haag hingegen sind spezialisierte 
Dienste eher verfügbar für eine insgesamt weniger problembelastete Altersbe
völkerung. 

Im Ergebnis spricht vieles für die These, daß die Verfügbarkeit von Diensten 
ihre Inanspruchnahme steuert und nicht der Bedarf. 

Möglicherweise beziehen sich kulturelle Differenzen nicht nur auf die Habitua

lisierung der Diensteinanspruchnahme seitens ihrer Klienten (Unterkonsumption 
auf dem lande, Uberkonsumption in der Stadt), sondern auch auf eine diver
gierende Problembewertung seitens der Politik . Es spricht einiges für die 
Annahme, diese folge der Auffassung, ein verdünnteres und weniger speziali 
siertes Dienstenetz genüge in ländlichen Regionen, während für städtische 
Gebiete ein differenziertes Angebot als angemessen gelten müsse. 

Die Befunde aus den Untersuchungen von Lebenssituationen alter Menschen in 
Berlin und in Kassel-Land, aus der Feder der verantwortlichen Forschungsteams 
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t -t· d. Ergebn,·sse aus Schottland und aus den in beiden Regionen, b es a 1gen 1e 
Niederlanden im Kern, bei aller gegebenen Variation. 
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Dieser Bericht entstand auf der Grundlage von Forschungsprojekten, die im 
Rahmen des Verbunds "Vergleichende Untersuchung der Sozial- und Gesund
heitsdienste fOr ältere Menschen" von der Deutschen Forschungsgemeinschaft 
großzügig gefordert wurden. Es ist zudem ein Beitrag zum internationa l en 
Vergleich der EG-Länder "Age Care Research Europe". Die Berliner Autoren -
Miglieder der AG Gesundheitsanalysen und soziale Konzepte an der Freien 
Universität Berlin - führten die Untersuchung in der Großstadtregion unter 
dem Titel "Versorgung alter Menschen - Bedarf und Barrieren" durch. Sie 
bedanken sich bei allen. die ihre Arbeit unterstützt haben: bei den 
Professoren Hans Oswald , Ralph Brennecke und Bernhard Badura für die for 
schungspolitische Absicherung; bei der Kollegin Renate Müller für vielfäl
tige prakti sehe Hilfe und bei Doris Schaeffer für sachbezogene Diskus
sionsbeiträge; bei den Forschungshelferinnen - Volontärinnen in der geron
tologischen Forschung - für ihren unermüdlichen Einsatz als Interviewer 
und bei den Probanden für die umfussenden Angaben. Die Interdisziplinäre 
AG fOr Angewandte Soziale Gerontologie (ASGJ bedankt sich bei allen ihren 
Feldforschern für die Mitarbeit an der Erhebung der Daten dieser 
"Gerontologischen Verlaufsstudie zu Lebensverhältnissen und Bedarfsent
wicklung in eine~.Undllchen Region". Allen älteren und alten Auskunfts
personen im ländlichen Nordhessen sind die Kasseler Autoren mit besonderem 
Dank verpflichtet. 
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1. Großstädt1sche und ländliche Lebensumwelten alter Menschen 

1.1 E1 nführung 

Aussagen über die Situation älterer und alter Menschen zeichnen sich -
auch wenn sie empirisch untermauert sind - häufig durch Pauschalisierungen 

aus. Die Forderung nach mehr Differenzierung hat deshalb b1s heute nichts 

an ihrer Aktualität verloren. Selten aber wird die alte Landbevölkerung 

den alten Menschen in der Stadt direkt gegenübergestellt. 

Das hat zur Konsequenz, daß in der breiten Öffentlichkeit, doch auch in 

Diskussionen der Altenexperten, fast immer die Vorstellung durchschimmert, 

daß das Altern auf dem lande ein wenig unbeschwerter als in der Stadt ver

läuft. Die Bilder, d1e sich da einschleichen, sind voll von altertümlichen 

Szenen und auch ihre Tönung scheint vom Prozess der westlichen Modernisie

rung kaum berührt zu sein. Die helfende Dorfgemeinschaft. die mehrgenera

tionelle Großfamilie und das ständig volle Haus, das in guten Zeiten, aber 

auch im Falle von Krankheit, Siechtum, ja von Sterben eine Kontinuität der 

Lebensweise sichert, Kleinräumigkeit und Übersichtlichkeit der Versorgung 

mit wichtigen Gütern und Dienstleistungen, kein Bruch durch unwiderrufli

che Pensionierung, sondern weiterhin Teilhabe am landwirtschaftlichen Pro· 

duktionsprozeß (und sei es zumindest durch ein wenig Gartenwirtschaft), 

ein bißchen Armut und viel glückliche Einfachheit - das sind die Vorstel

lungen, denen die anders lautenden Befunde der sieh derzeit mehrenden 

Untersuchungen des Alterns auf dem lande (vgl. u.B. BROSCHEN 1983. 

MAGFS.BW 1983, TEWS 1987 a) bisher nichts anhaben konnten. 

Der Modernisierungsprozeß scheint hingegen die alten Menschen in den Groß• 

städten stärker erfaßt und sich differenzierend auf ihre Lebensbedingungen 

ausgewirkt zu haben. Einerseits kommt so das Bild von den "Neuen Alten" 

auf, die aktiv und selbstbewußt ihren Lebensabend gestalten, andererseits 

dominiert das Bild der alten Menschen als Opfer negativer Auswüchse indu

strieller Gesellschaft auf dem Höhepunkt ihrer Existenz. Die "jüngeren" 

Großstadtalten werden nach wie vor oft als die mit Pensionierungsschock 

und leere kämpfenden Personen, die "älteren Alten" als vereinsamte Indivi

duen gezeichnet. Das Alter in der Stadt wird mit Isolation in Wohnsilos, 

mit Helfer - und Schutzlosigkeit, mit Ausgeliefertsein an komplexe Bürokra-

http:MAGFS.BW
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tien . kurz mit Problembeladenheit • assoziiert. Und angesi chts dieser 

Problembeladenheit · {fern des scheinbar besseren Alte rns auf dem lande) 

kann es nicht verwundern, daß Konzepte der Altenhilfe vielfach auf si e 

zugeschnitten sind. Es werden überwiegend "s tadtische" Lösungen angeboten, 

die sich besser fOr stadtische Hilfebedürfti ge , wen iger fü r die Probleme 

der Alten auf dem lande eignen. 

Derartige Verzerrungen der Darstellung stadtischer alter Menschen s i nd 

zwar recht verbreitet . finden sich j edoch {im Gegensatz zu den 13ndlichen 

Anachronismen) in Expertenmeinungen eher se l ten, weil de r Fo rschungs

bestand reichhaltiger ist als der Bestand an Stud ien aus ländl i chen Regio

nen. 

Derzeit besteht eine wicht ige Aufgabe der gerontologisch or i ent i erten For

schung sicherlich darin, die Pluralität der Lebensformen alter Menschen zu 

explizieren . Die Autoren dieses Berichts betrachten ei ne Aufwertung der 

Relevanz der Lebensumwelt a 1 s eine Grundvoraussetzung fOr die Annaherung 

an dieses Ziel . Daher die Kontrastierung von Stadt und Land . daher da s 

Übereinanderlegen der Situationen gleicher Kohorten, die in von vornherein 

imkompatiblen Bedingungen leben! Gl eich in diesem Kapitel werden daher 

ausgewahlte Aspekte der wirtschaftlichen, verwaltungsmaßi gen und baulichen 

Struktur der jeweiligen Region beschrieben. Von diesen werden die Charak

teristika der unmittelbaren Umwelt (Haus. Wohnung) abge l eitet und es wird 

nach deren Implikationen für die Lebensweisen und Lebensstil e bzw. f ür 
deren Heterogenitat gesucht. 

Hier zei chnet sich bereits die Perspektive ab, die in di esem Bericht ins

gesamt eingenommen wird: es soll aufgedeckt werden, ob und i n we l cher 

We ise sich die offensichtlichen strukturellen Differenzen in de r Si tuation 

{Gesundheit, Funktionsfahigkeit, soziale Einbindung etc.) und in Lebens 

weisen (Gewährung und Inanspruchnahme informeller soz i aler Unterstützung , 

Nutzung orga ni sierter Versorgung etc.) niederschlagen. Die herkOrrvnl i ehe 

gerontologische Perspektive. nämlich die Untersuchung, wie si ch die alten 

Individuen und Gruppen an die dera r t unterschiedlichen Gegebenhei t en anzu

passen vermögen, bleibt dagegen außer Acht. Insofern geht es in di eser 

Arbeit mehr um eine Gegenüber- bzw . Nebeneinanderstellung als um ei nen 
Verglei ch. 
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Die Aussagen basieren auf Studien, die nicht absolut deckungsgleich s i nd. 

Die Daten zur Situation alter Menschen auf dem lande wurden i n Nordhessen 

(Landkreis Kassel l in drei Gemeinden an einer 327 Personen umfassenden 

Stichprobe der 1916 und davor Geborenen erhoben. Die Stichprobe der Groß

stadtregion besteht dagegen aus 427 Männern und Frauen, die zum Zeitpunkt 

der Befragung in der Westberliner Innenstadt wohnten. Die Erhebung 

erfolgte mit vol lstrukturierten Fragebögen. die sich in beiden Regionen 

ähneln. jedoch nicht identisch sind. Detaillierte Einblicke in diese 

Instrumente und das jeweilige regionale Untersuchungsdesign finden sich im 
Anhang O (Großstadt) und E (ländliche Studie). 

1.2 Strukturskizze der großstädtischen Lebensumwelt 

Den Ansatz der in der Großstadt durchgeführten Teilstudie bezeichnen wir 

als einen ökologischen. Damit wird auf die Bedeutung verwiesen, die der 

Varietl!t der Umweltfaktoren und der Vielfältigkeit von Lebenslagen und 

-umständen beigemessen wird. Konsequenterweise wurde ein regionaler Zugang 

gewählt. Damit wurde nicht lediglich auf geographische, sondern auch auf 

versorgungsstrukturelle Aspekte abgestellt und die Untersuchungspopulation 

aus einem Gebiet rekrutiert, das über eine relativ einheitliche Versor

gungsorganisation und -verwaltung verfügt und weitestgehend die Charakte

ristika einer Kommune trägt. In Berlin (West). wo die Studie angesiedelt 

war, stellen Verwaltungsbezirke solche Einheiten dar. Sie haben ein gewis

ses Haß an Autonomie der Organisation sozialer Dienste und anderer Versor

gungsleistungen, die üblicherweise auf der kommunalen Ebene verankert 
sind. 

Unsere Blickrichtung zielte auf eine "typische" großstadtische Lebensum

welt alter Menschen. also auf ein innerstädtisches Gebiet (OIECK 1978) mit 

einer leichten Verdichtung der alten Bevölkerung und einer gemischten Nut

zungsstruktur. Nicht in Betracht kamen typische Vorstädte , die entweder 

eine zu homogene Struktur haben und nach ihrer Bevölkerung mit einheitl i

chen sozialen Merkmalen charakterisiert werden können ("Arbeiterbezirk" . 

"Neubausilo", reine Villengegend für Bessergestelltel oder aber jeglicher 

Großstadtcharakteristika entbehren und sich eine vorwiegend dörfliche 
Struktur bewahrt haben. 
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Ausgewahlt wurden die innerstädtischen Verwaltungsbezirke Charlottenburg 

und Wilmersdorf. ( Für eine detailliertere Beschreibung des Untersuchungs

gebietes, vgl. MÜLLER 1987}. Beide Bezirke liegen im Zentrum von Berlin 

(West} und grenzen aneinander , teilweise am Kurfürstendamm, im nordöstli

cheren Verlauf an der Lietzenburger Straße (SCHAUBILD I}. Im Hinblick auf 

die Gebietsgröße unterscheiden sich die beiden Bezirke nur unwesentlich: 

Charlottenburg hat 3.033 Hektar. Wilmersdorf 3 . 439 Hektar, Berlin (West) 

insgesamt umfaßt eine Fläche von 48.014 Hektar. Auch die Einwohnerzahlen 

sind mit rund 145.000 für Charlottenburg und etwa 131.000 für Wilmersdorf 

annähernd gleich. Sehr divergent ist allerdings die Nutzungsart der 

Bezirke. Charlottenburg besteht zu 94 v.H. aus Siedlungsflache, in Wil

mersdorf hingegen ist nur knapp die Hälfte des Gebiets besiedelt; 46 v . H. 

der Fläche Wilmersdorfs besteht dagegen aus Wald; 5 v.H. ist Wasserfläche 

(STATISTISCHES LANDESAMT BERLIN 1988: 30, 31, 42). 

Auch die wirtschaftliche Struktur weist beide Bezirke als großstädtische 

Innenstadtbe reiche aus (TABELLE ll . Kreditinstitute, Versicherungen und 

übrige Dienstleistungsbetriebe sind mit einem Anteil von über 35 v.H. 

aller in den Bezirken ansassigen Wirtschaftsgruppen vertreten. Die nächst

wichtige Wirtschaftsgruppe ist für beide Bezirke der Einzelhandel; der 

Bereich Gaststätten/Beherbergungen folgt in Charlottenburg mit einem 

Anteil von 12 v.H. der bezi r klichen Gewerbebetriebe. In Charlottenburg ist 

der größte Teil der City mit dem Kurfürstendamm und seinen Nebenstraßen 

lokalisiert: ein attraktives und durch den öffentlichen Personennahverkehr 

voll erschlossenes_ Ziel sowohl für Berliner als auch für Touristen. In 

Wilmersdorf sind zahlenmäßig weniger Betriebe und Leistungsanbieter ange

siedelt . Sie konzentr i eren sich jedoch auf einem bedeutend kleineren 

besiedelten Gebiet. Sieht man von dem bewaldeten Anteil Wilmersdorfs ab, 

stellen sich sowohl Charlottenburg als auch Wilmersdorf als die inner

stadtischen Gebiete dar , die sowohl Citycharakter , verdichtete Wohnbezirke 

als auch einige Randbezirke mit aufgelockerter Bebauung haben. 
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SCHAUBILD I LOKALISIERUNG DES UNTERSUCHUNGSGEßIETES IN DER 
GROBSTADTREGION VON ßERLIN ( WEST) 
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Der zentralen Lage beider Bezirke entspricht, daß - gemessen an den Gebäu

den mit Wohnraum überhaupt - der Anteil reiner Wohngebäude geringer als im 

Durchschnitt von Berlin (West) ist. Der größte Teil der reinen Wohngebaude 

wurde nach der Jahrhundertwende erbaut, im Zuge der Ausdehnung der Stadt 

nach Westen. Mehrgeschossige Mietshäuser mit 7 und mehr Parteien wurden 

bis in die Zeit des 1. Weltkriegs, danach bis zum 2. Weltkrieg wurden 

zunehmend auch 1- und 2-Familienhäuser erstellt. Die Größe der Mietwohnun

gen liegt mit etwas über 70 qm über dem Durchschnitt von Berlin (West) (66 

qm). Wohnungen des sozi a 1 en Wohnungsbaus sind unterdurchschnittl i eh ver

treten (STATISTISCHES LANDESAMT BERLIN 1989: Tab. 5, 6. 13. 14)(1). 

Die Bevölkerungsstruktur beider Bezirke unterscheidet sich nur wenig. Sie 

entspricht in etwa dem Bevölkerungsaufbau von Berlin (West) (TABELLE 2) . 

Zu den Abweichungen gehört. daß die Altersgruppen der 6- bis unter 15- und 

15- bis unter 20jährigen in Wilmersdorf und Charlottenburg im Vergleich zu 

Berlin (West) unterrepräsentiert sind. Anders dagegen der Antei 1 der für 

die Untersuchung relevanten Altersgruppen der 65jährigen und Älteren: Er 

ist in Charlottenburg um 2.2 v.H.-Punkte. in Wilmersdorf um 3,6 v.H.

Punkte höher als im gesamten Westberliner Stadtgebiet. Die Relation von 

männlicher zu weiblicher Bevölkerung entspricht in beiden Bezirken dem für 

diese A 1 tersg ruppen typi sehen Verhältnis: Auf einen Mann im A 1 ter ab 65 

Jahren kommen in Charlottenburg 2,9 Frauen und in Wilmersdorf 2,8 Frauen. 

1.2.1 Gro8städt1sche Wohnumwelt 

Nachdem die Struktur der großstädtischen Region in wesentlichen Zügen 

skizziert wurde, soll nun die Wohnsituation der alten Großstadtbewohner 

beschrieben werden. Die Bedeutung der Wohnsituation, und somit der unmit

telbaren Lebensumwelt, nimmt mit dem Lebensalter zu, denn es scheint. daß 

ein signifikanter Anteil der Betagten eine größere Zeitspanne des Tages in 

der Wohnung verbringt. Es kann auch sein. daß sich mit der Wohndauer die 

emtionalen Bindungen an die Wohnung verfestigen (STEINACK 1987: 237): die 

alten Menschen hängen an ihrer Wohnung, egal wie beschaffen sie sein mag. 

Unter der sozialpolitischen Prämisse. alten Menschen das verbleiben in 

ihrer angestammten Wohnung so lange zu ermöglichen, wie es nur geht. 

gewinnen Ausstattung und Lage der Wohnung ein zusätzliches Gewicht. Diese 

Kriterien sind nicht nur wirksame Randbedingungen der Möglichkeit zur 
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sel bs tändi gen Lebensführung, sondern setzen gl ei chfa 11 s Rahmenbedingungen 

für die Tätigkeit ambulanter Hilfsdienste und die Unterstützung durch 

informelle Helfer (GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER/LEIBING 1982). Welche Wohnsitua

tion ist nun typisch für die untersuchte großstädtische Altenpopulation? 

Wir werden die Wohnsituation unter integrativen. qualitativen und finan

ziellen Aspekten diskutieren. 

1.2.2 Integrative Aspekte des Wohnens 

Wohnbedingungen kOnnen fOrderlich oder erschwerend fQr die Integration 

alter Menschen in den sie umgebenden sozialen Kontext sein. Anhaltspunkte 

für diesen Aspekt sind einerseits in der Haushaltsstruktur zu sehen, die 

in Kapitel 5 differenziert dargestellt wird. Andererseits soll gefragt 

werden, ob die Erreichbarkeit der Außenwelt in baulicher und ausstattungs

mäßiger Hinsicht gewährleistet ist. 

Oas Telefon, ein wichtiger Kommunikationsweg nach draußen, ist in fast 

allen Haushalten vorhanden (96 v.H. l; gleichfalls ist in fast jedem Haus

halt sowohl ein Fernsehgerät als auch ein Rundfunkgerät verfügbar. Das 

Verhältnis zu Nachbarn wird überwiegend positiv bewertet. Jede(r) Dritte 

konstatiert, daß man sich, immer wenn nOtig, gegenseitig hilft, und ein 

weiteres knappes Drittel bezeichnet das Verhältnis als gut. Keinen Kontakt 

zu den Nachbarn haben lediglich 6 v.H .• weitere 30 v.H. kennen ihre Nach

barn nur durch Begegnungen im Treppenhaus (vgl. auch weiter unten) . 

Trotz eventueller Funktionseinschränkungen haben 17 v.H. günstige Voraus

setzungen für das Verlassen der Wohnung: Sie leben in einer Parterrewoh

nung. Weitere 34 v.H. wohnen zwar in einem höheren Stockwerk, sie können 

sich aber eines Aufzugs bedienen . Knapp jede(r) Zweite müßte allerdings in 

der Lage sein, eine Treppe zu benutzen. wenn Besorgungen außer Hauserle

digt oder Besuche gemacht werden sollen. Schwierigkeiten mit dem Ver l assen 

des Wohnhauses haben etwa 40 v.H. der 70- bis 9Djährigen; weitere 2 v.H. 

schaffen es Oberhaupt nicht mehr. Nur für etwa jede(n) Zweite(n) ist also 

das Treppensteigen problemlos möglich. Diese "mobile" Gruppe verkleinert 

sich jedoch in höherem Alter: Nur noch etwa jede(r) Dritte der 85- bis 

89jähri gen kann ohne Schwi eri gkei ten die Treppen im eigenen Wohnhaus 

benutzen. 
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Qual1tat1ve Aspekte des Wohnens 1.2.3 

Wohnungsausstattung setzen Rahmenbedingungen sowohl für 

eine selbstandige Lebensführung als auch für die MOglichkeiten unterstüt

zender Hilfestellung. Sind minimale Wohnstandards nicht gegeben, kann ein 

Umzug in eine a 1 tengerechte Wohnung notwendig werden und eine ansonsten 

erforderliche Institutionalisierung möglicherweise zunächst ersetzen. Doch 

die Bereitschaft zu Umzügen darf nicht als sehr hoch veranschlagt werden , 

zumindest wenn man die bisherige Wohnbiographie der 70- bis 90jährigen als 

Orientierung heranzieht: Jede(rl Dritte wohnt länger als 30 Jahre in der 

angestammten Wohnung, und tendenziell steigt die Wohndauer für höhere 

Altersgruppen an. Innerhalb der letzten 5 Jahre zogen nur 11 v.H. der 70-

bis 90jährigen um. Als Grund für einen Umzug innerhalb der letzten fOnf 

Jahre wird in den meisten Fällen genannt, in der früheren Wohnung sei die 

Lebensführung problematisch geworden. 

Wohnungsgr 06 e un d 

Wie sind nun die Wohnungen der großstädtischen Altenpopulation beschaffen? 

Wie der Siedlungscharakter erwarten laßt . befinden sich die meisten Woh

nungen in mehrgeschossigen Mietshäusern: 82 v.H. im Vorderhaus. 7 v .H. im 

Seitenflügel. 9 v.H. im Hinterhaus. Nur knapp 2 v.H. der 70- bis 

90jährigen leben in Einfamilienhäusern. Analog dazu ist die Quote der 

Haus- oder Wohnungseigentümer mit 6 v.H. gering und liegt noch unter dem 

Durchschnitt für Berlin (West) mit 11 v.H .• entspricht aber in etwa der 

Größenordnung. die für diese bei den Stadtbezirke angegeben wird 

(STATISTISCHES LANDESAMT BERLIN 1989: Tab.14). Gemessen an der Raumzahl 

scheinen 70- bis 90jährige in etwas kleineren Wohnungen als jüngere Bewoh

ner der beiden untersuchten Stadtbezirke zu leben (ebenda: Tab. 15). Die 

typische Wohnungsgröße - sie gilt für etwa 41 v.H. der Altenpopulation -

ist eine 3-Raum-Wohnung, sie besteht in der Regel aus einer Küche und zwei 

weiteren Zinvnern. Alleinstehende besitzen eher kleinere Wohnungen; bei 

alleinstehenden Frauen ist der Bewegungsraum häufig nur auf einen Raum 

beschränkt. GrOßere Wohnungen - vier Räume und mehr - machen insgesamt 

etwa ein Drittel der von alten Menschen bewohnten Wohnungen aus. In größe

ren Wohnungen sind vor allem Zwei - und Mehrpersonenhausha lte zu finden; 

die wenigen noch verheirateten Frauen und ebenso Frauen in Mehrgeneratio

nenhaushalten leben so. Zu den meisten Wohnungen gehört ein Balkon; gele

gentlich kann ein Garten genutzt werden. Keine dieser unmittelbar ange

gliederten Möglichkeiten zum Aufenthalt an der freien Luft besteht für 14 
v.H. der Altenpopulation in der Innenstadt. 
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Wilmersdorf un~ Charlottenburg gehören zu den Bezirken mit vergleichsweise 

besserer Ausstattung der Wohnungen (ebenda: Tab. 16). Auch für die 70- bis 

90jährigen gilt das gute Ausstattungsniveau. Eine eigene Kochgelegenheit 

ist fast überal 1 vorhanden (98 v.H . l ebenso ein Bad oder Duschbad (97 

v.H.) und eine Toilette innerhalb der Wohnung (99.5 v.H.) . Fließendes 

Warmwasser steht in 93 v.H. der Wohnungen zur Verfügung. 91 v.H. werden 

zentral oder durch eine Etagenheizung beheizt. Auch die Ausstattung mit 

langlebigen Gebrauchsgütern muß als gut eingeschätzt werden: Kühlschränke. 

Staubsauger usw. sind in der Regel vorhanden. Allerdings finden sich keine 

Tiefkühleinrichtungen (auch Tiefkühlfach) und automat i sehe Waschmaschinen 

in 30 v.H. bzw . 43 v.H. der Haushalte: Sie fehlen eher in Haushalten der 

befragten Frauen als in Haushalten der Männer. 

1.2.4 Finanzielle Aspekte des Wohnens 

Das Mietniveau in Berlin (West) verändert sich anläßlich des 

Vereinigungsprozesses und ist durch verschiedene. zurückliegende 
Sonderbedingungen geprägt: Zum Zeitpunkt der Untersuchung fehlt ein 

Umland, das ein Ausweichen auf preiswerteren Wohnraum gestatten könnte . 

Ferner waren die Altbaumieten bis zum Mai 1987 preisgebunden. Obwohl die 

Rechtslage mit diesem Termin derjenigen des Bundesgebietes angeglichen 

wurde. und die Mieten steigen . blieb das durchschnitt] iche Mietniveau in 

Berlin (West) niedriger als in einigen anderen bundesdeutschen 

Großstädten . Die Volkszählung 1987 ergab für Berlin (West) eine 

durchschnittliche Miethöhe ohne verbrauchsabhängige Nebenkosten von 421 DM 

(ebenda: Tab. 19). Die hier untersuchten Stadtbezirke weisen mit 470 DM 

für Charlottenburg und 503 DM für Wi lmersdorf eine etwas höhere 

Durchschnittsmiete auf. Direkte Vergleiche zwischen diesen Mieten und den 

Wohnkosten der Altenpopulation können nicht gezogen werden. weil die in 

der vorliegenden Studie erhobenen Wohnkosten die Heizungsausgaben 
einschließen. 

Etwa ein Drittel der 70- bis 90jährigen zahlt weniger als 400 DM 

"Warmmiete" im Monat; 23 v.H. zahlen zwischen 400 und 500 DM , 20 v . H. zwi

schen 500 und 600 DM . 600 DM und mehr zahlt jeder vierte Haushalt. Die 

Wohnkosten sind höher für größere Wohnungen und bei Haushalten mit höherem 
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Gesamtei nkommen. Alleinstehende Männer und Frauen s i nd eher in de n niedri 

geren Kostengruppen zu finden; die Wohnkosten für Zwei- und Me hrpersonen

haushalte sind eher hoch. Allerdings sind Frauen. auch wenn si e nicht 

alle i n wohnen. in der niedrigsten Kostengruppe überrepr ä sent i ert. Mögli 

cherweise werden die Wohnkosten in Mehrgenerationenhaushalten und a nderen 

Wohngemeinschaften anteilig gezahlt und teilweise auch so ange ge ben. Etwa 

14 v.H. der 70- bis 90j3hrigen sind Wohngeldbezieher. Oi ese Quo t e deckt 

sich in etwa mit der von HINSCHÜTZER/MOMBER (1982) veröffent licht en: Si e 

sprechen in diesem Zusanvnenhang von 13 v.H. aller Rentner- und Pens i o

närshaushalte. Oie Gruppe der Wohngeldbezieher besteht überwiegend aus 

a ll ein lebenden Frauen; sie zahlen weniger Mi ete und haben ein ge r ingeres 

Haushaltse i nkommen . Nicht so scharf sozial abzugrenzen sind d i e Hausha l t e 

mi t einem Wohnberechtigungssschein. Tendenziell handelt e s si ch um alte 

Ehepaare. Insgesamt benötigte jeder dritte A 1 tenha usha lt einen Wohnberech 

tigungssc hein vor Abschluß des Mietvertrags. 

1.3 Struktursk1zze der ländlichen Lebensumwelt 

Ländliche Regionen gegenüber städtischen Regionen abzugrenzen bereitet 

besonders im Oetai 1 Schwierigkeiten (siehe z.B. BRÖSCHEN 1983 ; 31 ff.) . 

Das für die Bundesrepublik allgemein gebräuchliche bevölkerungss t a t isti 

sche Kriterium von weniger als 200 E/qkm verbirgt in seiner Globalitä t 

durchaus heterogene ländliche Strukturen im Bezug auf Bevölke rungsd ichte. 

Erwerbsstrukturen . Versorgungsdichte etc. Der Landkreis Kassel ( SCHAUB ! LD 

II). in dem die Untersuchungsregion angesiedelt ist. entspri cht dem Typus 

der Reg i on mit Verdichtungsansätzen des Raumordnungsberichtes der Bundes-
regierung CBMBAU 1986: 13). der dort wie folgt charakterisiert wird: 

"Dabei handelt es sich um Regionen mit kleineren Verdichtungs räumen , di e 

im Umland oftmals noch ländlich geprägt sind, sich abe r durch hohe Stand 

ortqualitat insbesondere der Zentren (z.B. Kiel. Münster, Göttingen. Würz
burg . Freiburg) auszeichnen". 
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SCHAUBILD II LOKALISIERUNG DES UNTERSUCHUNGSGEBIETES IN DER 

LÄNDLICHEN REGION IM LANDKREIS KASSEL (AUSSCHNITT) 

ru,sm,~ 
REINHAROSWA.1,0 

' 
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wenn auch Einschränkungen an der Einschätzung der hohen Standortqua 1 i tät 

des Zentrums Kassels gemacht werden müssen, (erhöhte strukturell bedingte 

Arbeitslosigkeit, Infrastrukturprobleme, bisherige Randlage zur Grenze der 

DDR). liegen die fOr die Untersuchung ausgewählten Gemeinden in einer 

Region. die als "Kernstadt mit ländlichem Umland" am besten beschrieben 

wird. Die auf den Landkreis bezogene räumliche "mittlere" Stadtferne bzw. 

-nähe der ausgewählten Gemeinden korrespondiert mi t einer "mittleren" Ver

sorgungsstruktur mit sozi a 1 en und gesundhei tsbezogenen Einrichtungen und 

Diensten (siehe Kapitel 6). 

Vor 1971 bildeten die drei Untersuchungsgemeinden den Kern eines eigen

ständigen Kreises. der mit der gebiet11chen Neuordnung des Jahres 1972 zum 

größten Teil im ne~gebildeten Landkreis Kassel aufging. Die von uns ausge

wählten Gemeinden gliedern sich in drei Kernstädte. Gemeinde A mit 9 Orts

teilen (Zusammenschluß 1971), Gemeinde B mit 6 Ortsteilen (Zusammenschluß 

1970/71) und Gemeinde C mit 4 Ortsteilen (Zusammenschluß 1971). Diese kom

munale Gebietsreform hatte zur Folge, daß in den Gemeinden A. B. und C 

eigene Stadtverwaltungen mit Bürgermeistern. in den zugehOri gen Dörfern 

jedoch nur noch ehrenamtliche Ortsvorsteher tätig sind. 

Der ländliche Charakter der Untersuchungsregion soll anhand der Indikato

ren Bevölkerungsdichte, Betriebs- und Beschäftigtenstruktur, die die länd-

1 iche Lebensumwelt mitprägende besondere Bedeutung der Vereine und der 

dörfliche bzw. kleinstädtische Charakter des Siedlungsraumes aufgezeigt 
werden. 

Die Bevölkerungsdichte für die drei westlich von Kassel gelegenen Untersu

chungsgemeinden liegt unter dem Landkreisdurchschnitt von 173 E/qkm und 

somit erkennbar unter dem oben genannten bevölkerungsstatistischen Krite

rium filr ländliche Regionen von 200 E/qkm (Gemeinde A: 110 E/qkm, Gemeinde 

B: 76 E/qkm, Gemeinde C: 74 E/qkm). Etwa die Hälfte der Bevölkerung lebt 

in der Gemeinde A. Das Verhältnis von Frauen zu Männern ist, bei geringen 

Abweichungen 1n den Gemeinden, mit 51 v.H. zu 49 v.H. fast ausgeglichen 

<TABELLE 3). Der Anteil der über 70jähr1gen an der Gesamtbevölkerung in 

den Gemeinden beträgt im Durchschnitt 10,4 v.H. <TABELLE 4). Erwartungs 

gemäß ist der Anteil der alten Frauen erheblich höher a ls der der alten 

Hänner und nähert sich bei den über 70jährigen dem Verhältnis von 2:1. Als 

bemerkenswertes Ergebnis der Nachkriegsgeschichte mit Auswirkungen auf die 

Bevölkerungsstruktur sei auch ein substantieller Anteil von Flüchtlingen 
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und Spätaussiedlern zu erwähnen. die im Sample der Ober 70jährigen mit 24 

v.H. vertreten sind. 

Eine mittelständische Struktur (Klein- und Mittelbetriebe) prägt die 

Untersuchungsregion. Dreiundfünfzig Gewerbebetriebe (einschl. Bauhaupt

gewerbe) mit insgesamt 961 Beschäftigten sind dort angesiedelt (davon 58 

v.H. in der Gemeinde A). Auch im Bereich Verwaltung und Dienstleistung 

bietet insbesondere die Gemeinde A Beschäftigungsmöglichkeiten 

(Kreiskrankenhaus. Außenstellen der Kreisverwa l tung Kasse l . Bundeswehr

standort). Oie nahegelegene Großstadt Kassel mit ihren Arbeitspllltzen im 

produktiven Bereich (Volkswagenwerk. Mercedes. Thyssen-Henschel etc.) und 

im Dienstleistungssektor (Universitat. Kliniken. Deutsche Bundesbahn. Ban
ken und Verwaltungen) kann als potentieller Arbeitsmarkt für die Umland

bewohner angesehen werden. Die Anzahl der sozialversicherungspflichti g 
beschHtigten Arbeitnehmer im Landkreis Kassel betragt 54.192, fOr die 

Gemeinden der Untersuchungsregion ergibt sich eine Anzahl von 4.110. Davon 

sind 4 v.H. im Bereich Land- und Forstwirtschaft, 40 v.H. im produktiven 

Bereich. weitere 40 v.H. im Handel. Verkehr und anderen Dienstleistungs

bereichen und 16 v.H. zum überwiegenden Teil in Gebietskörperschaften 
tätig. Verglichen mit der Beschäftigtenstruktur des Landkreises ist in der 

Untersuchungsregion ein größerer Anteil der Beschaft i gten (jewei 1 s + 10 

v.H.) in den Bereichen Handel. Verkehr und anderen Dienstleistungsberei
chen wie auch bei den Gebietskörperschaften zu finden, entsprechend nied

riger liegt der Anteil der Beschäftigten im produzierenden Gewerbe. 

Von insgesamt 3.053 landwirtschaftlichen Betrieben im Landkreis Kassel 
sind in Gemeinde A 437. in Gemeinde 8 137 und in Gemeinde C 203 angesie

de 1 t. Von den 777 Vo 11- und Nebenerwerbsbetrieben bewirtschaften nur 5 
v.H. eine Fläche von 50 ha oder mehr , sie liegen somit Ober der Rentabili 

tatsgrenze. 37 v.H. bewirtschaften als Nebenerwerbsbetriebe eine Fläche 

bis zu 5 ha und weitere 18 v.H . eine Fläche vo~ 5 bis 10 ha. Dementspre

chend dient nur der kleinere Teil der landwirtschaftlichen Betriebe dem 

Vollerwerb. Dies entspricht der landwirtschaftlichen Struktur des Land
kreises. 

Die Versorgung der ländlichen Bevölkerung mit Dienstleistungen des öffent 

lichen Personennahverkehrs 1 st in den drei Untersuchungsgemeinden nicht 

gleichermaßen gewährleistet. Im Schienenverkehr verfügen die Gemeinden A 

und B Ober eine Anbindung an die Stadt Kassel (Eilzugstrecke) und fast 
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alle Ortsteile der jeweiligen Kernstädte sind mit Bahnbuslinien erreich

bar. Die Fahrzeit mit der Bahn zwischen der ehemaligen Kreisstadt A und 

Kassel Hbf beträgt 50 Minuten . Die Entfernung zwischen den Kernstädten und 

Kassel-Stadtmitte beträgt für A ca. 22, für B ca. 14 und für C ca. 24 km. 

Gemeinde c liegt sowohl entfernungsmäßig als auch von der Anbindung durch 

öffentliche Nahverkehrsmittel zu Kassel und den Gemeinden A und B ungün

stiger. Die drei Kernstädte verfügen über keinen innerörtl ichen Busver

kehr . Für 5 v.H. der Einwohner der untersuchten Gemeinden gibt es keine 

Anbindung an den öffentlichen Personennahverkehr_ Im Einzelfall können 

Fahrgaste mit einer Ausnahmegenehmigung vom Schulbus beförde rt werden. 

Größere Schwierigkeiten ergeben sich fOr die Bewohner von Ortsteilen , wenn 

sie ohne Umweg über die Kernstädte in andere Ortsteile gelangen wollen. 

Für den • zwi schendörfl i chen Verkehr" ist man auf private Verkehrsmitte 1 

bei einem vorhandenem, gut ausgebauten Straßennetz angewiesen. 

Die Versorgung mit Gütern und Diens tl eistungen des täglichen Bedarfs dif 

feriert sehr stark. wahrend i n den Kernstädten eine Vielzahl von Geschäf

ten. Fachgeschaften , Banken und Postamtern vorhanden ist , findet man in 

den Ortsteilen oft nur ein Mindestangebot von Bäckern, Metzgern und 

Lebensmittelgeschaften . In einigen sehr kleinen , eher abgelegenen Dörfern 

(Ortsteilen) besteht nicht einmal die Möglichkeit einzukaufen, davon sind 

B v_H _ der Einwohner der Untersuchungsregion betroffen. Besonders fOr alte 

Menschen entsteht dort eine prekäre Versorgungssituation. 

Ein cha ra kteri s t i sches Kennzeichen soz i a 1 en Lebens in Dörfern und Kern

städten ist die Vielzahl von f rei willigen Vere i ni gungen . Um einen Anhalts

punkt für die soziale Integration älterer Menschen in die dörfli

che/kleinstädtische Sozialstruktur zu gewinnen , wurden die örtlichen 

Vereine (einschließlich der Parteien) befragt (N = 144) (21. von knapp 2/3 

der Vereine IN • 891 antworteten die Vere insvorsitzenden mit Daten Ober 

die Teilnahme der Ober 60j ähr i gen Mitglieder am Vereinsleben. Auff3llig 

ist eine alters - und geschlechtsspezifische Differenzierung. so haben 18 

Vereine keine weiblichen, 5 keine männ l ichen Mitglieder . Neun vereine 

haben Oberhaupt keine Mitglieder im Alter von über 60 Jahren. Betrachtet 

man nur den Antei l de r über 60jäh r igen Mitgl i eder, so haben 52 (von 891 

keine Ober 60jährigen Frauen und 16 Vereine keine Ober 60jährigen Männer. 

Dies zeigt• daß 3 ltere Männer über ihre Verei nsmi tgl i edscha ft und dem 

damit verbundenen Vereins 1 eben größere Chancen der sozi a 1 e n Integration 
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haben als die alteren Frauen. Daß die Mitgliedschaft nicht nur formell 

ist, wird dadurch belegt . daß in drei Viertel der Vereine die alteren Men

schen rege 1 ma Bi g an Veranstaltungen tei 1 nehmen. Spezie 11 a 1 tenori ent i erte 

Veranstaltungen bieten gut 25 v.H. der Vereine auch für Nichtmitglieder 

an . wobei einige Vereine regelmäßig oder gelegentlich mit anderen Vereinen 

zusammenarbeiten. Diese Ergebnisse belegen die besondere Bedeutung des 

Vereinslebens für die ländliche Lebensumwelt und bieten den Landbewohnern 
bis ins hohe Alter Möglichkeiten der Teilnahme am sozialen Leben. 

So gaben denn auch 47 v.H. der befragten Ober 70jährigen an, in einem oder 
mehreren Vereinen Mitglied zu sein. Oie geschlechtsspezifischen Differen

zen in der Teilnahme am Vereinsleben spiegeln sich in folgenden Zahlen 

wider: von den Mitgliedern sind 62 v.H. Männer und 38 v.H. Frauen. Dies 

bedeutet nicht, daß Frauen seltener an Veranstaltungen teilnehmen als Män

ner. Für beide Gruppen gilt, daß nur knapp 30 v. H. nie an Veranstaltungen 
teilnehmen und somit ihre Mitgliedschaft rein formell ist. 

Mit zunehmendem Alter nehmen sowohl die Vereinsmitgliedschaften, als auch 
die Teilnahm~ _an Veranstaltungen ab. Von den 70 - 74jährigen sind noch 56 

v.H„ von den Ober 85jahrigen nur noch 29 v.H. Mitglied in einem Verein. 
Aber drei Viertel der hochaltrigen Vereinsmitglieder besucht noch regelmä

ßig, gelegentlich oder bei besonderen Anlassen Veranstaltungen. 

1.3. l Ländliche Wohnumwelt 

Wesentliche Aspekte, die die Wohnsituation alter Menschen auf dem Land 
bestimmen, sind: 

im weiteren Umfeld der Siedlungscharakter und die Bebauungsart der 
Region und 

im engeren Umfeld die Lage der Wohnung im Haus sowie des Hauses/der 

Wohnung im Ort, als auch die bauliche. insbesondere sanitäre Ausstat 
tung der Wohnung. 

Die traditionelle Einheit von Arbeitsplatz und Wohnung - vor al lem in den 

Landwirtschafts- und Kleinbetrieben - charakterisiert i11VTier noch das Woh

nen in den Ortsteilen (Dörfern). wenn auch Veränderungen durch die Moder

nisierung der Hauser und die Erschließung von Neubaugebieten sichtbar wer-
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den. Modernisierungs- und Sanierungsmaßnahmen haben i n den letzten Jahr

zehnten besonders die Stadtkerne der Kleinstädte verändert. 

Dem Siedlungscharakter der Region entspricht die Bebauung mit übe rwi~gend 

zwei- bzw. eingeschossigen Wohnhäusern. Einige mehr als zwei ges chossige 

Gebäude findet man vor allem in der ehemaligen Kreisstadt (Al. 

Von Bedeutung fOr die alltägliche Interaktion ist die Lage des Hauses/der 

Wohnung innerhalb der Orte. Etwa ein Drittel (32 v.H.l der Ober 70jähri gen 

wohnt in der Ortsmitte, 45 v. H. in der Nähe des Ortskerns und 23 v. H. am 

Rand der Ortsteile bzw. Kernstädte. Von den letzteren haben 6 v . H. kei ne 

Nachbarn in unmittelbarer Nahe, so daß man von ungefähr 2 v.H . al s tenden

ziell räumlich isolierten alten Menschen sprechen kann. 

Die hügelige Struktur der Landschaft bedingt, daß 23 v.H. in Häusern mi t 

Hanglage leben und Schwierigkeiten mit dem Verlassen bzw. Erreichen ihrer 

Wohnung besonders bei schon auftretender Beeinträchtigung der Gehfäh i gkeit 

- gerade im Winter bei Schnee- und Eisglätte - haben können. 

Für die dörfliche aber auch noch im großen Maße für die kl einstädtische 

Siedlungsform sind Hauser mit (Nutz-lGarten oder Gartenanlagen an den 

Ortsrandern charakteristisch. Drei Viertel der befragten ä lteren Menschen 

besitzen einen eigenen Garten oder können einen Garten regel mäßi g nutzen . 

Daß immerhin noch Ober die Hälfte der über 85jährigen rege lmäßi g im Garten 

arbeitet oder mithilft, macht dessen Bedeutung als Betätigungs - und Kommu 

nikationsmöglichkeit für die alten Landbewohner offensichtli ch. 

1.3.2 Wohneigentum und Wohnformen 

Für die Untersuchungspopulation liegt der Anteil der Haus- bzw. Wohnungs 

eigentümer bei 40 v.H . und der Mieteranteil bei 24 v.H. In dem für Ältere 

auf dem lande charakteristischen, vertraglich gesicherten Wohnverhä ltni s 

"Altenteil" leben weitere 22 v.H. und weitere 14 v.H. in einer altente il

ahnlichen, aber vertraglich nicht geregelten Wohnform. Da die l etztere 
fast immer Wohneigentum voraussetzt, kann die Eigentumsrate bei i nsgesamt 
76 v. H. angesetzt werden. Auch dies sind für ländliche Regionen 
charakteristische Werte. 
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Die hohe Eigentumsrate begünstigt nach Ausführungen von TEWS (1987a: 447) 

die lange Wohndauer im gleichen Haus bzw. im gleichen Ort. 50 v. H. der von 

uns befragten alten Menschen leben langer als 25 Jahre im gleichen Haus, 

gleichzeitig wohnen 75 v.H. langer als 25 Jahre im gleichen Ort. Oies 

spricht für die Beständigkeit und Kontinuität des Wohnens, was wiederum 

die Aufrechterhaltung regelmäßiger Beziehungen zu Freunden, Nachbarn und 

Verwandten begünstigt und die erwartbare Unterstützung und Hilfe durch 

informelle Netzwerke mitstrukturiert. 

Die durch den hohen Antei 1 von Eigentum mi tbedi ngten Wohnformen, wie z. 8 

das Altenteil, bedeuten nicht, daß die alteren Menschen auf dem Land Ober

wiegend in Mehrgenerationenhaushalten leben. Etwa drei Viertel der über 

70jahri gen verfügen über eine abgeschlossene Wohnung, die häufig recht 

geräumig ist, da zwei Drittel bis zu 5 Zimmern bewohnen. Selbst in den 

Mehrgenerationenhaushalten hat nur eine verschwindende Minderheit von 1 

v.H. kein eigenes Zimmer, aber jeweils ein gutes Drittel der alten Men

schen hat ein bzw. zwei Zimmer zur persDnlichen Verfügung (Nutzung). 

Wohneigentum verbilligt selbstverst3ndlich auch die Wohnkosten. So betra

gen die Wohnausgaben für die Ober 70jährigen im Mittel 350 DM. Im einzel

nen betrachtet, ergeben sich folgende Zahlen. Von den Wohneigentümern 

haben Ober 2/3 Verbrauchs- und Unterhaltskosten von weniger als 400 DM. 

Knapp 50 v.H. der Altenteiler und 65 v.H. derjenigen, die in altenteilahn

lichen Verhältnissen wohnen, haben überhaupt keine Wohnausgaben, der Rest 

zahlt Oberwiegend weniger als 200 DM, d.h. nur die Umlagen respektive Ver

brauchskosten. Von denen, die in Mietwohnungen bzw. angemieteten Häusern 

wohnen, zahlen 50 v.H weniger als 400 DM. 30 v.H. zwischen 400 und 600 DM 

und 20 v.H. mehr als 600 OM Miete inklusive Umlagen. 

1.3 , 3 Qualitative Aspekte des Wohnens 

In einem sekundäranalytischen Vergleich stellt TEWS (1987a: 447) bezüglich 

der materiellen Wohnsituation eine weitgehende Angleichung städtischer und 

ländlicher Wohnqualitat bei älteren Menschen fest; dies allerdings mit 

Ausnahmen, die vor allem im Sanitl!rbereich liegen. Nach den hier vorgeleg

ten Ergebnissen hat sich die Wohnausstattung auf dem lande weiter verbes-
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sert. Nur ungefähr 2 v.H. der Befragungspersonen verfügen Ober keine Toi

lette im Haus und kein Bad; 14 v.H . Ober kein fließend Warmwasser (TABELLE 

5). Die These von TEWS, daß ältere Menschen auf dem Land auch vom Hoderni

sierungsprozeß profitieren. wird somit erhärtet. Dies Hßt sich auch für 

die Ausstattung der Wohnung mit langlebigen Konsumgütern zeigen (TABELLE 

6). Hehr als 90 v.H. der Haushalte verfügen Ober Fernsehen. Kühlschrank, 

Radio und zwischen 70 und 90 v.H. Ober Waschmaschine, Telefon und Gefrier

truhe. 

Beengte Wohnverhältnisse gibt es für einen Großtei 1 der alten Menschen 

nicht, da sich bei 40 v . H. der Wohnraum über zwei Stockwerke des eigenen 

Hauses verteilt. Von den übrigen 60 v.H. leben Ober die Hälfte im Erdge

schoß, 40 v.H. im ersten Stock und nur gut 6 v.H. im zweiten nur selten im 

dritten Stockwerk. An dieser Stelle muß die teilweise sehr alte Bausub

stanz und Bauweise der meist zweigeschossigen Wohnhäuser erwähnt werden. 

in denen bei Behinderung und Funktionseinschränkungen enge und steile 

Treppenaufgänge mobilitätseinschränkend wirken können. 

Der Hodernisierungsschub hat nicht alle gleich getroffen; immerhin bekla

gen sich 15 v.H. Ober Mängel im Wohnbereich. Die Kritik bezieht sich im 

wesentlichen auf den Allgemeinzustand des Hauses/der Wohnung (insgesamt 9 

v . H. l. Hänge l im Sanitä rberei eh und mit der Heizung etc. geben 2 bzw. 3 

v. H. an. Ober beengte Wohnverhältnisse klagen 2 v. H. und Ober den Hangel 

an einem eigenen Raum 1 v . H. Die Interviewer waren aufgefordert worden. 

insbesondere bauliche Mängel. die die Mobilität bzw. Ges undheit der 

Befragten beeinträchtigen könnten. zu notieren. Stei 1 e bzw. ungesicherte 

Treppen stellten sie in 5 v.H. bzw 2 v.H. der Fälle fest. Schmale Türen 

und erhöhte Türschwe 11 en berichteten sie in je 2 v. H. der Wohnungen. 

Undichte Fenster machten weitere 5 v.H. aus. Insgesamt beurteilten sie in 

einer ähnlichen Größenordnung wie die Befragten selbst 16 v.H. der Wohnun

gen als in einer oder mehrerer Hinsicht renovierungsbedürftig. 

Von den 15 v.H. der Befragten, die Wohnmängel berichteten, hatten gut ein 

Viertel schon Maßnahmen zur Behebung derselben in die Wege geleitet. Der 

Rest hatte nichts unternommen , wobei für einen nicht quantifizierbaren 

Teil unterstellt werden kann, daß für Renovierungen keine Mittel vorhanden 

si nd , d.h. die Wohnsubstanz verbraucht wird. Insgesamt bestätigen aber 

auch diese Zahlen. daß der Anteil derjenigen. die unter Einbußen an der 
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WohnqualiUt leben, auf dem lande zwischen 5 und maximal 10 v.H. einge

schatzt werden kann. 

1.4 Gemeinsamkeiten und Unterschiede der Lebensumwelten in Stadt und Land 

Die Unterschiede in der Lebensumwelt der stadtischen und landlichen alten 

Menschen sind offensichtlich und sollen nicht im einzelnen resümiert wer

den . Auch der höhere Anteil von Wohneigentum und Gartenbesitzern auf dem 

lande Oberrascht nicht und bestatigt nur andere Untersuchungen (TEWS 
1987a; MAGFS-BW 1986), wobei auf dem Land Wohneigentum Voraussetzung für 

Altenteilvertrage ist und das Zusammenwohnen von mehreren Generationen 
begünstigt. Damit wird das Wohnen für viele alte Menschen preiswerter. Die 

Mietkosten sind auf dem lande , gerade für die niedrigen Einkommensbezie

her, ebenfalls günstiger als in der Stadt. Eine Disparitat in der Wohnqua

litat bzw. Wohnungsausstattung zwischen Stadt und Land laßt sich kaum mehr 
erkennen. Allerdings gibt es in beiden Regionen auch problematische Wohn

situationen, deren Anteil aber bei 5 v.H. liegt. 

Hervorzuheben ist die unterschiedliche Qualitat der Verkehrsinfrastruktur. 

Einem ausgebauten Offentl i chen Nahverkehrsangebot in der Stadt steht ein 
eher lückenhaftes auf dem Land gegenüber, mit der Konsequenz. daß 

bestimmte Dienstleistungsanbieter, z.B. die Facharzte, für viele Ältere 

nur mit Unterstützung Dritter und mit dem PKW gut erreichbar sind. 
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2. Soz1alstrukturelle Eckdaten zur Lebenss1tuat1on de r Altenbevöl kerung 
1n den be1den Untersuchungsreg1onen 

2.1 E1nführung 

In der sozial-räumlichen Beschreibung der beiden Untersuchungsregionen 

wurden Differenzen der Umwelt und Wohnsituation zwischen den Regionen 

sichtbar. An dieser Stelle soll die soziodemographische Beschreibung wei 

tergeführt werden. Mit den Variablen Bildungsstand, Einkommens- und 

Berufsstruktur wird der soziale Status der Altenbevölkerung bestimmt und 

untersucht, ob er mit anderen Verteilungsmerkmalen im Zusammenhang steht . 

Deren Bedeutung für die gerontologische Forschung soll der Kürze ha l ber an 

einer der klassischen Studien. der Duke Longitudinal Study, illustr iert 

werden. Dort wurde festgestellt, daß ein höherer sozialer Status u. a. mit 

besserem phys i sehen und psychi sehen Gesundheitszus t and. mit höherer 

Lebenserwartung, mit der Abwesenheit sozialer Probleme und größerer 

Lebenszufriedenheit positiv korreliert (PALMORE 1981: 31). Verg l eichbare 

Ergebnisse erzielten viele andere gerontologische Studien. Das belegt die 

besondere Bedeutung des soz i a 1 en Status für die Qua 1 i tät des A 1 terns. In 

der genannten Längsschnittstudie wurde weiter gezeigt. daß Personen mit 

einem hohen sozialen Status ihren guten Gesundheitszustand , ihre kogniti

ven Fähigkeiten und ihre Zufriedenheit länger aufrechterhalten können 

(ebenda: 30). Die Bedeutung der Einkommenshöhe als Ressource zur Bewä l ti

gung von Problemen und Krisen im Alter wird in der gerontologischen For 

schung immer wieder betont (BACKES 1981; GLATZER/VOLKERT 1980; PALMORE et 

al. 1979; BUJARD/LANGE 1978; DIECK/NAEGELE 1978). 

Die folgende Darstellung wi 11 nicht diese Ergebnisse überprüfen, sondern 

die beiden Stichproben in Hinblick auf Gemeinsamkeiten und Unterschiede 

der Verteilung von sozialen Statusmerkmalen charakterisieren. 

2.2 Bfldungsnfveau 

Das im frühen Lebensalter erreichte Bildungsniveau beeinflußt u.a. die 

Berufswahl und Karrieremöglichkeiten und prägt indirekt den Lebensstil bis 

ins hohe Alter. Speziell bei diesem Merkmal sind Kohorteneffekte zu 
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ber0cksichtigen, da für die jüngeren Altersjahrgänge besser ausgebaute 

weitergehende Bildungsinstitutionen zur Verfügung standen. Von Frauen wur

den die Zugangsmöglichkeiten zu Bildungsinstitutionen erst nach und nach 

erkämpft und erschlossen. 

In folgenden Darstellungen unterscheiden wir zwei Stufen des Bildungsni

veaus: zum einen den Volksschulbesuch (mit oder ohne Abschluß) und zum 

anderen den Besuch einer weiterführenden Schule wie Real- oder Fachschulen 

bis hin zum Abitur. Aus TABELLE 7 erkennt man für beide Geschlechter einen 

Trend zur besseren Schulbildung bei den jüngeren Jahrgangsgruppen; dieser 

Kohorteneffekt wird besonders markant bei den 70 - 74jahrigen sichtbar. Er 

gilt für beide Untersuchungspopulationen. Allerdings sind die Ausgangsver

teilungen different. Das Bi 1 dungsni veau. dargestellt durch den weiterfüh

renden Schulbesuch, steigt in der ländlichen Region von 12 v.H. auf 37 

v.H. bei den Hännern und von 12 v.H. auf 25 v.H. bei den Frauen. In der 

Großstadt ist ein Anstieg f0r beide Geschlechter von ca. 35 v.H. auf ca. 

45 v.H. bei den j0ngeren Altersgruppen zu erkennen. Geschlechtsspezifische 

Differenzen im Bildungsniveau gibt es in ausgeprägter Form nur auf dem 

lande, wo 67 v.H. der Hänner. aber 87 v.H. der Frauen nur einen Volkschul

besuch nachweisen. In der Großstadt liegen diese Werte für beide 

Geschlechter näher beieinander: 63 v.H. der Hänner, 65 v.H. der Frauen 
besuchten nur die Volksschule. 

2.3 Ehemalige Berufe und nachberufliche Tätigkeit 

Den weniger ausgeprägten Unterschieden im Bildungsniveau, zumindest bei 

den Männern , stehen stärkere Differenzen in der Berufsstruktur zwi sehen 

beiden Regionen gegenüber. Natürlich gab von der Großstadtpopulati on nie

mand einen landwirtschaftlichen Beruf an. Die Daten der Landpopulation 

zeigen hingegen, daß 13 v.H. der Hänner einen landwirtschaftlichen Betrieb 
bewirtschaftet, und 70 v.H. der über 70jährigen Frauen und 40 v.H. der 
Hänner schon einmal in der Landwirtschaft gearbeitet, d.h. meist mit- oder 

ausgeholfen haben. Auch In bezug auf andere Berufe (gefragt war nach dem 

am längSt en ausgeübten Beruf) und auf das Ausmaß der Erwerbstätigkeit der 
Frauen sind jedoch beträchtliche Differenzen vorhanden. 

f_ 
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In der Landstudie gaben Ober 40 v.H. der Männer "Arbeiter" als Berufstä

tigkeit an. Oem stehen in der Großstadt gut 30 v. H. mit dieser Tätigkeits 

bezeichnung gegenüber (TABELLE 8). Dieses Verhältnis kehrt sich bei den 

Angestelltentätigkeiten um: In der Stadt liegt der Anteil der Männer in 
diesen Berufen mehr als dreimal höher als auf dem Land (40 v.H. gegen 13 

v.Hl. Bei den Beamten ist das Verhältnis ausgeglichener und liegt bei g 

v.H. in der Stadt und 14 v.H. auf dem Land. Auch bei den SelbsUndigen 
liegen die Werte nicht weit auseinander, nämlich bei 19 v.H. Aber, wie 

schon gesagt, 13 v.H. der Männer der Landstudie waren als Landwirte tätig. 

Von den Frauen gingen in beiden Untersuchungspopulationen ungefähr je ein 
Viertel keiner Erwerbstätigkeit nach und bezeichneten sich als Nur-Haus

frauen. Dazu kommen auf dem Land weitere 40 v.H. der Frauen , die nur kurze 

Zeit berufstätig und die längste Zeit Hausfrauen waren. Für die Großstadt
stichprobe läßt sich dieser Anteil nicht quantifizieren. Aus der folgenden 

Gegenüberstellung werden weitere Differenzen in der Berufstatigkeit der 

weiblichen Altenbevölkerung offenbar: 46 v.H. in der Stadt gegenüber 9 

v. H. auf dem Land waren Angestellte und 21 v.H. gegenüber B v. H. waren 

Arbeiterinnen. Als Beamtinnen waren in der Stadt 3 v.H. und auf dem Landl 
v. H. der Ober 70jährigen Frauen tätig. Niedrig sind auch die Werte für die 

selbständige Erwerbstätigkeit mit 6 v.H. in der Stadt und 4 v. H. auf dem 

Land. Aber wiederum rund 12 v.H. der Frauen auf dem Land waren überwiegend 
als mithelfende Familienangehörige, jedoch kaum als Betriebsleiterinnen in 
der Landwirtschaft tätig. 

Das durchschnittliche Verrentungsalter liegt beim 65. Lebensjahr oder 

darunter. Unter den Ober 70jährigen war daher kaum noch jemand voll 

erwerbstätig. Die noch vorhandenen beruflichen und berufsähnlichen Aktivi
täten konzentrierten sich meist auf neben- oder ehrenamtliche Tätigkeiten 

bzw. Mithilfe in familienbetrieben. Letzteres hat besonders für die 

landwirtschaftlichen Betriebe eine saisonale oder dauerhafte Bedeutung und 

9 v.H. der Männer und 2 v.H . der Frauen, die in der Landwirtschaft tätig 

waren, helfen auch im hohen Alter noch in den Betrieben mit. Tätigkeiten 
außerhalb der Landwirtschaft, also eher ehrenamt liehe bzw. Nebentat i gke i -

ten, geben von der Großstadtbevölkerung noch 19 v.H. der Männer und B v.H. 

der Frauen und von der Landbevölkerung 8 v.H. der Männer und 2 v.H . der 

Frauen an. Der Einkommenseffekt dieser Ti! ti gkei ten mag unterschi edl i eh 

sein und kann nur schwer eingeschätzt werden. Aber ohne Zweifel ist man

cher landwirtschaftlicher Betrieb auf die Hilfe aller. auch der alten 
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dem möglichen Einkommenseffekt sta r ken Angehörigen, angew i esen . Neben 

diese Tatigkeiten die soziale Integration und das Selbstwertgef ühl (man 

gehört nicht zum "alten Eisen") und können damit auch zur Lebe ns zufrieden

he i t im Alter beitragen. 

2.4 Einkommensquellen 

Eine Ungere Zeit ausgeübte Berufstatigkeit und Beitragszeit is t Vora us 

setzung fQr die Alterssicherung durch Rente oder Pension. In beide n Popu

lationen beziehen rund 95 v . H. der Hanner Altersruhegeld. Bei den s t adti

schen Frauen sind es ca. 79 v.H. und von den Landfrauen 56 v .H. Eine Wi t

wenrente erhalten ferner ca . 60 v.H. (Großstadt) und 65 v.H. ( Land ). Die 

Differenz von 20 v.H. bei den Frauen mit eigenem Rentenanspruch bes t a t i gt 

die Vermutung, daß die Großstadtfrauen üblicherweise langer berufstattg 

waren. Zwischen 10 v . H. (Landl und 12 v.H. (Stadt) der Mä nner beziehen 

eine Invaliden-, Kriegsbeschadigten- und Unfallrente, und dies markiert in 

etwa die GrOBenordnung derjenigen, die durch Kriegs- oder Unfa llfolgen 

mehr oder weniger starke Beeintrachtigungen erlitten haben. I n be i den Un

tersuchungsregionen können gut 10 v.H. der Befragten noch auf Ve rmögenser 

trage aus Ersparnissen, Anlagen, Pachten, Zinsen etc. zurückgrei f en . Auf 

s taat 1 i ehe Unters tOtzung, hauptsach 1 i eh Wohnge 1 d und Sozi a 1 hilf e , s i nd in 

beiden Regionen rd. 4 v.H. der Ober 70jahrigen angewiesen , wobei der 

Anteil der Frauen unter diesen Einkommensbeziehern ungefahr doppelt s o 

hoch ist wie der Anteil der Hanner, die Unterstützung erhalten. 

2. 5 Haushaltseinkommen 

Art und Dauer der Berufstatigkeit bestimmen im wesentlichen die Höhe des 

Ruhestandsgeldes. Da die Witwenrente und/oder die während des Erwerbs

lebens im Durchschnitt schlechtere Einkommenseingruppierung der Fraue n wi e 

auch ihre meist kOrzere Berufstat i gkei t einen entscheidenden Einfluß auf 

die Einkoanenshöhe im Alter haben, ist es sinnvoll, die Einkommensver t e i

lung in beiden Populationen geschlechtsspezifisch darzustellen (TABELLE 

Fast 9l, in jeder Altersgruppe ist der Antei l der Frauen in der nied r igen 

Ei nkonmenskategorie (bis 1500 OH) zwei oder drei mal so hoch wie de r Mä n-
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neranteil; diese geschlechtsspezifische Relation kehrt sich in den Gruppen 
mit hohem Einkommen 12500 DM und mehr) um. Im einzelnen: In der Großstadt 

liegen die Anteile für die niedrige Einkommensstufe bei den Männern zwi

schen 12 v.H. und 28 v.H. und auf dem Land zwischen 23 v.H. und 57 v.H .. 

und für die Frauen zwischen 33 v.H. und 64 v.H. in der Großstadt und 57 
v.H. und 67 v.H. auf dem Land. 

Ein altersspezifischer Einfluß auf die Einkorrvnenshöhe - von jüngeren 

Kohorten mit besserem Bildungsniveau können auch besser bezahlte Berufe 

angenorrvnen werden - laßt sich schwer nachweisen . Er korrvnt erst bei den 7D 

- 74jahri gen bei den Geschlechts deut lieh zum Ausdruck. Um die Größenord

nung der Einkommensunterschiede zwischen der städtischen und der ländli

chen Untersuchungsregion zu veranschaulichen, werden die Medianwerte, die 

die Population in zwei gleich große Gruppen teilen, nach Haushaltsgröße 

und Geschlecht verglichen. In der städtischen Untersuchung liegt der 

Medianwert für alleinlebende Männer bei 2000 OM und für alleinlebende 

Frauen bei 1530 OM: in der Landstudie sind die Werte deutlich niedriger: 

sie liegen für beide Geschlechter bei 1000 DM. Frauen mit sehr niedrigem 

Einkorrvnen leben vielfach in Mehr-Personen-Haushalten. Auf diese Weise wer
den die geschlechtsspezifischen Unterschiede in der Landuntersuchung ver
wischt. In den stadtischen Zwei-Personen-Haushalten (die wenigen Mehr-Per

sonen-Haushalte gehören vorwiegend dieser Kategorie an) liegt der Einkom

mensmedian für Männer bei 2300 DM und für Frauen bei 1800 DM. In der länd

lichen Region können 50 v.H. der verheirateten Männer über ein Haushalt

seinkorrvnen von mehr als 2000 DM und 50 v.H. der verheirateten Frauen über 

mehr a 1 s 1600 DM verfügen. Die Werte fOr die Mehr-Gene rat i onen-Hausha l te 

auf dem Land müssen wegen ihrer beträchtlichen Bedeutung im Hinblick auf 

die haushaltsstrukturelle Differenzierung gesondert ausgewiesen werden. 

Für die Männer liegt der Median bei 2000 DM und für Frauen bei 1800 OH. 

Will man diese Daten hinsichtlich der Stadt-Land-Unterschiede interpretie

ren, dann muß man berücksichtigen, daß gerade bei der Frage nach der Ein

kommenshöhe die Ausfa 11 quote in der Landuntersuchung besonders hoch war . 

Keine Angabe machten 18 v.H. gegenüber ca. 11 v.H. in der Stadt, wo in der 

postalischen Erhebung diese Frage nicht gestellt wurde (Ausfall von weite

ren 15 v.H). Fast 20 v.H. der Befragten der Landstudie antworteten mit 

"weiß nicht•. Diese Antwort wurde in Mehr-Personen-Hausha 1 ten besonders 
oft gegeben und muß vermutlich so interpretiert werden. daß die alten Men

schen in solchen Haushalten keinen Überblick Ober die Gesamteinkommens-
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situation haben. Aber auch unter Berücksichtigung dieses stichprobenspezi

fischen Vorbehalts scheint die Einkommenssituation besonders der Alleinle

benden auf dem Land deutlich schlechter zu sein als in der Stadt. In den 

zwei-Personen-Haushalten könnte diese Aussage nur für die Männer gelten . 

Berücksichtigt man die Angaben zu den am längsten ausgeübten Berufen, wird 

eine Ursache für die Einkommensdifferenz offens i chtl i eh. Die auf dem Land 

lebenden Alten gehörten zu einem signifikanten Anteil der Gruppe der öko

nomisch gefährdeten Bauern mit relativ schlechter Alterssicherung an. Auch 

die ehemaligen selbständigen Handwerker und Kleingewerbetreibenden, die 

mit den Bauern die Sozialstruktur der Dörfer bestimmten. können nur selten 

auf eine gute monetäre Alterssicherung zurückgreifen. Demgegenüber 

erscheint die von Angestelltenberufen dominierte großstädtische Altenbe

völkerung auch im Alter ökonomisch gesicherter. 

Allerdings spielen noch andere Faktoren bei der Bewertung der Einkommens

unterschiede zwischen der städtischen und der ländlichen Untersuchungsre

gion eine Rolle. Im Hinblick auf Unterschiede im Lebensstandard bzw. der 

monetären Ressourcenausstattung der Altenbevölkerung muß man zumindest die 

höheren Lebenshaltungskosten der Großstadt berücksichtigen und zum anderen 

die sich auf dem Land bietende Möglichkeit, durch Naturalien aus dem eige

nen Garten zur Selbstversorgung beizutragen. Auch der hohe Anteil von Woh

neigentum auf dem Land beeinflußt die monatlichen Ausgaben vieler älterer 

Menschen. All dies verringert in einem hier nicht bestimmbaren Haß die 

Einkommensunterschiede, ohne daß man von einer Nivellierung reden kann. 

Die subjektive Einschätzung der ökonomischen Lage in beiden Stichproben 

bringt als Ergebnis, daß ca. 5 v.H. ihre wirtschaftliche Lage als schlecht 

betrachten, so daß die objektiv feststellbare Schlechterstellung der 

Altenbevölkerung auf dem Land nicht geradewegs auch subjektiv als defizi 
tär empfunden wird. 

Zum Abschluß soll das Problem "Armut im Alter" kurz gestreift werden. In 

beiden Populationen liegt der Anteil der Haushalte, die sich mit Einkommen 

in der Größenordnung des Sozialhilfesatzes zufrieden geben müssen, bei ca. 

lO v.H. Nur rd. 4 v.H. nehmen die staatliche Unterstützung in Anspruch. 
Das deutet auf die Größenordnung der "verschämten Armut im Alter• hin. 
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2.6 Zusanvnenfassung 

Die Gegenüberstellung der sozialstrukturellen Beschreibungen beider 
Untersuchungspopulationen zieht zum Vergleich die wenigen gerontologischen 
Studien zur Lebenssituation alter Menschen in stadtischen (MAGFS-BW 1986} 

und landlichen (MAGFS-BW 1983; BRÖSCHEN 1983} Regionen heran.. Das Bil-
dungsgefalle zwischen den beiden hier diskutierten Untersuchungen ist für 

die Männer kaum. aber für die Frauen deutlich zu erkennen . Die Ergebnisse 

in der Stadt entsprechen weitgehend den Befunden aus Baden-Württemberg: 

ca. ein Drittel der Altenbevölkerung nutzte weitergehende Bildungswege 

CMAGFS-BW 1986: 26). Im Hinblick auf die mannliche Altenpopulation weicht 
die Kasseler Stichprobe etwas nach oben ab und liegt selbst für beide zum 

Vergleich herangezogenen Landstudien etwas zu günstig. Dagegen entspricht 

die Bildungssituation der Ober 70jahrigen Frauen in etwa den Anteilen in 
diesen Landstudien CMAGFS-BW 1983: 26; BROSCHEN 1983: 103}. Die darge

stellten regionalen Unterschiede in der Berufsstruktur der Altenbevölke
rung werden durch die genannten Studien bekraftigt. Ein dominanter Anteil 
von ehemaligen Angestellten und Beamten in den Stadten und eine zahlenmä

ßig fast ebenso große Mischbevölkerung von Arbeitern und Bauern auf dem 

Land sind für die regionalen Unterschiede ausschlaggebend. Auch die Ein

kommensverteilung mit der größeren Anzahl niedriger Einkommensbezieher auf 

dem land und der größeren Zahl Gutsituierter in der Stadt wird durch die 
anderen Vergleichsstudien bestatigt. 

Kurz: Im großen und ganzen entsprechen die sozialstrukturellen Unter

schiede in ihrer regionalen Spezifik den schon frOher gemachten Aussagen 

gerontologischer Studien. Von den Einkommensunterschieden kann nur bedingt 

auf lebenss tanda rdsdifferenzen gesch 1 essen werden. Auch die ökonomi sehe 

Zufriedenheit erweist sich als unabhangig. Mangelt es aber einem größeren 
Teil, besonders der weiblichen Altenbevölkerung auf dem Land, an der Res

source Geld, so erschwert das die Möglichkeit. Probleme und Krisen im 
Alter angemessen zu bewaltigen. Unsere sozialstrukturellen Daten bestati

gen die Niveau-These von TEWS (1987b). die besagt. daß jOngere Geburts

jahrgange hinsichtlich des sozialen Status besser als ihre Vorgänger 

gestellt sind . Auch die Frauen part i zipieren langsam an diesem Trend; aber 
sie bleiben weiterhin benachteiligt und ihre schlechtere Ausstattung mit 

der Ressource "Einkommen" gefahrdet sie im Alter im größeren Maße. 
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3. Gesundheitszustand und Bewaltigung allt3glicher Anforderungen 

3.1 Einführung 

"Gesundheit• ist ein sch i 11 ernder und mehrdeutiger Begriff. Entsprechend 

vielf3ltig sind auch die Konzepte zu ihrer Erklarung und die Methoden, mit 

denen der Gesundheitszustand gemessen werden kann. Bei der Erstellung von 

Statistiken und Planungsdaten, aber auch in der Forschung, werden immer 
noch die "klassischen" Indikatoren ein wenig bevorzugt: Mortalitat, klini

sche Parameter. Fehltage, bestimmte Inanspruchnahmedaten. Wenn andere Kri
terien herangezogen werden sollen, z.B. subjektive Gesundheitseinschat

zung, Eigenbeobachtung der Befindlichkeit . Funktionsfahigkeit im alltagli

chen Lebensvollzug, so bedarf es immer noch ausführlicher Rechtfertigungen 

und Nachweise der Aus- und Vorhersagefähi gkeit der erhobenen Daten . Das 

ist unter anderem der Tatsache geschuldet, daß der Konzeptualisierung des 

Gesundheitszustandes , vor a 11 em aber auch der Entwicklung entsprechender 

Meßinstrumente, ihrer Validierung und Standardisierung, nicht immer die 
gebührende Aufmerksamkeit geschenkt werden kann: Hierzulande sind viele 

Forschungsprojekte so angelegt, daß sie keine umfassenderen methodenbezo

genen Vorarbeiten erlauben und eher ergebnis-, denn methodenorientiert 

durchgeführt werden müssen . Im Ausland, besonders im angelsachs i schen 

Bereich, existieren seit mehr als zwanzig Jahren systematische Versuche, 
die Konzeptualisierung des Gesundheitszustandes voranzutreiben und 

adaquate Indikatoren sowie Meßmethoden zu entwickeln (zur Übersicht z.B. 
BERGNER 1985, BERGNER/KAPLAN/WARE 1987, BERGNER/ROTHMAN 1987). Vielfach 
werden Spezifika von betagten Bevölkerungsgruppen berücksichtigt (z.B. 

WHITE/CARTWRIGHT/CORNONI-HUNTLEY 1986). Im Einklang mit der von der WHO 
proklamierten Gesundheitsdefinition besitzt dabei das subjektive Befinden 

einen wichtigen Stellenwert. Konsequenterweise müssen neue Indikatoren 

definiert und den Gesundheitsmessungen zu Grunde gelegt werden: Wohlbefin
den, physische Funktionsfahigkeit, psychische Bewältigung und Kontrolle, 

soziale Integration etc. Diese erweisen sich als geeignet . die ver
sorgungsbedOrft i gen Gruppen in der Bevölkerung zu i dent i fi zieren und das 

Ausmaß des Versorgungsbedarfs zu bestimmen. Das ist eine Aufgabe, die von 

der Gesundheitsforschung immer häufiger übernommen wird (ebenda) und 

gerade in diesem Bereich besteht mittlerweile kein Zweifel Ober die Wer

tigkeit der subjektiven Gesundheitsangaben. Zusatzlich spricht für ihre 
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Verwendung die Praktikabilitat der Erhebung in Populationsstudien 

CBERGNER/KAPLAN/WARE 1987). 

3.2 Gesundheit der "alten alten" Menschen· allgemeine Trends 

Bei der Gegenüberstellung der ländlichen und stadtischen Population der 
"alten Alten" CJJ spielen das gesundheit l iche Befinden und die Funktions

fähigkeit bei der Bewaltigung alltäglicher Anforderungen eine herausra• 

gende Rolle. Beide repräsentieren wichtige Ressourcen im t äg lichen Lebens
vollzug. der - entsprechend den Charakteristika der Lebensumwelten (vgl. 

Kapitel l) - diametrale Unterschiede aufweist. Zuglei ch sind sie Indikato

ren dafür, ob die Betagten zurechtkonvnen bzw. in welchem Maße sie Hilfen, 

UnterstOtzung und auch Versorgungsleistungen des informellen sozialen Net
zes und/oder der organisierten Dienste benötigen. 

Wir beginnen mit der Beschreibung der gesundheitlichen Situation. Dazu 
dienen uns folgende Kriterien: 

Einschatzung der eigenen Gesundheit (4), 

Vergleich des eigenen Gesundheitszustandes mit den Gleichaltrigen 
(5), 

Dauer der Krankheitsepisoden im letzten ha l ben Jahr vor der Befragung 
( 6), 

ausgewählte Erkrankungen (7) , 

sensorische Funktionsfähigkeit (8), 

Kontrolle Ober Wasserlassen und Stuhlgang (9). 

Zunächst möchten wir die allgemeinen Trends darstellen : die überwiegend 

positive gesundheitliche Selbsteinschätzung, deutliche geschl echtsspezi fi· 

sehe Unterschiede , Zunahme von Gesundheitsbeei ntracht i gungen mit ste igen

dem Alter und sozio-Okonomische Abhängigkeit des gesundheitli chen Befi n
dens. Diese Tendenzen machen sich unabhängig von der regional en Zugehör ig-
keit bemerkbar Auf Besond h it · · · er e en , d1 e in der einen oder der anderen 
Regi an in Erscheinung treten i d d b · 

. . • w r a ei hingewiesen. Oi e prägnanteren 
Unterschiede zwischen dem G dh · esun e1tszustand der großstädtischen und länd· 
liehen Betagten werden jedoch erst am Schluß detailliert herausgearbeitet . 
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3.2.1 Überwiegend positive gesundheitliche Selbsteinschätzung 

Die Oberwiegend positive gesundheitliche Selbsteinschätzung ist ein auf 

fallendes Charakteristikum der alten Populationen auf dem lande und auch 

in der Stadt. Zwar beurteilen im Durchschnitt nur 42 v.H. der "Städter" 

und 35 v.H. der ländlichen alten Menschen ihre Gesundheit als "gut". doch 

gemessen an der geringen Zahl derjenigen, die sie als "schlecht" oder 

sogar "sehr schlecht" einschätzen, erhält das selbst gezeichnete Bild eine 

vorwiegend positive Färbung. In der Stadt glaubt mehr als die Hälfte der 

Männer und durchschnittlich 40 v.H. der Frauen darüber hinaus, daB ihre 

Gesundheit besser als die der Gleichaltrigen ist. 

Wir fragten die siebzig- bis neunzigjährigen Männer und Frauen nach den 

Krankheitsepisoden in einem Zeitraum von sechs Monaten und wie lange diese 

gedauert haben. Die Antwort von 65 v.H. der Männer auf dem lande lautete 

"gar nicht krank gewesen". In der Stadt machten 77 v.H. der "jüngsten" -

also der 70- bis 74jährigen - und immerhin noch 50 v.H . der 85- bis 

89jähri gen Mifoner die gl ei ehe Angabe. Frauen auf dem lande meldeten zu 45 

v.H. keinen einzigen Krankheitstag und in der Stadt lag der Anteil derart 

positiver Gesundheitsberichte von Frauen im Ourchschni tt noch um etwa 11 

v.H. höher. 

3.2.2 Geschlechtsspezifische Unterschiede 

Bereits unter Berücksichtigung dieser wenigen Resultate gewinnt eine wei

tere Tendenz an Konturen: Männer schätzen sich gesundheitlich weitaus 

positiver ein als gleichaltrige Frauen, berichten über eine geringere 

Anzahl von Krankheitstagen und von Erkrankungen (TABELLE 10). Dieses 

Ergebnis ist durchaus nicht selbstverständlich, da andere Studien diffe

rierende Resultate zu Tage fördern (FERRARO 1980). Denn alte Männer schät

zen ihre Gesundheit vielfach schlechter als Frauen ein, sie geben jedoch 

weniger Funktionsbeeinträchtigungen und weniger physiologische Störungen 

an (vgl. FILLENBAUM 1979). Dieses, wie auch unsere eigenen Analysen warnen 

davor, die Unterschiede allein auf das Merkmal der Geschlechtszugehörig-
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keit zurückzuführen. Die gesundheitliche Situation der alten Frauen ist 

zwar anders . jedoch nicht generell schlechter. als die der alten Männer . 

Sehen wir uns noch einmal die Antworten auf die Frage an, wie die Betagten 

ihre gegenwärtige Gesundheit beurteilen. Daß sich die Mä nner positiver als 

Frauen einschatzen. gilt nur insofern, als daß die Kategorien "gut• (oder 

•sehr gut") häufiger von Männern gewählt werden . Bei der Angabe "schlechte 

Gesundheit" sind die geschlechtsspezifischen Unterschiede nicht mehr gra

vierend. In der Gruppe der ältesten männlichen Großstadtbewohner finden 

sich sogar mehr Personen mit negativer Gesundheitseinschätzung als bei den 

ä ltesten Großstadtfrauen . Insgesamt fallt auf, daß die Frauen in beiden 

Regionen dazu tendieren, ihre Gesundheit als "mittel mäßig" einzuschätzen, 

sich also weder als zu schlecht, noch als besonders gut darzustellen. Bei 

den Männern ist die Situation anders. Hier f i ndet sich ein großer Anteil 

der "Gesundheitsoptimisten". Ober die in der gerontologischen Literatur 

häufig berichtet wird (für eine Übersicht vgl. FERRARO 1980); freilich ist 

auch das negative Extrem bei den ältesten städtischen Männern stärker ver

treten. 

Zieht man andere erhobene Parameter in Betracht, erscheint die 

"günstigere• gesundheitliche Einschätzung der Männer plausibel. Die 

Anteile derjenigen Männer, die - wie wir zeigten - innerhalb von sechs 

Mona ten gar nicht krank gewesen waren. sind (besonders auf dem lande) 

deutlich höher als die der Frauen ohne Krankheitsepisoden. Allerdings ist 

unter den Personen, die "fast dauernd" krank gewesen sind, kein eindeuti 

ges Übergewicht von Frauen feststellbar. Mit Ausnahme der zwei "jüngeren" 

Gruppen (gemeint sind die 70- bis 74- und 75- bis 79jährigen) auf dem 

lande, haben von "fast dauernden• Erkrankungen eher die Männer als die. 

Frauen berichtet. Frauen geben hingegen verhä 1 tni smäßi g häufiger Kra nk

heitsvorkommnisse an, welche von einer Woche bis zu drei Monaten gedauert 

haben und von denen angenommen werden kann. daß sie die Befind 1 i chkei t 

nachhaltig stören. Insgesamt betrachtet hatten die Männer aber eher ganz 

kurze, bis zu einer Woche dauernde Krankheitserlebnisse. 

Neue Dimensionen gewinnen die geschl echtsspezi fi sehen Unterschiede. wenn 

die Häufigkeit ausgewählter Erkrankungen (10) berücksichtigt wi rd (TABElU 

ll). Hit Ausnahme des Prostataleidens, das ohnehin nu r die Männer 
betrifft treten nur noch i E • wen ge rkrankungsgruppen bei den Männern häufi · 

ger als bei den Frauen auf . Vor allem die chronischen obs truktiven Erkran· 
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kungen der Atemorgane (chronische Bronchitis, Asthma, Emphysem), an zwei

ter Stelle Geschwüre des Verdauungssystems werden von Mannern haufiger 

angegeben. Von fast a 11 en anderen Erkrankungen sind Frauen anscheinend 

stärker, ja erheblich stärker betroffen (TABELLE 11), und zwar gleicherma

ßen in der Großstadt und auf dem lande. Eindeutig mehr Frauen als Männer 

geben beispielsweise Herzleiden an. Auch Arthritis und Rheuma, Bluthoch

druck, Zuckerkrankheit, Augenleiden , verschiedene Erkrankungen des Verdau

ungssystems (ohne Ulcera), Hauterkrankungen, wie z . B. offene Beine, Decu

bitus etc .. Schilddrüsenstörungen und besonders seelische Erkrankungen 

weisen bei den Ober siebzigjährigen Frauen - entsprechend ihren Nennungen 

- höhere Prävalenzen auf als bei gleichaltrigen Männern. Beim Vergleich 

der bei den Frauenpopulationen fällt auf. daß die Landbewohnerinnen von 

jeweils s tarkerer Betroffenheit berichten. Bei Frauen in der Stadt errei -

chen nur solche Krankheitsgruppen höhere Prävalenzen, die auch bei den 

Männern häufiger in der Stadt als auf dem lande vorkommen. In diesem 

Zusammenhang sind beispielsweise Leberkrankheiten und Anämie zu nennen. 

Ungleichheiten zwischen den Geschlechtern manifestieren sich auch bei sen

sorischen Beeinträchtigungen. Obgleich die Ergebnisse nicht eindeutig und 

regional recht unterschiedlich sind, kann festgestellt werden, daß die 

"jüngeren" alten Frauen im Vergleich zu Männern gleicher Altersgruppen 

tendenziell die eigene Hörfähigkeit positiver einschätzen und seltener von 

einer doppelten Beeinträchtigung berichten (schlechtes Hören und Sehen). 

Bei den ältesten Frauen wird eine Polarisierung offenbar: Mehr Frauen als 

Männer erweisen sich als sensorisch voll funktionsfähig, zugleich aber ist 

auch die Prävalenz doppelter sensorischer Beeinträchtigungen (schlechtes 

Hören und Sehen) auf dem lande und der alleinigen Hörprobleme in beiden 

Regionen höher als bei den ältesten Männern. Ähnliche Resultate werden für 

die weiße Bevölkerung in den Vereinigten Staaten vorgestellt CCORNONI

HUNTLEY/BROCK/OSTFELD 1986). Es wird berichtet, daß die "jüngeren" alten 

Männer schlechter hören als gleichaltrige Fraue,. ein Befund , den wir nur 

fOr die Großstadtregion, nicht jedoch für das ländliche Gebiet bestätigt 

haben. Innerhalb der Ältesten (85 Jahre und älter) werden die Männer 

jedoch hinsichtlich der Anteile der Beeinträchtigten von den Frauen einge

und sogar überholt (ebenda). Die Inkontinenz ist ein weiteres Problem, das 

Frauen stärker als Männer trifft . Bei den städtischen Betagten sind gerade 

die j Ongeren Frauen häufiger mit Schwi eri gkei ten der Ausscheidungs kon

tro l l e konfrontiert. Auf dem lande werden beide Inkontinenzformen häufiger 

von Frauen als von Männern angegeben. 
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die gesundheitliche Situation von Frauen ungan. Insgesamt betrac h te t i s t 
haltrigen Mannern Clll. Frauen auf dem lande müsstiger als die von g l e i c 

. h · d ·t noch größeren gesundheitlichen Beeintrachtigungen sen sich ansc einen mi 
, t ls i'hre Geschlechtsgenossinnen in der Stadt. Mag sein, auseinanderse zen a 

daß hier die Frauen _ normgerecht - geneigt sind, im Alter die ldentitat 

der Kranken und Gebrechlichen anzunehmen; mag sein, daß hier auch andere 

ErkUrungen greifen. Jedoch deuten allein die Daten zur Berufsstruktur 

darauf hin, daß die Frauen auf dem lande, besonders die, die in der Land

wirtschaft mitgeholfen haben, ihr Leben lang starke und verschleißför 

dernde Be 1 as tungen zu bewa lt i gen hatten. Die Konsequenzen s pi ege l n sieh 

nun in den Ergebnissen wider. 

3.2.3 Altersbezogene Veranderungen 

Wie schon an anderen Stellen dieses Berichts, treten auch im Zusammenhang 

mit dem Thema Gesundheit zahlreiche altersspezifische Differenzen hervor . 

Sie deuten auf Unterschiede der Entwicklung und des Lebensver l aufs der 

einzelnen untersuchten Kohorten hin. Zugleich jedoch spiegeln sich in die· 

sen Differenzen auch Altersveränderungen - kurz die Alterung - wider. Bis 

vor kurzer Zeit zOgerten Altersforscher, solche im Querschnitt identifi• 

zierten Differenzen zwischen einzelnen Altersgruppen mit altersabhangigen 

Veranderungen gleichzusetzen. Neuere Auswertungen von Langsschnittsunter• 

suchungen zeigen allerdings, daß eine derartige Interpretation von Quer· 

schnittsbefunden vielfach zulassig ist, da die im Zeitverlauf auftretenden 

Veranderungen von Untersuchungspopulationen und die Altersgruppenunter· 

schiede betrachtliche Parallelen aufweisen CBUSSE/MADDOX 1985). Der Quer· 

schnittsvergleich einzelner Altersgruppen erweist sich somit als geeignet, 

die Differenzen zwi sehen den relativ jüngeren und den re 1 a t i v a lteren 

alten Menschen zu verdeutlich und die Muster auszumachen, zu denen die 

i dent ifi zi erba ren Probleme der einzelnen Subgruppen i nnerha 1 b der a 1 ten 

Population jeweils gerinnen (vgl. auch GARMS - HOMOLOVA/HÜTTER 1988b). 

Eine generell erkennbare Tendenz ist die Verschlechterung des subjektiven 

gesundheitlichen Befindens mit zunehmendem Alter. Jedoch manifestieren 

sich die Gesundheitsbeeinträchtigungen bei beiden untersuchten Populatio· 

nen in unterschiedlicher Weise und differieren im Ausmaß . Verstärkend wir· 



- 35 -

ken sich die bereits diskutierten geschlechtsspezifischen Differenzen aus. 
Zudem sind nicht alle Parameter den gleichen altersbezogenen Veränderungen 

ausgesetzt. 

Die eigene Gesundheitseinschätzung verändert sich in der Bevölkerungs

gruppe der städtischen Männer in der Weise, daß sich der Anteil der sich 

als •gut• Beurteilenden signifikant verringert: zu Gunsten der mittelmäßi
gen Gesundheitseinschätzung bei den 75- bis 84jährigen und schlechten Be

urteilung bei den 85- bis 89jährigen. Bei den Männern der ländlichen 
Region gilt diese Tendenz nur fOr die 70- bis 85jährigen, während die 

85jährigen und Älteren eine überaus positive gesundheitliche Selbstbeur

teilung abgeben. Bei Frauen, die sich in beiden Regionen Oberwiegend 

"mittelmäßig" einschätzen, fällt die älteste Gruppe durch einen eindeutig 

höheren Anteil negativer Ei nschatzungen auf. Unter den ä 1 testen Stadt
frauen ninvnt auch der Prozentsatz derjenigen stark ab, die sich "gut• ein
schätzen. 

Eine Zunahme der Krankheitsepisoden mit steigendem Alter ist lediglich bei 
der städtischen Population eindeutig ausgeprägt. Und noch ein altersabhän· 

giger Trend ist klar erkennbar: die sensorische Beeinträchtigung der Älte

sten, die sich in erster Linie durch niedrige Anteile voll funktionsfähi

ger 85jähriger und Älterer manifestiert: Nur 36 v .H . der Männer und 37 

v.H. der Frauen auf dem l ande sowie nur noch 22 v.H. der Männer und 25 

v.H. der Frauen in der Großstadt geben keinerlei Seh- oder Hörprobleme an. 

In zweiter Linie fallt eine hohe Prävalenz zweifacher Behinderungen i n 

dieser Altersgruppe auf. In der städtischen Population ist rund ein Drit

tel der 85· bis 89jährigen betroffen. Anzumerken ist allerdings, daß sich 

schon bei den 80- bis 84jährigen Großstadtfrauen eine beträchtliche Aus
prägung der zwei fachen sensori sehen Beeinträchtigungen abzeichnet. In der 

ländlichen Population liegen die Anteile der ältesten Menschen, die weder 

gut hören noch sehen können, weit unter den Zahlen für die. gleichalte 

Gruppe in der Stadt . Trotzdem aber ist der sensorische Status der Ältesten 

auch auf dem Land viel schlechter als der aller anderen untersuchten 
Altersgruppen. 

Bei einer Zusanvnenschau der Alterstrends fallen Differenzen zwischen bei

den Populationen auf . In der Großstadt, wo die gesundheitliche Selbstein

schätzung der 70- bis 90jährigen insgesamt etwas positiver als auf dem 

lande ausfallt, finden sich nicht nur bei den relativ Jüngeren. sondern 
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noch bis Ober 80 Jahre hinaus. große Gruppen von alten Menschen, die sich 

guter Gesundheit erfreuen. Das schlägt sich nicht lediglich in der gesund

heitlichen Selbsteinschätzung nieder. sondern ebenso in der Verbreitung 

von Krankheitsepisoden und wird unter Berücksichtigung aller anderer ver

fügbarer Parameter sichtbar. Nur die 85jährigen und Älteren sind im größe. 

ren Ausmaß von Gesundheitsproblemen betroffen. Und wieder um laßt sich 

diese drastische Reduktion des Wohlbefindens mit allen vorhandenen Parame, 

tern belegen. Dieses Ergebnis scheint mit der von FRIES (1981 und 1989) 

formulierten These von der "Kompression der Morbiditat" (compression of 

morbidityl zu korrespondieren und auf das Hinausschieben von Gesundheits• 

störungen in die letzten Lebensjahre hinzudeuten. 

Die Undliche Population bietet insgesamt ein anderes Bild. Die Mehrheit 

schatzt die eigene Gesundheit als mittelmäßig ein. Dieses Selbsteinsch3t• 

zungsmuster ist insbesondere für die weibliche Population auf dem lande 

charakteristisch. Männer - auch die Ältesten unter ihnen - stellen ihre 

Gesundheit weit positiver dar. Am schlechtesten beurteilen sich die 80· 

bis 84jahrigen. Das trifft übrigens ebenfalls für Frauen dieser Alters· 

gruppe zu. Sie und die jüngste Gruppe der 70- bis 74j3hrigen berichten nur 

zu 21 v. H. von guter Gesundheit. Es wird deut 1 i eh. daß sieh bei den Unter· 

suchten auf dem lande keine klaren Alterstrends herausarbeiten lassen. 

3.3 Soz1o-ökonomische Unterschiede 1n der gesundheitlichen Selbstein· 

schatzung 

Der Vergleich der gesundheitlichen Selbsteinschätzung in Abhängigkeit v~ 

sozio-ökonomischen Merkmalen basiert auf Angaben zur Haushal tsgröße . zum 

Familienstand und Einkommensniveau (SCHAUBILD III). Für die städtischen 

Untersuchten stehen uns zusatzlich noch Daten zur schulischen Ausbildung 
nd u Wohnqual! tat zur Verfügung C 12). Eine ganze Reihe von Zusammenhangen 

zwischen diesen Faktoren und der gesundheitlichen SelbsteinschatzuM 
konnte gefunden werden. 
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Gleichzeitig spiegeln sich gerade in diesem Bereich die existierenden 

Stadt-Land-Unterschiede wider. So differiert die gesundheitliche 

Selbsteinschatzung der ländlichen Bevölkerung nach Haushaltsgröße und 

Familienstand <SCHAUBILD III). Am besten geht es anscheinend jenen Betag

ten, die mit ihren Ehepartnern in Zweipersonenhaushalten leben. Am 

schlechtesten ist es um die alten Menschen in Einpersonenhaushalten 

bestellt, wobei hier die Ledigen relativ am häufigsten Gesundhe1tspessi

mismus äußern. In der Großstadt ist das Wohlbefinden nicht davon abhängig, 

ob die Menschen allein leben oder nicht . Denn die Verheirateten - um die 

es sich vorwiegend bei Menschen in Zweipersonenhaushalten handelt (vgl. 

Kapitel 2 und 6) - beurteilen sich nicht ganz so gut wie die Verwitweten. 

Ledig gebliebene Betagte schätzen sieh in gesundheit 1 i eher Hinsicht weit

gehend als mittelmaßig ein. In der großstädtischen Population manifestier t 

sich ferner ein klarer Zusammenhang zwischen Einkommen und Gesundheit: je 

höher das Niveau des Haushaltsnettoeinkommens. desto besser die gesund

heitliche Selbsteinschätzung. Bei Personen mit niedrigerem Einkommensni

veau findet sich vergleichsweise häufiger eine schlechte Gesundheitsein

schatzung. Zugleich jedoch gehört zu den Beziehern niedriger Einkommen 

eine relativ große Personengruppe mit guter Gesundheit. Das ist wahr

scheinlich der recht guten Gesundheit großer Teile der Verwitweten 

geschuldet . die zu dieser Gruppe zählen. 

Etwas komplizierter sind die Relationen auf dem lande. Hier geben die 

Bezieher mittlerer Einkommen die relativ beste Gesundheit an. wahrend mit 

hohem Einkommensniveau eher eine mi tte 1 maß i ge Gesundheit einhergeht. Die 

Erklarung ist aus der beschriebenen Struktur der Hausha 1 te abzuleiten 

(siehe Kapitel l und 2) und mit der Tatsache zu begründen. daß gesundheit

lich Schlechtergestellte in größeren Haushalten leben, in denen sich das 

Einkommen mehrerer Personen zusammenaddiert. Wirtschaftlich schlecht 

gestellte Menschen zeichnen sich häufiger durch negative Gesundheitsein

schatzungen aus (SCHAUBILD III). 
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3. 4 Funkt1onsfah1gke1t be1 der Alltagsbew3lt1gung 

Bereits vor langer Zeit wurde die Bedeutung des Funktionsstatus als eines 

wichtigen Gesundheitslndikators erkannt CWHO 1959), Die Funktionsfahigkei t 

alter Menschen bei der Bewältigung taglich anfallender Anforderungen 

erweist sich zudem als ein zuverlassiger Praediktor der Lebenserwartung 

bzw. Überl ebensmöglichkeit CBUSSE/MADDDX 1985; PALMORE 1985 a,b; 

PINSKY/LEAVERTON/STDKES 1987), als eine wichtige Determinante des Hilfe

und Versorgungsbedarfs (MADDOX 1981; MYERS/HUDDY 1985) und der Lebensqua

lität im höheren und höchsten Alter (KATZ 1987; SPITZER 1987; WOOD

DAUPHINEE/WILLIAMS 1987). 

In gerontologischen Studien wird der Funktionsstatus mittels sogenannter 

"activity of daily living scales" gemessen: Ermittelt wird ein AOL-Index. 

Mittlerweile existiert eine ganze Palette solcher Instrumente (vgl. Über

sicht bei WHITE/CARTWRIGHT/CORNONI-HUNTLEY 1986). Sie unterscheiden sich 

im Hinblick auf den Anwendungsbereich und - da sie sowohl in versorgenden 

und rehabilitativen Einrichtungen als Evaluationsinstrumente, als auch in 

Studien der Wohnbevölkerung zu Forschungszwecken angewandt werden - ebenso 

im Hinblick auf die Aktivitatsbereiche, die jeweils in den einzelnen Ska

len berücksichtigt werden . Klassische Instrumente basieren auf der Erhe

bung der Bewaltigung elementarer Aufgaben . die sich z.B. bei der täg l ichen 

KOrperpflege und Hygiene stellen (vgl. KATZ/FORD/MOSKOWITZ et al . 1963). 

Andere umfassen anspruchsvollere instrumentelle Verrichtungen. wie z.B. 

Umgang mit Geld . Telefon. Offentlichen Verkehrsmitteln etc . . Später ent

wickelte Skalen beinhalten komplexe Problemlösungsaufgaben und werden 

genutzt, um die mentale Leistungsfähigkeit im höheren Alter zu beurteilen. 

E1ne weitere Differenz besteht darin , daß einzelne Instrumente nur für die 

Selbsteinschätzung , andere wiederum für die Fremdeinschätzung (durch das 

Pflegepersonal, durch Mitarbeiter im Bereich der Rehabilitation etc.) 

geeignet sind; manche Skalen werden allerdings sowohl für die Selbst- als 
auch die Fremdeinschätzung verwendet. 

In unserer Untersuchung wurden in Anlehnung an KATZ/FORD/MOSKOWITZ et al. 

(1963) die elementaren Aktivitäten des täglichen Lebensvollzugs erhoben 

und instrumentelle Aktivitäten CLAWTON/BRODY 1969) berücksichtigt. Für den 

nationalen Vergleich der ländlichen und städtischen Population wurde ein 

Set von Aktivitäten ausgewählt . die in beiden regionalen Untersuchungs

schwerpunkten weitgehend übereinstimmen und sich auf elementare Selbstver-
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sorgung und außerhausige Mobilität (SCHAUBILDER IV und V) erstrecken. In 

der Großstadt sind es sieben, auf dem lande sechs ltems: Hier wurde die 

Einschatzung der Fahigkeit, öffentliche Verkehrsmittel zu benutzen, außer 

acht gelassen (SCHAUBILD Vl. Diese ungleiche Indexbildung ergibt sich aus 
verkehrsstrukturellen Gegebenheiten, besonders den auf dem lande bestehen

den Lücken (BROSCHEN 19B3). Im ländlichen Teil dieser Untersuchung stimm

ten 40 v.H. der befragten 70jahrigen und älteren dem Statement zu, daß 

"öffentliche Verkehrsmittel nur unzureichend vorhanden• sind. Besonders 
hoch ist der Anteil der Zustimmungen in den kleinen Gemeinden mit objektiv 

schlechter Verkehrsanbindung. Doch wird dieses Statement auch in den Zen

tra 1 gemei nden oft genug bejaht - ein Hinweis auf lange Wege zu Bus und 

Bahn. Bereits die Inanspruchnahme von Gesundheitseinrichtungen ist mit 

erheb 1 i chen Schwierigkeiten verbunden und ohne Hilfe von Bekannten und 

Verwandten so gut wie nicht möglich. Nur ein Fünftel der alten Menschen 

kann mit dem Bus oder der Bahn zum Facharzt gelangen, weitere 10 v.H. 

benutzen Taxi oder den Krankentransport, die übrigen sind auf private 

Lösungen angewiesen. 

Vor diesem Hintergrund schien die Gefahr zu groß . daß mit der Frage nach 

dem Umgang mit öffentlichen Verkehrsmitteln nicht die individuelle Fähig
keit, sondern die Bewertung von lnfrastrukturlücken erhoben wird. So 

unterscheidet sich der einfache Index für Stadt und Land. Die grobe Auf

teilung der alten Menschen in drei Kategorien 

Personen, die alle Aktivitäten ohne Schwierigkeiten und ohne Hilfe 

bewältigen, 

Personen·. · die mit einer der Akt i vitaten Schwi eri gkei ten haben oder 

sie nur mit Hilfe bzw. gar nicht bewältigen können, 

Personen, die mit zwei oder mehreren Aktivitäten Probleme haben. oder 

diese nicht ohne Hilfen bzw. gar nicht bewältigen können, 

impliziert. daß der Beurteilungsmaßstab für die städtische Population auf 

größeren Anforderungen basiert. Aus diesem Grunde müssen die einzelnen 
Differenzen zwischen den ländlichen und städtischen Betagten vor sichtig 
interpretiert werden. 
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SCHAUBILD IV: Großstadt: verwendete ltems des AOL-Instrumentariums 
Die Fragen sind überwiegend eingeleitet mit: 
Sind Sie in der Lage ... ? 

AOL: Elementare Tatigkeiten 
sich draußen fortzubewegen? Cll 
sich von einem Zimmer zum anderen fortzubewegen? (2) 
eine Treppe zu benutzen? 
mindestens 400 m spazieren zu gehen? 
schwere Sachen zu tragen, z.B. eine Einkaufstasche mit 6 vollen Fla
schen ungefahr 100 m weit zu tragen? 
eine Toilette zu benutzen? 
sich selbst zu waschen und zu baden? Cll 
sich an- und auszuziehen? Cl) 
sich ins Bett zu legen und aufzustehen? Cl) 
fOr sich selbst zu kochen? 
selbst zu essen? 
sich die Fußnagel zu schneiden? 
leichte Hausarbeiten zu machen (z.B. Geschirr spülen)? Cl) 
schwere Hausarbeiten zu machen (z.B. Fenster putzen, Hausputz)? 

AOL: Instrumentelle Tatigkeiten 
Wie ist es mit dem Telefonieren: Sind Sie in der Lage, eine Nummer 
aus dem Telefonbuch zu suchen und auch zu wahlen? 
Lebensmittel und Kleider einzukaufen: Sind Sie dazu in der Lage? 
Ämter und Einrichtungen liegen oft weit entfernt: Sind Sie in der 
Lage, sie aufzusuchen? 
Können Sie öffentliche Verkehrsmittel benutzen: Busse, U-Bahn, Taxi? 
(1) 

die vom Arzt verschriebenen Medikamente einzunehmen? 
Geld abzuzahlen? 
Antrage und Formulare (z.B. bei der Post , bei der Bank und bei Äm
tern) auszufüllen? 
ohne Begleitung zu Fuß oder mit öffentlichen Verkehrsmitteln zu einem 
Arzt zu gelangen? 

Die vorgegebenen Antwortalternativen waren: 

ja, ohne Schwierigkeiten , 
ja, mit einigen Schwierigkeiten, aber ohne Hilfe, 
ja, aber nicht ohne Hilfe, 
nein, dazu bin ich nicht in der Lage. 

Cl) Eines der insgesamt sieben ltems. die für den Index der allgemeinen 
Funktionsfahigkeiten ausgewahlt wurden. 
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SCHAUBILD V: Land: verwendete ltems des AOL-Instrumentariums 
Die Fragen wurden überwiegend eingeleitet mit: 
Sind Sie in der Lage .. . ? 

ADL: Elementare Tätigkeiten 
sich allein ins Bett zu legen und wieder aufzustehen? Cl} 
sich allein zu waschen? (1) 
sich die Fußnägel zu schneiden? 
sich allein an- und auszuziehen? Cl} 
eine Toilette zu benutzen? 
selbst zu essen und zu trinken? 

ADL: Beweglichkeit 
sich von einem Zimmer zum anderen fortzubewegen? Cl= 
eine Treppe zu benutzen? 
sich draußen fortzubewegen? Cl} 
Offentliche Verkehrsmittel zu benutzen? 

ADL: Kommunikation 
zu telefonieren? 
Briefe zu schreiben? 

ADL: Arbeiten und Haushalt 
fOr sich selbst zu kochen)? (2) 
leichte Hausarbeiten zu machen (z.B. Geschirrspülen, Staubwischen}? 
(1) (2) 

schwere Hausarbeiten zu machen (z .B. Fensterputz, Hausputz)? (2) 
den täglichen Bedarf einzukaufen und heimzubringen? 
Vorräte einzukaufen und heimzubringen? (2) 
im Winter Schnee zu schippen und im Sommer die Straße bzw. den Hof zu 
kehren? (2) 
BehOrdenangelegenheiten zu erledigen? (2) 

Die vorgegebenen Antworten waren: 
ja, allein und ohne Schwierigkeiten, 
ja, zwar mit Schwierigkeiten , aber allein, 
ja, nur mit fremder Hilfe, 
nein, selbst mit fremder Hilfe nicht. 

Cl) E1nes der insgesamt sechs ltems, die für den Index der allgemeinen 
Funktionsfähigkeit ausgewählt wurden. 

(2) Zusätzlich mit der Antwortvorgabe "we18 nicht" . 
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3.4.1 Variationen der Funkt1onsfäh1gke1t nach Geschlecht und Alter 

Betrachten w1r zunächst die Gruppen der voll funktionsfähigen Personen. In 

der Altersspanne von 70 bis 79 Jahren gehOrt die absolute Hehrheit von 

Hännern und Frauen in diese Kategorie der alten Henschen ohne Probleme 

innerhalb der ausgewählten Aktivitatsbereiche (TABELLE 12). Geschlechts

differenzen sind nur andeutungsweise feststellbar. wobei Hänner (vor allem 

die in der Großstadt) geringfügig höhere Anteile der voll Funktionsf3higen 

aufweisen. Erst bei den 80- bis 84j3hrigen und stärker noch bei den 

85jährigen und Älteren treten die Geschlechtsdifferenzen klar in Erschei

nung. Frauen - mehr in der Stadt als auf dem lande - gehören seltener zu 

der voll funktionsfähigen Gruppe. 0ie älteren Kohorten sind benachteiligt. 

aber erst bei den Ältesten schrumpfen die Anteile der voll funktionsfähi

gen Hänner auf 48 v.H (Land) bzw. 40 v.H. (Großstadt) und der Frauen auf 

29 v.H. (Land) bzw. 26 v.H. (Stadt). Gleichzeitig steigen die Raten von 

Personen mit mehreren Funkti onsprob 1 emen auf 36 v. H. <Land) bzw. 42 v. H. 

(Stadt) der Hänner und sogar auf 47 v.H. (Land) bzw. 52 v.H. (Stadt) der 

Frauen an. 

0ie Stadt-/Land-0ifferenzen variieren je nach Alters- und Geschlechts

gruppe. bleiben insgesamt aber so gering. daß sie vernachlassigt werden 

sollen. Nur bei den beiden ältesten Gruppen übersteigen die Anteile der 

Großstadter mit mehreren Problemen die Anteile der ländlichen Alten In 

dieser Kategorie. Hier aber schlagt sich ganz offensichtlich die unter

schiedliche Indexbildung nieder. Wie wir an einer anderen Stelle zeigen. 

sind 29 v.H. der 85- bis 89jährigen H3nner und sogar 48 v.H. der gleich

altrigen Frauen in der Großstadt nicht in der Lage, öffentliche Verkehrs

mittel selbstandlg zu benutzen (GARHS-H0H0L0VA/HÜTTER 1988b:150). Es ist 

also evident, daß allein dieser einzige Parameter fast ein Drittel der 

3ltesten Hänner und fast die Hälfte der Frauen dieser Altersgruppe aus der 

Kategorie der voll funktionsfähigen Personen hinauskatapultieren kann. 

3.4.2 Variationen der Funkt1onsfählgkelt nach sozlo-ökonomlschen Herk

malen 

Bei der Diskussion der Ergebnisse der gesundheitlichen Selbsteinschätzung 

machen wir darauf aufmerksam. daß sich Stadt-/Land-Differenzen dort 



- 45 -

bemerkbar machen, wo die Selbsteinschätzung im Kontext sozio-ökonomischer 

Einflußfaktoren betrachtet wird. Die Funktionsfähigkeit weist jedoch keine 

solche Differenzen auf. In beiden Populationen sind die voll funktionsfä

higen Personen unter den Verheirateten am stärksten vertreten. Das ist 

zweifelsohne darauf zurückzuführen, daß es sich vorwiegend um Männer han

delt, die im Durchschnitt der Population der Ober 7Djährigen bessere Funk

tionsfähigkeit als Frauen aufweisen. Weit schlechter ist die Funk

tionsfähigkeit der ledigen Personen (TABELLE 13). Es überrascht ein wenig, 

daß dieses Bild nicht durch Unterschiede nach Haushaltsgröße reproduziert 

wird (TABELLE 12). 

In beiden Regionen steigt der Anteil voll funktionsfähiger Personen mit 

dem Bildungs- und Einkommensniveau. Auch hierbei jedoch soll der Einfluß 

des Geschlechts mitbedacht werden. 

3.5 Gesundheit und Funktionsfähigkeit 

Keineswegs überraschend ist eine starke Beziehung zwischen gesundheitli

cher Selbsteinschatzung und Funktionsfähigkeit. Personen, die sich wohl 

fOhlen. sind entweder voll funktionsfähig (vor allem, was die städtische 

Bevölkerung anbetri fftl oder haben höchstens eine funkt i onsei nschränkung 

(trifft vor allem für die ländliche Bevölkerung zu). Stadt-Land-Unter

schiede manifestieren sich in der Weise, daß auf dem lande ein großer 
Anteil voll funktionsfahiger Personen (35 v.H.) oder Personen mit Beein 

trächtigung in einem einzigen Aktivitätsbereich (59 v.H.) eine eher mit

telmäßige Gesundheit angegeben haben. In der Großstadtpopulation wird 

jedoch die Gruppe mit mittelmäßiger Gesundheit eindeutig von Personen mit 

Funktionseinbußen in mehreren Aktivitätsbereichen dominiert. Wer auf dem 

lande das gleiche Maß an Funktionsproblemen hat, schätzt sich gesundheit

lich eindeutig negativer ein. ferner ergibt sich in der ländlichen Popula

tion nur ein schwacher Zusammenhang zwischen Funktionseinschränkungen und 

Dauer der Krankheitsepisoden im letzten halben Jahr vor der Befragung. 

Fast dauernd krank waren nur ca. 5 v.H. der Personen ohne, aber fast 24 

v.H. der mit einer und 18 v.H. der mit mehreren Funktionseinschränkungen . 
In der Großstadt ist der Zusammenhang stärker : 70 v.H. der Personen ohne 

Funktionsbeeinträchtigungen sind gar nicht krank gewesen. Von der Gruppe 

mit mehreren Funktionseinschränkungen gilt dieses nur für 30 v. H. Rund 25 
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v.H. dieser Gruppe berichteten von bis zu einem Monat dauernden Krankhei

ten, 22 v. H. waren. ein bis drei Monate und die übrigen 22 v.H. fast dau

ernd krank. 

Ferner ergab sieh eine ganze Reihe weiterer signifikanter Zusammenhänge 

des beeinträchtigten Funktionsstatus mit Gesundheitsstörungen und Krank

heiten: 

mit schlechter Sehfähigkeit (in beiden Populationen), 

mit zweifachen sensorischen Beeinträchtigungen: schlechtes Hören und 

Sehen (in der Großstadtpopulation), 

mit Inkontinenz: besonders mit Urininkontinenz in der ländlichen 

Bevölkerung, 
mit Durchblutungsstörungen (beide Populationen), Schlaganfall 

(ländliche Population) und Hirnarterienerkrankung (städtische Popula

tion), 

mit Arthritis/Rheuma, Bluthochdruck, Herzleiden, Zuckerkrankheit , 

Lebererkrankung (städtische Population), 

mit see 1 i sehen Erkrankungen (beide Populationen l. Depression, Nerven-

1 ei den, Epilepsie, Alkohol- und Tablettenabhängigkeit (ländliche 

Population) und Schlafstörungen (städtische Population). 

Es zeigt sich, daß Personen , die unter diesen Erkrankungen leiden, 

zugleich vermehrt funktionsbeeinträchtigt sind. FOr die ländliche Popula

tion wird konstatiert: Die Korrelation des AOL-Index mit den Fragen der 

Beschwerdeliste läßt erkennen . daß eingeschränkte Funktionsfähigkeit mit 

Symptomen wie: Appetitlosigkeit. vermehrtes Schlafbedürfnis , Erschöpfungs

zustände , Hinfälligkeit, Antriebsarmut und Desinteresse im Zusammenhang 

steht. Diese Symptome signalisieren einen Rückzug aus dem Alltag und sei

nen Aktivitäten aufgrund zunehmender körperlicher Hinfälligkeit aber auch 

sozi a 1 em Disengagement. Die Bedeutung der fortschreitenden körperlichen 

Hinfälligkeit wird durch das Item ' Unsicherheit beim Gehen und Greifen' 

belegt, das von allen Variablen der Beschwerdeliste am stärksten mit dem 
AOL- Index korreliert. 

Ein ähnlicher Befund resultiert für die Großstadtbevölkerung aus der Kor

relation des AOL-Index mit der 15 Items umfassenden Beschwerdeliste (vgl. 

GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988b) . Bei 11 ltems ergaben sich hochsignifikante 

Beziehungen, aus denen sich ableiten läßt , daß mit Funktionseinschränkun-
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gen vi e lfll lt i ge Bef 1 nd l i eh ke i ts - und Gesundheitsstörungen e 1 nhergehen. So 

ist die reduzierte Funktionsfllhigkeit hllufig mit Gleichgewichtsstörungen, 

Herzklopfen, Herzrasen und Kurzatmigkeit gekoppelt oder durch diese Sym

ptomatik verursacht. Die alten Menschen. die Schwierigkeiten haben, di_e 

alltllglichen Anforderungen zu bewaltigen, sind jene, die sich eher kraft
los. entmutigt. überflüssig, unverstanden und unglücklich fühlen. 

Obwohl in dieser Studie nur schematisch ausgewertet (13), erweisen sich 

die Funktionsangaben als ein wichtiger Indikator für die Beurteilung des 

Gesundheitszustandes. Sowohl die Gesundheits- als auch die Funktionspro

bleme hl!ufen sich in der Gruppe der Ältesten - wohl mit einer Ausnahme der 

altesten Manner auf dem lande, die anteilmäBig viele "Gesundheitsopti
misten" abgeben. In dieser Hinsicht existieren also keine pragnanten 

regionalen Unterschiede. 

Versuchen wir vor dem Hintergrund der Einzelbefunde die gesundhei t 11 ehe 

Situation "alter alter" Menschen auf dem lande und in der Großstadt zusam

menfassend zu würdigen. so müssen wir vor allem auf die Gemeinsamkeiten 

verweisen. Trotz der unterschiedlichen Lebensweisen in diametral differie

renden Umwelten und der Tatsache. daß verschiedenartige Entwicklungen ver
schiedenartige Biographien produzieren. ahneln der Zustand und ebenso die 

Probleme der Betagten in kleinen ländlichen Gemeinden dem Zustand und den 
Gesundheitssorgen der Betagten in einem großstadtischen Milieu. 

Stadt- /Land-Unterschiede, die sich auftun - etwa die ungleiche Prävalenz 

von Erkrankungen, der stärkere Gesundheitsoptimismus der ältesten Männer 

bei insgesamt eher mittelmäßigen Gesundheitseinschatzungen auf dem lande, 

verschiedenartige Befindlichkeitsmuster einzelner sozialer Subgruppen etc . 

- bleiben eher begrenzt. Dieses impliziert einerseits, daß die meisten der 

gewonnenen Fests te 11 ungen zur Gesundheit und Funkt i onsfllhi gkeit genera l i -

siert werden. dürfen . Denn sie gelten für die "alten alten" Menschen - ob 

Dorfbewohner oder Großstadter - und können daher als Orientierung herange
zogen werden. wenn Ober "die Alten" ausgesagt werden soll. Andererseits 

weisen gerade die vorhandenen Differenzen auf Aspekte hin, die zum Aus

gangspunkt für tiefergehende und u.U. auch l3ngerfrist1g angelegte Studien 

werden sollten. Zu den Fragen, die sich in diesem Kontext stellen, gehören 

die Ober die offenbar sozio-ökologisch determinierten Maßstabe und Normen 
der gesundheitlichen Selbstbewertung, über Wirkung von langjl!hrigen Bela

stungen auf die LebensqualitH alter Landfrauen, über Einfluß selektiver 
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Morta Ti Ut auf den Gesundheitszustand der ä 1 testen Männer auf dem lande 

und umgekehrt in der Stadt, über die Lebensweisen der ältesten "Singles". 

die offensichtlich erheblich belastet sind. 

Die ältes ten Personen über 85 Jahre sollen generell mehr Beachtung künfti

ger Forschungsaktivitäten erhalten. Es ist diese Gruppe, die sich gegen

über den ansonsten positiv zu beurteilenden alten Menschen abhebt und sich 

durch dramatische Anhäufung gesundheitlicher Probleme und Funktionsstörun

gen auszeichnet und deshalb wahrscheinlich den al ]gemeinen Versorgungs
bedarf der nahen Zukunft maßgeblich konstituieren wird. 
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4. Exkurs: Schwerpflegebedürft1gke1t 1n der 70- b1s 90jähr1gen Gro8-

stadtpopulat1on 

4.1 E1 nführung 

versuche. das Ausmaß der Hilfs- und Pflegebedürftigkeit in der Bevölkerung 

zu bestimmen, stoßen immer wieder auf Schwierigkeiten, die in erster Linie 

aus der Unklarheit der Konzepte, in zweiter Linie aus den Unsicherheiten 

bezOglich der Kriterienbestimmung resultieren. Die konzeptuellen Probleme 

sind vielfältig. Sie manifestieren sich beispielsweise darin, daß die 

medizinisch-klinischen Konzepte des Versorgungsbedarfs tendenziell nach 

wie vor für angemessener und zuverlässiger a 1 s andere geha 1 ten werden. 

Diese Sichtweise ist einerseits historisch geprägt, andererseits dokumen

tiert sie den ungebrochenen Einfluß der medizinischen Profession (TURNER 

1987) . lieferten die medizinischen Konzepte wertvolle Grundlagen für the

rapeutische und palliative Versorgungsstrategien und für die entsprechende 

Bedarfsermittlung (BERGNER/ROTHMAN 1987), so sind sie weniger angemessen, 

wenn es um die Erhaltung und Verbesserung der Lebensqualität der betroffe

nen Bevölkerungsgruppen geht. Denn die Bestimmung des Bedarfs für eine die 

Lebensqualitl!t wahrende Versorgung entzieht sich dem Kriterium der Anwe

senheit und Verteilung diagnostizierbarer (behandelbarer und behandlungs

resistenter) Pathologien innerhalb der gegebenen Population. 

Ein anderes Beispiel für die Unklarheiten der Konzepte liefert die bis 

heute geführte Diskussion um die Begriffe "Kompetenz im Alter" versus 

"Pflege- bzw. Hilfebedürftigkeit" (vgl. LEHR 1987). Dabei werden zwei auf 

unterschiedlichen Ebenen gelagerte Konzepte gegeneinander ausgespielt und 

als Antagonismen dargestellt (vgl. ebenda). 

Mit den konzeptionellen Schwi eri gkei ten hängt :Ji e Unsicherheit bezügl i eh 

der Kriteriumsbestimmung eng zusammen. In der Bundesrepublik orientieren 

sich zahlreiche Berechnungen des Pflege- und Hilfebedarfs an den Ende der 

siebziger Jahre gewonnenen Anhaltsdaten für zu Hause lebende Behinderte 

CSOC!ALDATA 1980). denen die Kritiker vorhalten, daß die Maßstäbe für 

Sel bstversorgungsfähi gkei t zu niedrig angesetzt sind und dementsprechend 

zu hohe Pflege- und BetreuungsbedOrftigkeitsraten ausgewiesen werden (vgl . 

THOMAE/KRUSE/W!LBERS 1987). 
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In unserer eigenen Untersuchung mittels einer Prüfung der motorischen Lei

stungsf3higkeit nach JEFFERYS/MILLARO/HYMAN/WARREN (1969) und der Eigenbe

urteilung der Leistungsf3higkeit im allt3glichen Lebensvollzug (vgl. 

GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1983). die wir vor einer Dekade an 60- bis 

89j3hrigen Großstadtbewohnern durchgeführt haben. bestatigen wir jedoch im 
wesentlichen das von SOCIALOATA (1980) gezeichnete Bild. Nach unserem 
Ergebnis mOssen 8 v.H. der 70- bis 79j3hrigen und 19 v.H. der 80- bis 

89jllhrigen als "abh3ngig" betrachtet werden; denn sie sind nicht in der 

Lage. mehrere elementare Verrichtungen des täglichen Lebens wahrzunehmen 

und mehrere komplexe Bewegungen auszuführen. 19 v.H. der 70- bis 
79j3hrigen und 31 v.H. der 80- bis 89j3hrigen erweisen sich als 

"hilfsbedOrftig", da sie nicht in der Lage sind, einzelne elementare Ver
richtungen wahrzunehmen und für eine Reihe weiterer benötigen sie fremde 

Hilfe (vgl. GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1983). 

Im Zusammenhang mit einer Fallstudie zur Situation der hauslichen Versor
gung (GARHS-HOMOLOVA/HOTTER/SCHAEFFER 1989a,b) orientierten wir uns bei 

der Best 1 mmung des Hilfebedarfs der 70- bis 90Hhri gen Großs tadtbevO 1 ke

rung an Aufgaben. die im Bedarfsfalle von Helfern ambulanter Dienste aus
geführt werden können (14). Entsprechend diesem Kriterium s te 11 ten wir 
einen erhöhten Hilfebedarf im hauswirtschaftlichen Bereich (15) bei rund 5 
v.H.der 70- bis 79j3hrigen Männern fest. Von der Altersgruppe der 80- bis 

84j3hrigen Männer wiesen bereits 17 v.H. und von den 85- bis 89jllhrigen 
sogar 38 v.H. einen erhöhten Hilfebedarf auf. Bei den Frauen betrugen die 

Anteile von Personen mit erhöhtem Hilfebedarf 6 v.H. für die 70- bis 
74j3hrigen. 12 v.H. für die 75- bis 79j3hrigen. 24 v.H. fOr die 80- bis 

84jährigen und 31 v.H. für die 85- bis 89jährigen (ebenda: 15ff.). 

In den vorliegenden Ausführungen legen wir weit strengere Maßstäbe an, die 

wir dem Begriff der Schwerpflegebedürftigkeit entlehnen. der im 6. 

Abschnitt des GRG vom 31. Dez. 1988 (§§ 53-57 - SGB V) eingeführt wurde. 

4.2 Kriteri en 

Im§ 53. 1 SGB V heißt es: "Versicherte, die nach ärztlicher Feststellung 

wegen einer Krankheit oder Behinderung so hilflos sind, daß sie fOr die 

gewOhn 1 i chen und rege 1 mäßig wiederkehrenden Verrichtungen im Ab 1 auf des 
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täglichen Lebens auf Dauer in sehr hohem Maße der Hilfe bedürfen 
(SchwerpflegebedOrftige). erhalten häusliche Pflegehilfe.• Vorgesehen sind 

Leistungen. die die Pflege und Versorgung dieser Schwerpfl egebedürfti gen 

in ihrem Haushalt oder ihrer Familie ergänzen (§ 55 SGB V). Die Spitzen

verbände der Krankenkassen wurden durch das Gesetz beauftragt . gemeinsam 

mit der Kassenärztlichen Vereinigung und Bundesverbänden der Pflegeberufe 

sowie der Behinderten. den 1 ei stungsberecht i gte Personenkreis abzugrenzen 

(§ 53.3 SGB V). In den bisher erlassenen SCHWERPFLEGEBEDÜRFTIGKEITSRICHT

LINIEN vom 9.8.1989 werden die Funktionsbereiche genannt. nach denen sich 
die Beurteilung von Hilflosigkeit richten sollen. Dazu gehören: 

im Bereich der Mobilität und der Motorik das selbständige Aufstehen 
und Zubettgehen, Umlagern. Gehen, Stehen oder Treppensteigen. 

im Hygienebereich das selbständige Waschen . Duschen oder Baden. Zäh

neputzen, Kämmen, An- und Auskleiden sowie die selbständige Benutzung 

der Toilette sowie das selbständige Reinigen der Wohnung. 

im Bereich der Ernährung die selbständige Nahrungszubereitung oder -
aufnahme , 

im Bereich Kommunikation das Sprechen, das Sehen oder das HOren.• 

Zusätzliche Leistungsvoraussetzungen sind 

1. daß die Hilflosigkeit kein vorübergehender Zustand ist und 

2. daß die Person in nahezu allen Bereichen regelmäßig auf intensive 
Hilfe angewiesen ist. 

Das Vorliegen dieser Kriterien soll am Einzelfall geprüft werden. 

Inzwischen wurden diese Kriterien von verschiedenen Seiten kommentiert und 

vielfach als zu restriktiv befunden (für Übersicht vgl. GROSSJOHANN 1989). 

Zugleich wird aber auf die relativ großen Interpretationsspielräume ver

wiesen sowie darauf. daß sich die Maßstäbe erst richtig in der Zuweisungs
praxis entwi cke 1 n und bewähren müssen, so da B frühestens nach Monaten 

(oder Jahren) der Handhabung Ober ihre Angemessenheit geurteilt werden 
kann (ebenda). 

Abgesehen von dieser Unsicherheit mochten wir dennoch versuchen. mit Hilfe 

dieser Kriterien die Größenordnung des Problems der Schwerpflegebedürfti

gen in der Population der 70- bis 90jährigen zu schätzen . Dabei ziehen wir 

allein die nicht institutionalisierten alten Menschen in Betracht. Analy-
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siert wird deren Funktionsfähigkeit in jedem der genannten Funktionsberei

che. Im zweiten Schritt werden die Funktionsbereiche kombiniert (161. Die 

Grundlage bilden Daten zur individuellen Funktionsfähigkeit im alltägli 

chen Lebensvollzug: das sogenannte Activity-Daily-Living-Jndex AOL (vgl. 
KATZ/FORD/MOSKOWITZ et al. 1963 und LAWTON/BRODY 19691 (171 . 

Far jeden der in den Richtlinien genannten Funktionsbereiche wurde ein 

Index erstellt, der das Ausmaß der Selbstandigkeit bei der Ausübung der 

Verrichtungen abbildet. Als Selbständigkeit gilt, daß eine Tatigkeit ohne 

Hilfe ausgeführt werden kann. Ein weiteres Abstufungskriterium ist die 
Haufigkeit kompensierender Betreuungsleistungen. Sie repräsentiert einen 

aussagekraftigen Indikator für den Grad der Abhängigkeit von Helfern. Der 

Wert O der Indizes steht für eine weitgehende Selbstandigkeit in dem 

genannten Funktionsbereich; 1 kennzeichnet einen gelegentlichen Hilfebe
darf; die Ziffer 2 einen eventuell mehrmals täglich auftretenden, intensi• 
ven Hilfebedarf . 

Die Indizes für die einzelnen Funktionsbereiche sind: 

1. MOBILITÄT - folgende Tatigkeiten wurden einbezogen: 
aufstehen. zu Bett gehen, 

sich von einem Zimmer zum anderen bewegen. 
Treppe benutzen. 

Der so gebildete Index MOB! LITÄT unterscheidet folgende Stufen der Selb· 
ständigkeit: 

(01 bezeichnet Personen, die ohne Hilfe aufstehen. zu Bett gehen und sich 
von einem Zimmer zum anderen bewegen können. und die in der Lage sind 
· wenn auch nur mit Hilfe• Treppen zu benutzen; 

(11 umfaßt Personen. die nicht in der Lage sind. Treppen zu benutzen; 

(21 kennzeichnet Personen. die beim Aufstehen. zu Bett gehen oder bei der 
Fortbewegung in der Wohnung auf Hilfe angewiesen sind. 

2. HYGIENE· Dieser Bereich umfaßt die Tätigkeiten 
sich waschen, 

sich an-/auskleiden. 

Toilette benutzen. 
leichte Hausarbeit. 
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Aus dem Index HYGIENE resultiert folgende Untergliederung: 

(0) Personen, die alle genannten Tätigkeiten selbstandig ausführen kön-

nen; 
Cl) Personen, die eine leichte Hausarbeit nicht ohne Hilfe bzw. überhaupt 

nicht verrichten können; 
(2) Personen, die Hilfe benötigen. um sich zu waschen, sich 

an/auszukleiden 

oder 
die Toilette zu benutzen. 

3. Der Index ERNÄHRUNG kategorisiert die Personen danach. 

(0) daß sie sowohl selbständig ihre Nahrung zubereiten als auch zu sich 

nehmen können, 
(1) daß sie Hilfe bei der Nahrungszubereitung brauchen und 

(2) daB sie nicht selbständig essen können. 

4. Der Index KOMMUNIKATION unterscheidet sich von den anderen Indizes. 

Er basiert auf der Einschätzung der eigenen HOr- und Sehfähigkeit. 

die nicht mit den standardisierten Antwortvorgaben des ADL-lnstrumen

ta ri ums vorgenommen werden konnte; außerdem war eine Abstufung nach 
der Häufigkeit notwendiger Hilfeleistung nicht möglich. Wir entschie

den, daß die Sehfähigkeit eine größere Relevanz für die selbständige 

Lebensführung hat, und konstruierten den Index "Kommunikation". indem 

wir den jeweils geringsten Grad der angegebenen Funktionsfähigkeit 

berücksichtigten: 

(0) kann mindestens mittelmäßig hören und mit viel Mühe lesen, 

(1) kann schlecht hören bzw. ist fast taub; 
(2) ist fast blind (in Einzelfällen zusätzlich schlechte Hörfähigkeit). 

5. In einem abschließenden Schritt erstellten wir aus den Einzelindizes 
einen Gesamtindex der Pflegebedürftigkeit. Der Funktionsbereich 

Kommunikation wurde hierbei nicht berücksichtigt, da der 

entsprechende Index einer anderen Logik als die anderen Indizes 

unterliegt (18). Somit basiert der Gesamtindex auf den Einzelindizes 
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"Mobilitat", "Hygiene" und "Ernährung" und umfaßt folgende 

Kategorien: 

(Ol relative Selbständigkeit in den drei Funktionsbereichen, 

(ll gelegentlicher Hilfebedarf in mindestens einem Funktionsbereich; 

(2) intensiver Hilfebedarf (mehrmals täglich) in mindestens einem Funk

tionsbereich. 

4. 3 Das Ausma 8 des H1l febedarfs und der Anteil der Schwerpfl egebedürft 1-

gen 

Wie bereits in dem vorangehenden Kapitel gezeigt wurde. sind zu einer 

selbständigen Lebensführung die meisten der zu Hause lebenden 70- bis 

90jährigen in der Lage. Der Anteil von Personen mit Hilfebedarf variiert, 

je nachdem welcher der ausgewählten Funktionsbereiche betrachtet wird. Die 

Mobilitat ist bei 2,4 v.H. der Altenpopulation insofern ei ngeschränkt , als 

sie nicht in der Lage sind, eine Treppe zu benutzen. In mehrstöckigen 

Gebauden ohne Aufzug ist a 1 so deren Bewegungsradius begrenzt. Auf i nten

s i ve Hilfe sind weitere 1.7 v.H. angewiesen, die nicht selbstandig gehen 

können und Hilfe beim Zubettgehen bzw. beim Aufstehen benötigen. Relativ 

unabhangig sind im Bereich der Mobilität 96 v.H. der Siebzig- bis Neunzig

jahrigen. 

Intensive Hilfe bei Verrichtungen der persönlichen Hygiene - sich waschen, 

sich an-/auskleiden, WC benutzen - benötigen 3,1 v.H. dieser Altersgruppe. 

Gelegentliche Unterstützung bei leichter Hausarbeit ist bei weiteren 2.6 

v.H. erforderlich·. ·ohne fremde Hilfe kommen 94,3 v.H. zurecht. Am gering

sten Ist die Selbständigkeit bei der Ernährung 191.4 v.H.J. Die Nahrungs

zubereitung ist für 7,4 v.H. nur mit Hilfe möglich, eine Einschränkung, 

die häufiger die Manner betrifft. Hilfe bei der Nahrungsaufnahme benötigen 

darüber hinaus 1.2 v . H. Im Bereich der Kommunlkat1on sind 4,9 v.H. der 

Altenpopulation durch schlechtes Hören behindert, 2,4 v.H. sind fast blind 

und manchmal noch zusatzlich in ihrer Hörfähigkeit beeinträchtigt. Knapp 

93 v.H. können mindestens noch "mittelmäßig" hören und, wenn auch mit viel 

Mühe. lesen . 
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Die Größenordnung eines intensiven Hilfebedarfs, der eine nahezu ständige 

Betreuung notwendig macht, bewegt sich bei 1 v.H. bis 3 v.H. der 70- bis 

90jährigen zu Hause Lebenden. Für alle Funktionsbereiche gilt, daß in 

hOheren Altersgruppen der Anteil in ihrer Sel bstandi gkei t eingeschränkter 

Personen zunimmt. Unser Datenmaterial liefert - mit Ausnahme des Bereichs 

Nahrungszubereitung - keinen statistisch gesicherten Hinweis auf eine 

geschlechtsspezifische Differenzierung des Hilfebedarfs. 

Betrachten wir den zeitlichen Aspekt des Hilfebedarfs. Obwohl wir keine 

retrospektiven Daten erhoben haben und nicht aussagen können, wie lange 

die Funktionsbeeinträchtigungen ungefähr dauern, erlauben uns die Daten 

der Wiederholgungsbefragung (16), einige wichtige Verlaufsdimensionen der 

Hilfebedürftfg"keit zu beleuchten. Abgesehen vom Funktionsbereich Kommuni 

kation verringert sich im Jahresverlauf der Anteil der Hilfebedürftigen 

durch Sterbefälle überproportional. Für Personen, deren Selbständigkeit in 

den Bereichen Mobil itat, Hygiene oder Ernährung ei ngeschrönkt ist, ist 

durchweg eine höhere Mortalitätsrate festzustellen. Dennoch wird die 

Anzahl der Hilfebedürftigen nach Ablauf eines Jahres grOBer: denn die 

Situation der überlebenden verschlechtert sich. Zwischen 6 v.H. und 8 v.H. 

der Überlebenden berichten von einer zunehmenden Beeinträchtigung der 

Selbstandigkeit in mindestens einem der Funktionsbereiche innerhalb des 

abgelaufenen Jahres. Demgegenüber ist eine Verbesserung, die auf eine vor

übergehende Beei nträcht 1 gung zum Zeitpunkt der Grundbefragung schließen 

lassen könnte, nur bei 1 v.H. bis 3 v.H. der Überlebenden festzustellen. 

Die Anteile der relativ selbstandigen alten Menschen verringern sich im 

Ouerschnittsvergleich der Erhebungsjahre 1986 und 1987 von 96 v.H. auf 93 

v.H. im Funktionsbereich Mobilität, von 94 v . H. auf 90 v.H. im Bereich 

Hygiene, von 91 v.H. auf 86 v.H. im Bereich Ernährung und von 93 v.H. auf 

89 v.H. im Bereich der Kommunikation. Der Anteil der Personen mit intensi

vem Hilfebedarf erhöht sich besonders stark im Bereich der hygienischen 

Verrichtungen: er wachst in einem Jahr von 3,1 v.H . auf 7 ,3 v.H. der 

Altenpopulation an. 

Der gelegentliche Hilfebedarf bei Mobilitatsproblemen, hygienischen Ver

richtungen oder bei der Nahrungszubereitung rechtfertigt gemäß den Richt

linien zur Schwerpflegebedürftigkeit noch keine Anspruchsberechtigung: 

auch dann nicht, wenn mehrere Beeinträchtigungen gleichzeitig vorliegen. 

Doch zeigt die Praxis und deuten entsprechende Untersuchungen an (vgl . 

SPECTOR/KATZ/MURPHY/FULTON 1987), daß auch jeder einzelne dieser Funk-
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tionsbereiche eine mehrmals täglich stattfindende Betreuung, eventuell 

sogar die ständige Anwesenheit einer Pflegeperson notwendig macht. An die

ser Übe rlegung orientiert sich unser Gesamtindex Pflegebedürft1gkeit. Er 

erlaubt uns, den Personenkreis quantitativ einzugrenzen, der mehrmals täg

lich - wenn auch nicht notwendigerweise dauernd - Hilfestellung in den 

genannten elementaren Aufgabenbereichen benötigt. 

Am Ausgangspunkt der Untersuchung sind 89 v.H. der 70- bis 90jährigen, 

nicht institutionalisierten Großstadtpopulation zu relativ selbstandiger 

Lebensführung befähigt; 7,5 v.H . haben in mindestens einem Funktions

bereich gelegentlichen Hilfebedarf. Intensiver Hilfe bedürfen 3,3 v.H. der 

Altenpopulation. Das Ausmaß der Hilfebedürftigkeit ist von Altersgruppe zu 

Altersgruppe ansteigend. Bei den Männern beträgt der Anteil derer mit Hil

febedarf etwa 7 v.H. für 70- bis 74jährige und 48 v.H. für 85- bis 

89jährige; bei den Frauen beläuft er sich auf 2 v.H. für die "jüngsten" 

und auf 22 v . H. fOr 85- bis 89jährige. Besonders schwerwiegend sind die 

Differenzen im intensiven Hilfebedarf . Sie betragen Ober die Altersgruppen 

15 Prozentpunkte bei Männern und 10 Prozentpunkte bei Frauen. 

Aus der Gruppe der hil febedOrfti gen Personen rekrutiert sieh etwa jede 

zweite der im Folgejahr institutionalisierten Personen . Zugleich geht mit 

steigendem Grad der Hilfebedürftigkeit eine höhere Mortalitätsrate einher: 

4,5 v.H. der Personen ohne Hilfebedarf versterben im laufe eines Jahres; 

bei Personen mit gelegentlichem Hilfebedarf beträgt die Mortalitatsrate 

annähernd 8 v.H. Sie erreicht 21 v.H. bei Personen, bei denen ursprünglich 

ein intensiver Hilfebedarf festgestellt wurde. 

Bei 85 v.H. der Überlebenden bleibt das Ausmaß der Selbständigkeit im Ver

lauf eines Jahres unverändert; 12 v. H. der überlebenden Personen mußten 

eine Verschlechterung hinnehmen; lediglich bei 3 v.H . verbesserte sich der 

Zustand. Insgesamt ist im Zuge der Alterung der Population eine Erhöhung 

der Hil febedOrft i gkei t fes tzus te 11 en. Waren im Jahre 1986 noch etwa 89 

v.H. der 70- bis 90jährigen relativ selbständig , so reduziert sich dieser 

Anteil auf 83 v.H. bei 71- bis 9ljährigen des Jahres 1987. Oer gelegentli

che Hilfebedarf erhöht sich im Ouerschnittsvergleich geringfügig von 7 ,5 

v . H. auf 10 v.H. Oer Anteil der Personen. die intensiver Hilfe bedürfen, 

steigt allerdings von gut 3 v.H . auf Ober 7 v.H. an . 
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wendet man das Kriterium der Beeinträchtigung in mehreren Funktionsberei

chen an, kann nur eine kleine Minderheit (2 v.H. bis 3 v.H. der 70- bis 

90jährigen) als schwerpflegebedürftig eingestuft werden . Aus unserer Ana

lyse geht allerdings hervor, daß eine derart radikale Beurtei Jung zu 

Ergebnissen führt, die nicht mehr mit dem tatsächlichen intensiven Versor

gungsbedarf korrespondieren. Denn dieser manifestiert sich bere i ts durch 

E 1 ns chrä n kungen e i nze 1 ne r Funkt i onsbe re i ehe und betrifft daher einen min

destens doppelt so großen Antei 1 der betagten Bevölkerung. Gl ei chzei t i g 

zeichnet sich ab, daß die Raten der Hilfebedürftigen - trotz der über 

durchschnitt 1 i chen Sterb 1 i chkei t der beei ntracht i gten Personen - 1 n den 

überlebenden Populatlonsgruppen progressiv ansteigen. 
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5, soziales Hetz und UnterstOtzungspotential alter Menschen in Großstadt 
und Landgemeinden 

5.1 Einführung 

Die Bedeutung des informellen sozialen Netzes und seines Unterstützungs

potentials für die Bewältigung von Alltags- und ebenso von Krisensituatio

nen, für die Lebensqualität und Gesundheitserhaltung in jedem Lebensalter, 

gilt heute in den Sozialwissenschaften und in der Psychologie als unbe

stritten (für eine Übersicht siehe BADURA 1981: SCHWARZER/LEPPIN 1989). 
Trotz reichhaltiger empirischer Datenbestände und theoretischer Aus 1 egun
gen der Konzepte • informelles soziales Werk" (informal social network) 

und "soziale Unterstützung" (social support) in diesen Disziplinen begeg

nen wir in der Gerontologie bisher eher einer geringen Variationsbreite 

der Ansätze bei der Bearbeitung dieses Gegenstands . In vielen Studien, die 

vom heutigen Standpunkt betrachtet als klassisch gelten, wurde mit Hilfe 
wohnstruktureller Daten und Kontakthäufigkeiten der Nachweis geführt, daß 

alte Menschen nicht generell als kontaktlos und einsam gelten können. son
dern daß sie mehrheitlich in soziale Beziehungen eingebunden sind (vgl . 
z.B. ROSENMAYR/KÖCKEIS 1965: TARTLER 1961 etc.). 

Eine zentrale Rolle spielen dabei die Beziehungen zwischen den familiären 

Abstammungsgenerationen (vgl. für die empirischen Befunde in der BRD: GRU 

NOW 1982: allgemein: KAUFMANN/ENGELBERT/HERLTH/MEIER et al 1989). Aller

dings ist der Untersuchungsgegenstand sehr viel differenzierter zu analy

sieren, als dies in frühen Studien der Fall war (vgl. KEUPP/ROHRLE 1987). 

Kennzeichnungen wie "Intimität auf Distanz" (ROSENMAYR/KOCKEIS 1965) , 

"Stärke schwacher Bindungen" (PRATT 1976) oder "Schwierigkeiten, sich hel

fen zu lassen" (GRUNOW/BREITKOPF/DAHME/ENGFER et al. 1983) deuten dies an. 

Die Qualität sozialer Netze und des in ihnen entwickelten Unterst� tzungs

potentials bestimmt sich aus dem Spannungsfeld seiner Strukturmerkmale und 

selbständiger Lebensführung seiner Mitglieder. ihrer Hilfebedürftigkeit 

und Leistungsfähigkeit sowie aus den Reziprozitätserwartungen im Alltag. 

Seit längerem richtet sich die Aufmerksamkeit auf konkrete Hilfe- und 

Pflegeleistungen des informellen sozialen Netzes für alte Menschen. Fra

gen, in welchem Ausmaß Pflegetätigkeiten durch Familienangehörige übernom

men werden (SOCIALDATA 1980), wer zu den prinzipiellen "helfenden Perso-
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nen" (care givers) zählt (STIEFEL 1983). unter welchen Bedingungen die 

Betreuungsaufgaben durch die Familienangehörigen gebrechlicher Menschen 

wahrgenommen werden ( KNI PSCHEER 1985) und we 1 chen Be 1 a s tungen betreuende 

und pflegende Personen ausgesetzt sind (BRUDER/KLUSMANN/LAUTER/LÜDERS 

1981), repräsentieren die bisher zentralen Forschungsschwerpunkte im deut

schen Sprachraum (19). 

Die folgende Darstellung bezieht verschiedene der zuvor beschriebenen Ele

mente der Unterstützungsleistung im informellen sozialen Netz ein. Die 

Analyse beginnt bei den strukturellen Determinanten der Unterstützungs

potentiale: Untersucht werden das Haushaltsarrangement sowie die Zusammen

setzung und Dichte des sozialen Netzes (Familie, Verwandte, Freunde, 

Bekannte. Nachbarn). Im zweiten Schritt werden die konkreten oder erwarte

ten Unterstützungsmöglichkeiten erfragt. Ob sich die Einschätzungen der 

Befragten dabei z.T. auf bereits vorhandene Erfahrungen stützen oder 

nicht . kann fOr die stadtische Region gar nicht . für die Hndliche nur 

bedingt beantwortet werden . Berücksichtigt werden unterschiedliche Anfor

derungen, die jeweils zum Gegenstand der Frage gemacht wurden: Welche 

Unterstützungsmöglichkeiten sind beim gelegentlichen Hilfebedarf (bei der 

Haushaltsführung), beim Pflegebedarf im Krankheitsfall und bei persönli

chen Problemen vorhanden bzw. aktivierbar? Um der unzutreffenden Darstel

lung entgegenzuwirken. ältere Menschen seien nur Hilfeempfänger, wird 

schließlich nach den Hilfen der Alten für das informelle soziale Netz 
gefragt. Bei allen Analysen werden Teilgruppen der Älteren (z.B. nach 

Geschlecht. Familienstand, Funktionsstatus. Altersgruppe) ausdifferen

ziert. um Unterschiede in der Netzstruktur und dem Unterstützungspotential 
zu bestimmen. 

5.2 Strukturelle Aspekte des sozialen Netzes der alten Großstadtbewohner 

In den Frühphasen der Entwicklung des "Konzeptes sozialer Unterstützung" 
(social support conceptl galten das Vorhandensein anderer Personen und die 

Tatsache, daß ein Individuum überhaupt in ein Geflecht sozialer Beziehun

gen eingebunden war. als entscheidend für den Ver lauf der Alltags. aber 

auch der Krankheitsbewältigung <CASSEL 1974) . Und obwohl das Konzept eine 

vielfältige Differenzierung erfuhr (20). bleiben doch diese ihrem Charak

ter nach strukturellen Dimensionen von grundlegender Bedeutung 
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(SCHWARZER/LEPPIN 1989). Untersucht man die Struktur des informellen 

sozialen Netzes der nicht-institutionalisierten alten Menschen in der 

Großstadt. so stellt man große Differenzen für Männer und Frauen fest. die 

von sozio-demographischen Merkmalen - vor allem vom Familienstand und von 

der Haushaltsstruktur - prädeterminiert sind: 

1. Frauen im Alter von 7D bis 9D Jahren sind zum überwiegenden Anteil 

verwitwet (von 60 v.H. der jüngsten bis zu 69 v.H . de r ältesten 

Untersuchten) . Der Prozentsatz verheirateter Frauen reduzier t sieh 

von 19 v.H . für die 70- bis 74jährigen auf 9 v.H . fü r die 85 - bis 

89jährigen. Selbst in diesem Alter sind aber noch 56 v.H. der Männer 

verheiratet, verwitwet sind dagegen nur 33 v.H . Getrennt Lebende oder 

Geschiedene repräsentieren 7 v.H. der gesamten Altenpopul a tion. wei 

tere 14 v.H. haben nie geheiratet. Beide Kategorien finden sich häu 

figer bei Frauen in allen untersuchten Alte rsgruppen. Der Anteil 

ledig gebliebener Frauen der Geburtsjahrgänge 1902 bi s 1911 (75 - bis 

84jährig) ist mit rund 20 v.H . besonders hoch (TABELLE 14) . 

2. Entsprechend dem Familienstand unterscheidet sich die Haus hal tsstruk

tur der Geschlechter: Frauen leben mehrheitlich in Einpersonenhaus

halten (TABELLE 15). Die Anteile der alle i nlebenden Männer betragen 

dagegen von 20 v.H. für die 1916 bis 1912 Geborenen (70- bis 

74jährige) bis 26 v.H. für die 1906 1902 Geborenen (80- bis 

84jährige). Nur die ältesten Männern leben zu 40 v.H. in Einpersonen

haushalten. Die dominierende Haushaltskonstellation der Mä nner ist 

der Zweipersonenhaushalt: 80 v.H. der "jüngsten" und 56 v . H. der 

ältesten Altersgruppe haben sie angegeben. Hierbei überwiegt der Ehe

partnerhaushalt. Das trifft auch für alte Großstadtfrauen zu , sofern 

sie nicht zu der alleinlebenden Mehrheit gehören. 

3 . Der (Ehe-)Partnerhaushalt stellt also die zweithäufigste Wohnform 

dar. die sich bei 29 v.H. der 70- bis 90jähr i gen Großstädtern f i ndet. 

Noch mehr alte Menschen - nämlich 63 v.H. der 70- bis 90jäh r igen -

leben in Einpersonenhaushalten (21). Nur eine Mi norität (8 v.H.) der 

alten Menschen findet sich in anderen Haushaltskonstell ationen. Diese 

haben unterschiedliche Formen. In Einzelfällen l ebt ein Ehepaar mit 

noch anderen Personen zusammen (0 . 4 v.H.). Etwas häufi ger füh r en 

alleinstehende Hochbetagte einen gemeinsamen Haushalt mit ande r en 

Personen: etwa in einem Mehrgenerationenhaushalt . I n der Großstadt 
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leben 3,8 v.H. der 70- bis 90jährigen mit Kindern oder Enkeln zusam

men, ganz vereinzelt sind zusätzlich noch andere Verwandte Mitgl ieder 

des Haushalts (0,1 v.H.l. Ohne Kinder/Enkel. aber mit Geschwistern 

oder anderen Verwandten wohnen 2,1 v.H.; weitere 1.5 v.H. leben 

gemeinsam mit nichtverwandten Personen. Auch die Verteilung auf sol 

che , statistisch seltene Haushaltstypen zeigt geschlechtsspezifische 

Differenzen . Denn diese Haushaltstypen f inden sich eher bei Frauen (9 

v. H. ) a 1 s bei Männern ( 5 v. H. l und eher bei den älteren unter den 

Untersuchten. Besonders für ledig Gebliebene, die mit Geschwistern, 

anderen Verwa~dten oder Nichtverwandten leben, stellen diese Wohnfor

men offenbar eine akzeptierte Alternative dar. Verwitwete in derarti

gen Wohnformen haben eher ihre Kinder als Mitbewohner angegeben. 

A 1 te Menschen in atypi sehen Hausha 1 ts kons te 11 a t i onen schätzen 1 hre 

Gesundheit nur geringfügig negativer ein als die Personen, die allein 

bzw. mit (Ehe-) Partnern leben. Stärker fallen sie durch ihre Funk

tionseinschränkungen auf. Dieses dürfte allerdings auf die Alters

und Geschlechtsstruktur zurückzuführen sein: Erinnert sei daran, daß 

Frauen - vor allem jene, die nie verheiratet gewesen sind und die 

Ältesten - in solchen Haushalten häufiger zu finden sind. ferner 

scheinen die Eigentumsverhältnisse eine Rolle zu spielen. da der 

Anteil der Wohnungs- und Hauseigentümer vergleichsweise hoch ist. 

Jedoch dürfen die Merkmale . die die Personen in den speziellen Haus

haltskonstellationen charakterisieren. nur mit Vorsicht verallge

meinert werden. da diese Konstellationen insgesamt nur einen geringen 

Anteil der Altenhaushalte in der Großstadt ausmachen. 

4. Etwa ein Viertel der alten Männer in der Großstadt haben keine Kinder 

(mehr). Der Anteil steigt von 23 v.H. der 1912 bis 1916 Geborenen 

(70- bis 74jährig) auf 39 v.H. der 1897 bis 1901 Geborenen (85- bis 

90jährig). Die alten Frauen sind viel häufiger (schon) kinderlos: so 

die Hälfte der 80- bis 89jährigen. Hier macht sich das durchschnitt

lich niedrigere Heiratsalter der Frauen bemerkbar und ebenso der 

Umstand, daß Frauen meist jünger als (ihre) Männer sind, wenn ihre 

Kinder geboren werden. So kommt es, daß von Frauen generell weniger 

Kinder genannt werden. Für beide Geschlechter gilt, daß sich die Kin

derzahl mit zunehmendem Alter der alten Eltern reduziert. Mit Aus

nahme der Ältesten haben Frauen häufiger auch keine Geschwister 
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(mehr). Zudem nimmt der Anteil von Personen mit (noch) lebenden 

Geschwistern von der jüngsten zu der ältesten Gruppe tendenziell ab. 

5. Neben den verwandten Bezugspersonen spielen die nichtverwandten Mit

glieder des informellen Netzes eine herausragende Rolle. Die weit 

überwiegende Mehrheit der alten Großstädter unterhalt Kontakte zu 

ihren Nachbarn. nur durchschnittlich 6 v.H. gaben an. daß sie keinen 

Kontakt haben. wobei diese Angabe häufiger von Frauen stammt (TABELLE 

16). Bei rund 30 v.H. ist die Qual itat der Kontakte so gut. daß 

gegenseitige Hilfe immer gewährt wird . wenn es notwendig ist. Die 

nachbarschaftlichen Kontakte von solch einer guten Qualität werden 

bei Männern mit zunehmendem Alter seltener angegeben; an ihre Stelle 

treten "gute Beziehungen ohne gegenseitige Besuchsaktivität" oder 

bloße Grußbekanntschaften. Bei den Frauen ist eine Altersabhängigkeit 

nachbarschaftlicher Kontakte nicht feststellbar. Während also das 

familiale Netz alter Frauen im Vergleich zu den Männern eine Reihe 

von Lücken aufweist, scheint das Geflecht außerfamiliärer Beziehungen 

reichhaltig zu sein (22). So haben beispielsweise zwar ca. 80 v. H. 

der 70- bis 74jährigen Männer und Frauen gute Freunde. doch nimmt 

dieser Anteil bei Männern mit steigendem Alter kontinuierlich auf 53 

v.H. ab; bei Frauen steigt er zunächst. um sich in der Gruppe der 85-
bis 89jährigen auf 62 v.H . einzupendeln. 

Eine anschauliche Darstellung einiger struktureller Aspekte des sozialen 

Netzes für die 70- bis 90jährigen in der Großstadt bietet das SCHAUBILD 

VI. Die präsentierten Skalenwerte basieren auf den Variablen: 

Familienstand {inclusive des Vorhandenseins eines Lebensgefährten für 

Nichtverheiratetel. 

Anzahl der Mitbewohner im Haushalt , 

Zahl der (noch) lebenden Kinder und 

räumliche Entfernung zwischen der Wohnung des alten Menschen und sei

nes am nächsten wohnenden Kindes. 
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Es wird deutlich. daß - bezogen auf den famillaren Tell des sozialen Net
zes - die Manner aller Altersgruppen hierin deutlich starker verankert 

sind als die Frauen, und ebenso, daß diese Verankerung in das Geflecht 

familiärer Beziehungen je nach Zugehörigkeit zu Geburtsjahrkohorten vari

iert. Letzteres trifft auch für die ni chtverwandtschaft 1 i chen Beziehungen 

der Manner zu. Bei den Frauen, die keine oder wenige familiaren Bezugsper

sonen angeben. treten teilweise die außerfamiliären Beziehungen in den 

Vordergrund und erganzen die ansonsten lückenhaften Netzwerkstrukturen. 

5.2.l Aufgabenbezogene Variationsbreite des Unterstützungspotentials 

Verlassen wir nun die Darstellung der Struktur des sozialen Netzes und 
wenden uns seinen Funktionen zu . In erster Linie offenbart sich, daß die 

70- bis 9Djahrigen Großstädter rege Kontakte zu ihren Bezugspersonen un

terhalten: erstens zu Freunden und Bekannten, zweitens - speziell, was den 
weiblichen Teil der alten Population anbelangt - zu ihren Kindern und 

Schwiegerkindern. Die Frequenz empfangener Besuche. auf der diese Aussage 

basiert. scheint sich jedoch mit zunehmendem Alter etwas zu reduzieren. 
Eigene Besuchsaktivitäten, die ohnehin weit geringer ausgeprägt sind, 

gehen mit steigendem Alter stärker zurück. Unter den Personen, denen die 

Besuche gelten. werden an erster Stelle Freunde und Bekannte genannt. Doch 

gerade sie werden von den alteren Alten seltener besucht als von den jün

geren Alten. Dreiviertel der "jüngsten" und gut die H3lfte der altesten 

Untersuchten empfangen regelmäßig Telefonanrufe, jedoch werden auch die 

telefonischen Kontakte mit zunehmendem Alter signifikant unregelmaßiger 

und seltener. Frauen werden sehr viel von Freunden und Bekannten angeru

fen, erst an zweiter Stelle stehen die Kinder als eine ebenfalls relevante 

Anrufergruppe. Bei den Männern stellen Freunde/Bekannte sowie Kinder und 
Schwiegerkinder etwa gleich bedeutsame Anrufergruppen dar. 

Wie Jedoch schatzen die alten Großstädter ihre Bezugspersonen im Zusammen
hang mit bestimmten Prob 1 emen und Anforderungen ein. die sie nicht ohne 

Unters tOtzung bewa 1 t i gen können? Wer kann ihnen zur Seite stehen. wenn 
gelegentlich schwierige Alltagsaufgaben anfallen. wenn sie im Krankheits 

falle auf Pflege angewiesen sind und wenn sie persönliche Schwierigkeiten 

meistern sollen, die eine Aussprache mit Vertrauenspersonen erfordern? 
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-, 

Verschiedene Autoren stellten fest, daß jeweils unterschiedliche Katego

rien von Bezugspersonen für bestimmte Arten von Unterstützung zuständig 

sind (vgl. besonders LITWAK 1985). Hierzulande obliegen die Pflegeaufgaben 

am ehesten den Ehepartnern (besonders den Ehefrauen), in zweiter Linie den 

Töchtern und Schwiegertöchtern (für Übersicht siehe DJECK/HEINEMANN

KNOCH/RIJKE 1987 und KRUSE/ WILBERS 1987). Bei Verwitweten und Ledigen 

greifen Substi tuti onsmechani smen anderer, auch ni chtfamil ia rer Teile des 

sozialen Netzes (vgl. CANTOR 1979; CROHAN/ANTONUCCI 1989 u.a . ). 

Die Pflege im Krankheitsfalle (oder bei Pflegebedürftigkeit) stellt 

bekanntlich besonders hohe Anforderungen an die informellen Helfer. Quali

tativ und quantitativ unterschiedliche Anforderungen resultieren aus einem 

gelegentlichen Hilfebedarf und wiederum andere aus der Aufgabe, Vertrau

ensperson alter Menschen bei deren persönlichen Problemen zu sein. In der 

vorliegenden Untersuchung wird gefragt, wer aus dem Kreise vorhandener 

Bezugspersonen jeweils die erforderliche Unterstützung gewähren könnte 

( 23 l. 

Die verheirateten 70- bis 90jährigen Menschen in der Großstadt nennen 

zahlreiche gelegentliche Helfer (TABELLE 17). Wird Pflege benötigt, so 

engt sich der Kreis der Bezugspersonen, von denen diese erwartet wird, 

signifikant ein. Dafür treten die Ehepartner mit häufig alleiniger Zustän

digkeit für Pflege stark in den Vordergrund. Ähnliche starke Bedeutung 

haben Ehepartner als potentielle Vertrauenspersonen. Helfende Konstel la 

tionen ohne Beteiligung der Ehepartner sind bei den Verheirateten selten 

zu finden: Bei den Männern spielen sie am ehesten eine Rolle, wenn gele

gentliche Hilfe erforderlich ist, bei den Frauen, wenn eine Vertrauensper
son benötigt wird. 

Ganzlich anders gestaltet sich die Situation der n1chtverhe1rateten 

(verwitweten, geschiedenen und ledigen) alten Menschen (TABELLE 18). Sie 

erwarten zwar gel egentl i ehe Hilfe von Kindern, anderen verwandten und 

nichtverwandten Personen (nur 2,1 v. H. der Männer und 8,7 v.H. der Frauen 

glauben. niemanden zu haben (24), der gelegentlich helfen würde), doch 

wenn im Krankheitsfall gepflegt werden sollte , betrachten sich nur 15 v.H. 

der Männer und 13 v.H. der Frauen als durch verwandte und nichtverwandte 

Bezugspersonen abgesichert. Die Pflegeaufgaben verteilen sich also poten

tiell auf eine signifikant kleinere Gruppe von Bezugspersonen: auf Kinder 

oder Verwandte bei 31 v.H der Männer und 27 v.H. der Frauen, auf aus-



- 67 -

schließlich Nichtverwandte (Nachbarn, Freunde etc.) bei 22 v.H. der Männer 

und 19 v.H. der Frauen. Schwerwiegend ist die Feststellung, daß 32 v.H. 

der Männer und 42 v.H. der Frauen im Krankheitsfalle voraussichtlich keine 

Pflege aus dem informellen sozialen Netz erhalten wllrden. Bereits 1n einer 

frOheren Veröffentlichung wurde darauf hingewiesen, daß die durchschnitt-

1 i ehe Anzah 1 der potent i e 11 en Pflegepersonen bei n i chtverhei rateten alten 

Menschen sehr klein ist (GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988b). Männer ohne Ehe

partnerin nennen sehr oft ausschließlich nichtverwandte Personen als 

potentielle Vertrauensperson. Nichtverheiratete Frauen scheinen sich bei 

persönlichen Problemen vorwiegend an Verwandte zu wenden. 

Noch einmal müssen wir die Tatsache unterstreichen, daß für die Aufgabe 

"Pflege" offenbar nur wenige in Frage kommen: relativ häufiger Kinder 

und/oder Verwandte, selten hingegen nichtverwandte Bezugspersonen (vgl. 

auch CANTOR 1979). Eindeutig ist der Befund, daß die Verheirateten im 

Krankheitsfalle, aber auch bei persönlichen Problemen, Unterstützung von 

ihren Ehepartnern erwarten, jedoch bleiben beträchtliche Gruppen der alten 

Menschen Obri g ( 42 v. H. der verwitweten und ni chtverhei ra teten 70- bis 

90jährigen Frauen!), die in ihrem informellen sozialen Netz offensichtlich 

nicht die erforderlichen UnterstOtzungspotentiale vermuten. Die Substitu

tionstahigkeit des sozialen Netzes der alten Großstadtbewohner erweist 

sich als strukturell anfällig und aufgabenspezifisch begrenzt: Verstirbt 

beispielsweise der Ehepartner, kann die Pflege nur schwerlich auf andere 

Hi tgl i eder des Netzes verlagert werden. Das kommt spez i e 11 zum Tragen, 

wenn das soziale Netz "strukturelle" Lücken aufweist, so wenn keine Kinder 

und auch Geschwister vorhanden sind, wie es bei einem relativ großen 

Anteil der alten Frauen der Fall ist. 

Paradoxerweise geben gerade alte Menschen mit Beeinträchtigungen der Funk

tionsfähigkeit (25), also Personen, die bereits ein bestimmtes Maß an 

UnterstOtzung benötigen, signifikant weniger unterstOtzende Potentiale an 

als die voll . funktionsfahigen Großstadtbewohner (TABELLEN 19 und 20). Nach 

Familienstand betrachtet, sind es eher verheiratete Personen mit ei nge

schränkter Funktionsfähigkeit, die befürchten müssen, im Bedarfsfalle 

keine Unterstützungsperson zu finden. Möglicherweise basieren diese Situa

tionseinschatzung auf realer Erfahrung mit dem - schon eingeschränkten -

Gesundheits- und Funktionszustand der jeweiligen Partner. Bei den Nicht

verheirateten ist die Situation anders: denn hier geben primär Personen 

mit uneingeschränkter Funktionsfahigkeit an. daß niemand vorhanden ist, 



- 68 -

der ihnen helfen, sie pflegen und bei persönlichen Problemen beraten 

würde . 

Dabei spielen die Faktoren Bildung, Einkommen und Wohnsituation nur bei 

Nichtverheirateten eine wichtige Rolle (vgl. GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988a). 

Das Risiko, keine Pflege im Krankheitsfalle zu erhalten, tragen offenbar 

nicht primär die sozial Benachteiligten, sondern eher alte Menschen mit 

einer besseren Schulbildung, zudem Personen, deren Wohnungen keine gravie

renden Mängel aufweisen; tendenziell handelt es sich sogar um Personen mit 

einem höheren Einkommensniveau. Sozial schlechter gestellt ist offenbar 

die Gruppe, der es an gelegentlichen Helfern mangelt: Die Wohnungen dieser 

Gruppe sind relativ häufiger von schlechter Qualität und das Haushalts
nettoeinkommen liegt auf einem niedrigeren Niveau. Allerdings verfügt auch 

diese Risikogruppe - wie übrigens auch Personen ohne Vertrauenspersonen -

Ober eine verhältnismäßig gute Schulbildung. 

5.2.2 Gegenseitigkeit der Unterstützung Innerhalb des sozialen Netzes 

Die "soziale Unterstützung• im informellen Netz wird zumeist einseitig , 

nicht jedoch als ein "wechselseitiges System• (PETERS/KAISER 1985) inter

pretiert. Gefragt wird ausschließlich nach der Unterstützung fOr die alten 

Menschen. Daß auch sie selbst ein Unterstützungspotential für andere Mit

glieder des jeweiligen informellen sozialen Netzes repräsentieren können, 

bleibt häufig außer acht. Versucht man, es zu erfassen, so werden methodi

sche Schwierigkeiten offenbar. Mißt man nämlich die Leistungen der "alten 

Alten" mit den gleichen Maßstäben, mit denen auch die Unterstützung fOr 

sie gemessen wird, erscheint ihr Unterstützungspotential als sehr gering . 

Rund 20 v.H. der "jüngeren" und 8 v.H. der ältesten Gruppe der untersuch

ten männlichen Population in der Stadt sind in die Betreuung von Enkeln 

und anderen Kindern involviert; bei den Frauen liegen die Anteile überra

schenderweise niedriger als bei den Männern (GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988b) . 
Die Prozentsatze der alten Menschen, die angaben, daß sie jemanden pfle

gen, liegen unter 10 v.H. - mit Ausnahme der "jüngsten" Frauen, von denen 

sich 13 v.H. in entsprechender Weise engagieren. 

Die alten Menschen - vor allem die Frauen - tragen die Hauptlast der all 

täglichen Lebensführung. Die noch verheirateten alten Frauen in Zweiperso-
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nenhaushalten versorgen den Ehemann und den Haushalt. Denn unsere Befunde 

belegen, daß die traditionelle Arbeitsteilung in großstädtischen Ehepart

nerhaushalten bis in das höchste Alter erhalten bleibt (ebenda: 67ff.). Es 

ist an.zunehmen, daß die Tätigkeit für den Ehepartner im Haushalt nicht als 

Hilfe und Unterstützung, sondern als Selbstversorgung interpretiert wird. 

Entsprechend können wir schlußfolgern, daß auch Hilfen, die zu Pflegelei

stungen gehören, von den Älteren nicht in Betracht gezogen werden, wenn 

explizit nach Pflegebeteiligung gefragt wird . Hier könnte die Ursache 

dafür liegen, daß die Prozentsätze der jemanden pflegenden Personen 

niedrig sind. 

Ganz anders sieht die Bedeutung der a 1 ten Menschen für ihr jeweiliges 

soziales Netz aus, wenn nach anderer Art der Unterstützung gefragt wird . 

Als Vertrauensperson für Kinder/Schwiegerkinder, Freunde/Bekannte fungiert 

fast die Hälfte der j Ongs ten Untersuchten und noch gut ein Vierte 1 der 

Älteren und Ältesten. Frauen sind auch für Nachbarn häufige Ansprechpart

ner. Allerdings werden die alten Menschen und speziell die Frauen mit 

zunehmendem Alter deutlich seltener um Aussprache und Rat gefragt (ebenda: 

78-79). Das mag aber zunächst mit der Reduzierung der Anzahl von 

(gleichaltrigen) Bezugspersonen durch Sterbefälle zusammenhängen . 

Die Beteiligung der 70- bis 90jähri gen an den Pflegeaufgaben differiert 

nach demographischen und sozialen Merkmalen, jedoch sind die Unterschiede 

nur tendenziell gültig, aber statistisch nicht signifikant. Nur die Pfle

gebeteiligung von Personen in Wohnungen besserer Qualität liegt signifi

kant höher als die von Personen in mangelhaften Wohnverhältnissen. 

Es wird deut 1 i eh: Die alten Menschen dürfen nicht nur a 1 s Benefi zi enten 

von Hilfeleistungen des informellen sozialen Netzes begriffen werden, son

dern auch a 1 s eine Que 11 e der soz i a 1 en Unterstützung. Jedoch können mit 

den Kategorien "Pflegebeteiligung" und "Betreuung von (Enkel-)Kindern" 

wahrscheinlich nur die unwesentlicheren Teile ihres Beitrags erfaßt wer

den. Die vorliegenden Befunde verdeut 11 chen a 11 erdi ngs, daß zwi sehen der 

potentiellen Unterstützung für die alten Menschen und ihrem Beitrag für 

das jeweilige soziale Netz eine Relation besteht. Denn mit der vom Funk

tionsstatus abhängigen Einschränkung der Möglichkeit, Unterstützung zu 

gewähren, reduziert sich zugleich auch die Möglichkeit, Unterstützung zu 
empfangen. 
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5.2.3 Resümee für die Großstadtpopulation der alten Menschen 

Abschließend möchten wir betonen, daß die Mehrheit der 70- bis 90jährigen 

Großstadtbewohner in ein Geflecht von familiaren und außerfamiliaren 

Beziehungen eingebunden ist. Im Ernstfall aber, zum Beispiel wenn Pflege 

benOtigt wird, erfahren die wahrgenommenen Unterstützungspotentiale eine 

drastische Reduzierung. Haben die alteren nur einen homogenen Kreis von 

Bezugspersonen, sind die Unterstützungsmöglichkeiten anfa 11 i ger. Dabei ist 

von Belang, daß Frauen in der Stadt - quantitativ betrachtet - ein struk

turell schwacheres soziales Netz haben, weil ihnen haufig kein Partner, 

aber auch keine Kinder und Geschwister zur Seite stehen. Und gerade diese 

Bezugspersonen sind im Falle von Krankheit und Pflegebedürftigkeit uner 

setzbar. So gesehen ist die Struktur des sozialen Netzes bei Verheirateten 

(mehrheitlich Manner) günstiger beschaffen. Dominiert jedoch die Ehepart

nerbeziehung vor anderen, erweist sich das soziale Netz als zerbrechlich. 

Stirbt oder erkrankt der Ehepartner, schranken sieh die Unterstützungs

potentiale drastisch ein. Am Beispiel der Reziprozitat helfender Beziehun

gen wird exemplifiziert, wie sich die Stellung der alten Menschen im 

sozialen Netz mit steigendem Alter und im Zuge der fortschreitenden, sozu

sagen natOrl i chen Einengung der sozialen Beziehungen C Tod des Partners. 

der schon alten Kinder, der gleichaltrigen Freunde), verändert. Der Bei 

trag der Ältesten wird buchstäbl i eh weniger "gefragt• und ihre Möglich

keit, etwas fOr das soziale Netz tun zu können, reduziert sich progressiv. 

5.3 Strukturelle Aspekte des sozialen Netzes der alten Landbewohner 

Den Haushalts- und Familienstrukturen, in die die älteren Menschen auf dem 

lande eingebunden sind, wird unterstellt, daß sie eine größere raumliche 

Dichte aufweisen. als die der stadtischen Altenpopulation . Das Wohnen mit 

AngehOrigen (26) in enger raumlicher Nahe wird des weiteren zumeist 

gleichgesetzt mit einem grOßeren Hilfepotential aus dem sozialen Netz im 

Falle von Krisen wie Krankheiten, Funktionseinschrankungen, Partnerverlust 

oder anderen sozialen Problemsituationen. Die tatsachliche Dichte des 

sozialen Netzes und Spezifik seines Hilfepotentials für die Altenbevölke

rung der landlichen Region darzustellen, ist Ziel der folgenden Ausführun
gen . 
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Betrachtet man den Fami 1 ienstand der über 70jährigen, dann erkennt man 

ahnliche Tendenzen wie bei der Stadtpopulation. Über 60 v.H. der Männer , 

aber nur noch 15 v.H . der Frauen sind verheiratet, wobei es eine eindeu

tige Abnahme der Anteile in den hohen Altersgruppen gibt. Von den nicht.
verheirateten Männern sind 4 v.H. Ledige, wahrend bei den nichtverheirate

ten Frauen der Anteil der Ledigen mit 7 v.H. fast doppelt so hoch ist 
(TABELLE 21). 01 e niedrigere Lebenserwartung der Männer schlagt sieh im 

höheren Anteil der verwitweten Frauen nieder, der von 61 v.H. in der jüng

sten auf 92 v.H. in der ältesten Altersgruppe steigt, wahrend nur 9 v.H. 

der "jüngsten" Männer, aber dann auch 80 v.H. der sehr alten Männer ver
witwet sind. 

FOr die Landpopulation kann Familienstand nicht - wie tendenziell in der 

Großstadt - mit der Haushaltsstruktur gleichgesetzt werden . Selbst von 
den verheirateten älteren Paaren leben ca. 15 v. H. mit einem oder mehreren 

Verwandten in einem Haushalt (TABELLE 23). Verwitwet oder ledig sein 1st 

ebenfalls nicht gleichbedeutend mit Alleinleben. denn fast 60 v.H. dieser 

Männer und gut 40 v.H. dieser Frauen leben in Zwei- oder Mehrpersonenhaus
halten mit AngehOri gen zusammen. Oi e Ei npersonenhausha lte machen dement

sprechend bei den Männern einen Anteil von 12 v.H. und bei den Frauen von 

45 v.H. aus CTABELLE 22). Partnerverlust führt auf dem Land mithin nicht 
zwangsläufig -zum Alleinleben. Oie Älteren, die schon als Paar mit Kindern 

bzw. Verwandten zusammenlebten (die "vielbeschworene" Großfamilie auf dem 

lande ) behalten diese Lebensform auch nach dem Partnerverlust bei. Ein 

anderer Teil entschließt sich nach der Verwitwung, sei es aufgrund Okono
mischer Bedarfslagen, gesundheitlicher Probleme. beginnender Einsamkeit 

oder eines zunehmenden Hilfebeda r fs, zu Verwandten zu ziehen. Die Zunahme 

der Mehrgenerationenhaushalte in den höheren Altersgruppen unterstützt 
diese Interpretation. 

Die traditionelle, mehrere Generationen umfassende "Großfamilie" als Haus
haltsfo rm wird durch den i n Kapitel 1.3.2 erwähnten hohen Anteil von Wohn

eigentum auf dem lande begünstigt, bzw . letzteres ist Oberhaupt Vorausset

zung für das gemeinsame Wohnen. 90 v.H. der Älteren in Mehrgenerationen

haushalten leben entweder im eigenen Haus (29 v.H.) oder in Eigentumswoh

nungen, zu denen wir auch Wohnformen wie Altenteil oder altenteilähnliche 

Verhältnisse zählen. Von den Alleinlebenden wohnen gut 36 v.H. im eigenen 

Haus und weitere 27 v.H. auf dem Altenteil oder in altenteilähnlichen Ver
hä ltnissen. Dies erklärt, warum von den Alleinlebenden 21 v.H. der Männer 
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und 49 v. H. der Frauen weitere Verwandte im gleichen Haus haben <TABELLE 

24). 

Zieht man weiter in Betracht, daß in diesen Ausführungen bisher nur ein 

Ausschnitt eben jener schnell verfügbare des familialen Netzes 

beschrieben wurde~·daß jedoch auch Verwandte im Ort bzw. im Nachbarort zum 

familialen Netz gezählt werden können, dann bleiben von den alten Menschen 

ca. 8 v.H. übrig, die weder Verwandte im Haushalt. im Haus. im Ort oder im 

Nachbarort haben. Unter diesen alten Landbewohnern ohne Familienangehörige 

in nächster räumlicher Nähe finden sich mehr Frauen als Männer (4:1). Auf 

die besonderen Problemlagen dieser Gruppe soll am Schluß des Kapitels 

gesondert eingegangen werden. 

Das fOr Ober 90 v.H. vorhandene. im Einzelfall aber unterschiedlich 

dichte, verwandtschaftliche Netz der alten Landbevölkerung wird noch 

ergänzt durch Nachbarschafts- und Freundschaftsbeziehungen. die für die 

meisten der älteren Landbewohner eine Selbstverständlichkeit der dörfli

chen Lebenswelt darstellen und von ihnen nur ungenau oder in den kleineren 

Ortsteilen übertrieben ("Ich kenne hier das ganze Dorf") quantifiziert 

werden. Wie dieses große vorhandene Potential zur Bewältigung persönlicher 

Probleme. bei gelegentlichen Hilfen im Haushalt und zur Pflege im Krank

heitsfall genutzt wird. soll die folgende Analyse zeigen. 

5. 3. 1 Unterstützungspotential bei der Bewältigung persönlicher Probleme 

Als Indikator für die Unterstützung bei der Bewältigung persönlicher Pro

bleme dient die Existenz von Vertrauenspersonen, von denen die Befragten 

angeben . daß sie mit ihnen "wirklich über alles" sprechen können <TABELLE 

25) . Zunächst Oberrascht die Anzahl der Personen (gesamt 21 v.H.: M: 23 

v.H.; F: 19 v . H.l, die keine Vertrauenspersonen angeben. Gemäß der ein

leuchtenden Vorstellung. daß ältere Menschen nach dem Tod der (Ehe-) 

Partner und gl ei cha ltriger Freunde/Nachbarn im höheren Lebensalter eher 

weniger Vertrauenspersonen haben. muß man bei Verwitweten und in den 

höchsten Altersgruppen eine Abnahme der Zahl der Vertrauenspersonen erwar

ten. Zwar ist bei den Männern und Frauen im höchsten Lebensalter eine 

Reduzierung der Anzahl von Vertrauenspersonen zu beobachten (man hat jetzt 

eher nur eine als mehrere), aber lediglich bei den nichtverheirateten 
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Frauen nimmt mit zunehmendem Alter die Existenz von Vertrauenspersonen 
kontinuierlich ab. Bei verheirateten Frauen ist eine umgekehrte Tendenz zu 

beobachten. 

Bemerkenswerterweise geben Verheiratete weniger Vertrauenspersonen als 

Nichtverheiratete an. Dabei nennen die Männer ihre Ehepartnerinnen etwas 

seltener als Vertrauenspersonen, während die Frauen ihre Ehemanner häufi

ger als Vertrauenspersonen betrachten. Hinter diesem Sachverhalt kann sich 

verbergen, daß für die Verheirateten ihre Partner meist selbstverständlich 

als Ansprechpartner, mit denen sie "wirklich Ober alles" sprechen können, 
zur Verfügung stehen, daß es bei der Befragung nicht extra erwähnt werden 

muß. 

Der Antei 1 von Verwandten. die a 1 s Vertrauenspersonen angegeben werden. 

wie auch der von Nachbarn/Freunden, ist für beide Geschlechter etwa 

gleich. Den nichtverheirateten Männern dienen häufig Kinder und 

Freunde/Nachbarn als Vertrauenspersonen. Nichtverheiratete Frauen bevorzu

gen (weiterhin) eher Verwandte, aber wenden sich auch verstärkt an Freunde 
und Nachbarn. 

Nimmt man a 1 s weiteres Differenzi erungskri teri um die räuml i ehe Entfernung 

der Vertrauensperson (TABELLE 31). dann verstärken sich die Unterschiede 
zwischen der verwandtschaftlichen Orientierung der Frauen und kamerad

schaftl i ch-nachbarschaft 1 i chen Orientierung der Männer. Während verhei ra
tete Männer neben Vertrauenspersonen im Hausha 1 t/Haus noch weitere im 

gleichen Ort (46 v.H.) und weiter weg wohnend (40 v.H.) haben , tendieren 

die verheirateten Frauen zu Vertrauenspersonen im Hausha 1 t/Haus 147 v. H.) 

und weniger nach außerhalb 127 v.H.). Bei den nichtverheirateten Männern 

bleibt die Orientierung auf den Haushalt/Haus 129 v.H.l tendenziell weiter 

bestehen. wahrend die Antei 1 e am Ort 1 ebender Vertrauenspersonen größer 

und der entfernt lebender (meist Verwandter) geringer wird. Anders bei den 

nichtverheirateten Frauen. Da viele von ihnen allein leben, sinkt der 

Anteil der Vertrauenspersonen im Haushalt/Haus auf 16 v.H., während die am 

Ort lebenden Verwandten und Freunde ebenso wie die entfernter lebenden 

Verwandten an Bedeutung zunehmen. Die räuml i ehe Nähe, die durch den über
schaubaren Wohnort gewährleistet ist. so läßt sich folgern. bedeutet auf 

dem Land in starkem Maße auch soziale ld.h. intime) Nahe. Dies wird auch 

bei den Alten ohne solche familiäre Einbindung deutlich, die, wenn sie 
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eine Vertrauensperson haben, zu 40 v.H . einen Nachbarn oder Freund nennen 

und räumlich entfernte Verwandte nur zu 30 v.H. anführen. 

5.3.2 Unterstützungspotential bezogen auf gelegentliche Hilfe 1m Haus

halt 

Das aktivierbare UnterstOtzungspotential für gelegentliche Hilfe im Haus
halt wird durch zwei Merkmale operationalisiert: "Schwere Hausarbeit" und 

"Besorgungen machen". Es handelt sich um Tätigkeiten, die nicht täglich 

anfallen, sondern nur in größeren Intervallen erledigt werden . Es muß 

allerdings beachtet werden, daß die beiden Merkmale nicht allein im Hin

blick auf aktivierte Hilfe- und Unterstützungsleistungen hin analysiert 

werden kOnnen, da die gestellte Frage "wer macht diese Tätigkeiten" immer 

Momente einer geschl echts- und generat i onsspezi fi sehen Arbeits teil ung in 

den Haushalten mittransportiert . In Anbetracht der eingangs dargestellten 

Bedeutung der Mehrgenera t i onenha usha lte ist es daher notwendig. nicht nur 

in Analogie zur Berliner Untersuchung zwischen den Verheirateten und 

Nichtverheirateten zu unterscheiden, sondern die Gruppe der Nichtverheira

teten nach Alleinlebenden und nichtverheirateten Personen in Mehrpersonen

haushalten zu differenzieren. Ein vergleichender Blick auf die TABELLEN 25 

bis 27 macht den Sinn dieser Differenzierung deutlich. 

Die Zweipersonenhaushalte bestehen fast ausschließlich aus verheirateten 

Paaren und in dieser Gruppe fällt die geschlechtspezifische Arbeitsteilung 

besonders auf . Während die Männer nur in seltenen Fällen die schwere Haus

arbeit selbst machen, sind es ihre Ehepartnerinnen, die in 60 v.H. der 

Fälle diese Arbeiten erledigen (TABELLE 26). In weiteren 16 v.H. der Fälle 

werden sie dabei durch Verwandte, meist Kinder oder Schwiegerkinder, 

unterstützt. Ein fast gleich großer Anteil (12 v.H.) läßt diese Arbeiten 

durch eine private Hilfe (Putzfrau, Zugehfrau) erledigen. Von den verhei

rateten Frauen erledigen 30 v.H. die schwere Hausarbeit selbst und werden 

dann nur in geringem Maße vom Partner oder von Kindern unterstützt. Für 

weitere gut 30 v. H. der verheirateten Frauen, meist aus den höheren 

Altersgruppen, Obernehmen die Kinder bzw. Verwandte die schwere Hausarbeit 
und gut 20 v.H. haben eine private Hilfe engagiert. 
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FOr die Nichtverheirateten stellt sich die UnterstOtzungssituation je nach 

Haushaltsstruktur verschieden dar. Die alleinlebenden Hänner erledigen die 

schweren Hausarbeiten zu gut 20 v.H . selbst, weitere 40 v.H. brauchen die 
Hilfe von Verwandten. Ein Viertel läßt diese Tätigkeit von einer privat 

bezahlten Hilfe erledigen . Immerhin 7 v.H. sind auf Nachbarschaftshllfe 
und 5 v.H . auf öffentliche Hilfe angewiesen. Gut die Hälfte der allein

lebenden Frauen macht die schwere Hausarbeit selbst, fOr ein Drittel 

springen Verwandte ein. 12 v.H. haben eine private Hilfe engagiert. Nach

barschafts- und Offentliche Hilfe haben eine eher marginale Bedeutung. 

Leben die a l teren Henschen in Hehrgenerati onenhausha l ten, dann wird die 

schwere Hausarbeit meist von den Kindern und Verwandten übernommen. Wah

rend bei den Hannern i11111erhin noch zu einem Drittel die Ehefrauen diese 

Arbeit machen~ wird die generationsspezifische Arbeitsteilung bei den 

Frauen - wieder meist aus den höheren Altersgruppen - besonders deutlich. 

Zu fast 90 v.H. übernehmen hier Verwandte diese Aufgaben. Auch der Anteil 

an privat bezahlter Hilfe geht dann bemerkenswert zurück. 

Die gesch 1 echts- und genera t1 onsspez i fi sehe Arbeits teil ung schlagt auch 

bei der auBerhauslichen Tätigkeit "Besorgungen machen" (Vorrate einkaufen 
und heimbringen) durch. Da die preisgünstigeren Groß- und Supermarkte vor

wiegend in den grOBeren Gemeinden angesiedelt sind. setzen Besorgungen in 
vielen Fällen die Benutzung eines PKW' s voraus. Nur wenige der alten Hen

schen 129 v.H.) besitzen jedoch einen Führerschein. Unter den FOhrer

scheineignern sind Hänner und Frauen im Verhältnis 4:1 vertreten. Deshalb 

ist der Anteil der verheirateten Hänner, die bei Besorgungen mithelfen. 

hOher als der Anteil von Hännern, die schwere Hausarbeit machen. Aber zu 

Ober 70 v. H. werden die Besorgungen von den Ehefrauen gemacht <TABELLE 

27). Die unterstOtzende Hilfe durch Verwandte findet sich nur in 13 v.H. 

der Fälle. Die verheirateten Frauen machen die Besorgungen zu 40 v.H. 

selbst. weitere knapp 20 v.H. ver lassen sich auf ihren Partner. FOr die 
Verbleibenden 140 v.H.) Obernehmen Kinder oder Verwandte diese Aufgabe 

vOllig oder geben dabei eine Unterstützung. 

Anders ist die Situation der alleinlebenden Hänner. Ober die Hälfte von 

ihnen macht die Besorgungen noch selbst. gut ein Drittel ist auf die Hilfe 

von Verwandten angewiesen und 12 v.H. bekommen Nachbarschaftshilfe. Von 

den alleinlebenden Frauen machen gut 40 v.H . die Besorgungen selbst. Eben

soviele lassen Besorgungen von Verwandten erledigen. Knapp 10 v. H. sind 
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auf Nachbarschaftshilfe oder private bzw. öffentliche Hilfe angewiesen. In 

den Mehrgenerat i onenhausha l ten werden die Besorgungen zum überwiegenden 

Teil von den Kindern und Verwandten gemacht. Dies trifft wieder in beson

ders starkem Maße (für BD v.H.l für die Frauen zu. 

Schwere Hausarbeit und Besorgungen sind in unterschiedlichem Ausmaß 

geschlechts- und generationsspezifisch innerhalb von Familie und Verwandt

schaft organisiert. Entsprechend unterschiedlich sind auch die Subst1tu

tionsm6glichke1ten, auf die Männer oder Frauen zurückgreifen können. Ins

gesamt bestätigt sich die Vermutung, daß die schwere Hausarbeit und die 

Besorgungen als Angelegenheiten der Familie und der Verwandtschaft 

betrachtet werden, wobei die Hauptlast der schweren Hausarbeit den Frauen 

zufällt . Wenn die Ehefrau fehlt, müssen Männer für diese Arbeit Unterstüt

zung durch das verwandtschaftliche Netz suchen . Wer es sich leisten kann -

als Einzelperson oder als Paar-. bezahlt eine private Hilfe. Freunde bzw. 

Nachbarn stellen nur für Alleinlebende eine insgesamt periphere Unterstüt
zungsform dar. 

Bei den Besorgungen ist der Anteil der Männer, die diese Aufgabe 

(mit)Obernehmen, höher als bei der schweren Hausarbeit. Allerdings zeich

net sich in der Tendenz der gleiche Bewältigungsmodus wie bei der schweren 

Hausarbeit ab, wenn die Ehefrau fehlt. Freundschafts- und Nachbarschafts 

hi lfen werden geringfügig in Anspruch genommen. Frauen, denen arbeitstei

lig auch die Hauptlast dieser außerhäuslichen Tätigkeit zufällt, erfahren 

lediglich in Mehrgenerationenhaushalten (d.h. auch meist erst in höherem 

Alter) eine Entlastung durch Kinder und/oder sonstige Verwandte bei beiden 
Tätigkeiten. 

Dieses Unterstützungsmuster zeichnet sich noch deutlicher ab, wenn die 

über 70jährigen mit Funktionseinschränkungen mit gleichaltrigen Personen 

ohne Funktionseinschränkungen verglichen werden (TABELLEN 29 und 30). Per

sonen ohne Einschränkungen erledigen schwere Hausarbeiten und Besorgungen 

vorwiegend selbst. Im Gegensatz zu funktionseingeschränkten Personen benö· 

tigen sie selten Hilfe. Durchweg bleibt jedoch ein, wenn auch kleiner, 

Prozentsatz verheirateter oder unverheirateter Personen mit vielleicht nur 

geringen Funktionseinbußen ohne Hilfe . Weiter ist zu beobachten, daß die 

verwandtschaftliche Hilfe die unzureichende oder nicht vorhandene Hilfe 

des ( Ehe- )Partners häufiger bei Personen mit Funktionseinschränkungen als 

bei voll funktionsfähigen alten Menschen ersetzt. Folgerichtig ist der 
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Anteil von alten Menschen mit Funktionseinschrankungen in den Mehrgenera
tionenhaushalten höher (47 v.H. vs 23 v.H. in den anderen Haushaltsfor

men). Nichtverheiratete mit Funktionseinschränkungen stützen sich bei bei

den Tatigkeiten der Haushaltsführung in erster Linie auf Kinder und/ oder 

verwandte. Leben sie zudem in Mehrgene rat i onenhausha 1 ten. so kommt diese 
Unterstotzungsform für sie fast ausschließlich in Frage. Einzelne Teile 

der alleinlebenden Population ergänzen die wichtige familiale Unterstüt
zung durch die Anstellung einer privaten Hilfskraft zur Erledigung der 

schweren Hausarbeit und (im schwächeren Maße) durch die Hilfe von Freunden 
und Nachbarn bei den Besorgungen. 

verheiratete Männer mit Funktionseinschränkungen werden bei diesen Tätig

keiten von Ehefrauen. verheiratete Frauen von Kindern und Verwandten, sel

ten von Ehemännern, unterstützt. Wer es sich leisten kann, laßt die 

schwere Hausarbeit von einer privat bezahlten Hilfskraft durchführen. In 
der Tendenz laßt sich erkennen, daß eine solche Hi lfe häufig erst dann 

engagiert wird, wenn Funktionseinschränkungen auftreten. So lange eine 
volle Funktionsfahigkeit erhalten bleibt, wird diese kommerzielle Ulsung 

selten gebraucht. Dies gilt sowohl für Ein- wie auch Zweipersonenhaus
halte. Die oft beschworene Nachbarschaftshilfe wird sehr viel seltener. 
und praktisch nur von den Alleinlebenden mit Funktionseinschränkungen, bei 
den Besorgungen in Anspruch genommen. 

Generell laßt sich folgern: Hilfe bei der schweren Hausarbeit und den 

Besorgungen wird vorwiegend innerhalb von Familie und Verwandtschaft 

geleistet und in einem weitaus geringeren Umfang durch privat bezahlte 
Kraft fOr schwere Hausarbeiten. Noch geringfügiger ist der Umfang der 

Nachbarschaftshilfe. Diese Hilfen werden deutlich konzentriert auf allein

lebende Frauen im höheren Alter und auf Personen in problematischen 

Lebenssituationen: jene mit mehr oder weniger gravierenden Funktionsein
schrankungen. 

5.3.3 Unterstützungspotential im Krankheitsfall 

Von den Befragten gaben 40 v. H. an. in den letzten fünf Jahren nicht län

ger als eine Woche krank gewesen zu sein. Die folgenden Angaben beziehen 

sich auf die 60 v.H. der Befragten, die längere Krankheitsperioden genannt 
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haben. FOr zwei Drittel der verheirateten Männer war die Ehefrau (bzw. die 

Lebensgefährtin) die alleinige Helferin bei Krankheit (TABELLEN 25 und 

28). Gut 30 v.H. wurde bei Krankheiten von Kindern und Verwandten und Pro

fessionellen - genannt wird meist der Hausarzt - unterstützt (27). Für die 

verheirateten Frauen ist der Partner allein nur in 13 v.H . der Fälle Hel

fer. Wenn er hilft. dann geschieht dies häufiger im Ensemble mit Kindern 

und Verwandten. 

Alleinlebende Männer (absolut nur eine kleine Teilgruppe der unverheirate

ten Männer) mOssen Hilfe im Krankhei tsfa 11 in verschiedenen Gruppen der 

Bezugspersonen und in Kombinationen verschiedener Kategorien der Bezugs

personen (Verwandte mit Professionellen und Nachbarn) suchen. Allein

lebende Frauen stützen sich hingegen in stärkerem Maße auf Kinder und Ver

wandte. Dasselbe gilt für die unverheirateten Männer und für Frauen in 

Mehrgenerationenhaushalten. 

Verheiratete m1t Funktionseinschränkungen werden im Krankheitsfalle in 

erster Linie von ihren Ehepartnerinnen oder -partnern gepflegt (TABELLE 

29>. Zusatzlich werden sie häufig von Kindern (hauptsächlich männliche 

Befragungspersonen). aber auch von sonstigen Verwandten und professionel

len Helfern unterstOtzt. Bei den Nichtverheirateten hat das verwandt

schaftliche Unterstützungspotential große Bedeutung (TABELLE 30) . Dabei 

ist besonders für Personen mit Einschränkungen zu bemerken. daß die 

soziale Netzunterstützung teils ergänzt. teils substituiert (hier gibt es 

häufig keine Verwandten vor Ort) wird durch Professionelle. privat bezahlll! 

Helfer und sogar durch Nachbarn und Freunde (28). 

Zusa11111enfassend kann man sagen, daß Hilfe oder Pflege bei Krankheiten auf 

einer geschlechtsspezifischen Arbeitsteilung basiert, für Männer also in 

erster Linie durch die Ehepartnerin geleistet und, wenn keine Ehepartnerin 

da ist, durch Kinder, sonstige Verwandte und professionelle Helfer (in 

dieser Reihenfolge). Für Frauen tritt das verwandtschaftliche UnterstOt

zungsnetz schon auf den Plan, wenn sie noch verheiratet sind . Der Ehemann 

der kranken Frau wird vielleicht mitversorgt. Für nicht (mehr) verheira

tete Frauen sind allerdings die Kinder durchweg von größerer Bedeutung als 

die Obrige Verwandtschaft. Familie und Verwandtschaft werden von Profes

sionellen unterstOtzt, hauptsächlich bei der Pflege von al leinlebenden. 

sehr alten und funktionseingeschränkten Männern und Frauen. Nachbarn, 

Freunde und private Pflegepersonen spielen eine sehr periphere Rolle bei 
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der Pflege in Krankheitsfallen. Im Unterschied zu den Haushaltst3tigkeiten 

können die größere Intimität und höhere zeitliche Beanspruchung der Pflege 

im Krankheitsfall Gründe fOr diese Netzkontraktion auf die vom Verwand

schaftsgrad her "näheren" Gruppen sein. 

5.3.4 Gegenseitige Unterstützung innerhalb des sozialen Netzes 

informelle Netzwerke erweisen sich dann als besonders tragfähig, wenn das 

Muster gegenseitiger Beziehungen nicht durch einseitiges Geben und Nehmen 

strukturiert ist. Die TABELLEN 32 und 33 zeigen anhand eines umfangreichen 

Tätigkeitskatalogs den sozial integrativen Beitrag der Ober 70jährigen. 

Zunächst i s t festzuhalten, daß der Anteil derer, die gar nichts mehr für 

andere tun, sehr gering ist. Wenigstens eine Aktivität für andere geben 92 
v.H. der Männer und 93 v.H. der Frauen an, d.h. einen sozialintegrativen 

Beitrag leistet fast jeder ältere Bewohner auf dem Land. 

Den gröBten Einfluß auf die Häufigkeit der Tätigkeiten für andere hat die 

körperliche Funktionsfähigkeit der Befragungspersonen bzw. das hohe Alter. 
Wer sich selbst körperlich eingeschränkt fühlt oder schon Hilfe braucht, 

kann für andere kaum noch etwas tun. Aber auch von den Alleinlebenden wird 

weniger für andere getan als von den Verheirateten oder den in Mehrgenera

ti onenhausha 1 ten Lebenden. Hi er feh 1 en für di ej eni gen mit nur noch rudi · 

mentärem familialen Netz die Personen für diese auf Reziprozität zielenden 
Interaktionsformen. Bemerkenswert ist weiter, daß Frauen mit Ausnahme von 

Tätigkeiten, die Körperkraft (Schnee schippen) oder einen Führerschein 

(Besorgungen machen) voraussetzen, immer aktiver sind als die Männer; d. h. 

sie sind starker am "Knüpfen" des informellen sozialen Netzes beteiligt. 
Die Empfänger von Leistungen, Hilfen, Aufmerksamkeiten sind nicht allein 

Partner und Partnerinnen, Kinder und sonstige Verwandte. Hehr als die 

Hälfte der Nennungen betreffen Freunde, Nachbarn und Bekannte und auch die 

privat-engagierten Helfer werden einbezogen. 

Insgesamt läßt sich schlußfolgern, daß die über 70jährigen in hohem Haße -

soweit es ihr körperlicher Zustand erlaubt - durch verbal-interaktive, 

körperlich- instrumentelle und auch pflegerische Leistungen in das fami

liare, verwandtschaftliche und freundschaftlich/nachbarschaftliche Bezie-
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hungsnetz eingebunden sind . Gegense1t1ge Erwartungen auf Unterstützung und 

Hilfe durch Familie, Verwandtschaft und Freundschaft/Nachbarschaft gründen 

sich also nicht nur auf vergangene (bzw. monetäre) Entschädigungen, son

dern auch auf gegenwärtige Angebote, Leistungen, Aufmerksamkeiten und Hil

fen für die Mitglieder der Familie, der Verwandtschaft und der Nachbar

schaft. 

5.3.5 Resümee fOr die ländliche Population der alten Menschen 

FOr die Hilfen bei der Bewältigung persönlicher Probleme, der hauswirt

schaftlichen Versorgung und in Krankhei tsfä 11 en bildet das familiäre und 

verwandtschaftliche Netz eine herausragende Quelle unspezifischer Unter

stützungsleistungen. Ungeachtet der Art der Probleme sind es zunächst die 

Ehepartner oder Ehepartnerinnen und . in unterschiedlichem Ausmaß fOr Män

ner und Frauen je nach Familienstand, die in der Nähe wohnenden Verwand

ten. die den hil fs - und unterstOtzungsbedürft i gen älteren Menschen zur 

Verfügung stehen . Die unspezifische familiäre und verwandtschaftliche 

Hilfe wird funktionsspezifisch von unterschiedlichen Komponenten des 
ansonsten vorhandenen sozialen C Informellen und profess i onel l en) 

Unterstützungsspektrums ergänzt oder substituiert. 

Bei der Bewältigung persönlicher Probleme sind es eindeutig Freunde. 

Nachbarn und Bekannte, unter denen wichtige Vertrauenspersonen zu 

finden sind. Allerdings nutzen Frauen starker als Männer die ver· 

wandtschaftlichen Beziehungen als Basis für Vertrauensverhältnisse. 

Bei schweren Hausarbeiten ergänzt bzw. ersetzt die privat bezahlte 
Hilfskraft die verwandtschaftliche Hilfe. 

Bei Besorgungen wiederum sind es Freunde, Nachbarn und Bekannte 

Chauptsächl ich fOr alleinlebende und funktionseingeschränkte Männer 

und Frauen), die eventuelle Lücken in der verwandtschaftlichen Hilfe 
schließen bzw. diese ersetzen. 

Hilfe in Krankheitsfällen leisten auch Freunde, Nachbarn und Bekannte 

(bei alleinlebenden Männern bis zu 19 v.H.l. Allerdings sind es bei 

Krankheiten die Professionellen (besonders bei den funktionseinge

schränkten Personen), die oft in Verbindung mit familiärer und ver

wandtschaftlicher Unterstützung verstärkt auf den Plan treten. 
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Bezahlte HilfskrHte. Freunde, Nachbarn und Bekannte und profess1onelle 

Helfer sind also nur spezialisierte Alternativen oder Erganzungen für die 

mul tifunkti ona 1 wirkende Hi 1 fe durch Ehepartner und Verwandte. Sei 

Personen mit besonderen Lebens - und Prob 1 eml agen bzw. -haufungen 

(Alleinlebende, Hochaltrige. Funktionse1ngeschrankte) muß die nicht mehr 

vorhandene partnerschaftliche. familiar-verwandtschaftliche Hilfe durch 

fallbezogene Lösungen ersetzt werden, die je nach benötigter Leistung kom

merz1elle. professionelle oder auch nachbarschaftliche UnterstOtzungs 

potentiale einbeziehen. 

Abgesehen von den Vertrauenspersonen, bei denen eine raumliche Konzentra

tion auf das engere Lebensumfeld der Befragten nicht allein bestimmend 

ist, rekrutieren sich die Helfer aus einem räumlich sehr engen Bereich, 

der die Ortsgrenzen nur selten überschreitet. Die Personen ohne eine 

familUre Einbindung repräsentieren eine Gruppe , die in Problemfallen auf 

Hilfe "von außen" angewiesen ist. Diese Gruppe umfaßt ca. 8 v.H. der 

Bevölkerung der 70j3hrigen und Älteren. Sie besteht zu zwei Dritteln aus 

relativ gutsituierten Personen mit gutem Gesundheitszustand , die kaum 

unter Einsamkeit leiden. Aber ein Drittel der Gruppe lebt mit sehr niedri

gem Einkommen. bezeichnet seinen Gesundheitszustand als schlecht, hat häu

figer Funktionseinschränkungen und 1 ei det an Einsamkeit. Diese Personen 

gruppe verfügt nur noch Ober ein rudimentäres soziales Netz und kann daher 

als die "Isolierten" bezeichnet werden. Bezeichnenderweise können die 

"Isolierten" im Krankheitsfall kaum zu Hause gepflegt werden. Die Hilfe 

bei Krankheit Obernehmen zu Ober 80 v.H. professionelle Helfer . Zugleich 

sind unter den "lsol ierten" überdurchschnittlich viele Krankenhausnutzer 

zu finden. 

Insgesamt gewinnt man aus der Analyse der aktivierten Hilfs- und Unter

stützungsleistungen fOr alte Menschen auf dem lande den Eindruck eines 

hochorgani s i erten. gesch l echts - und prob 1 emspe: ifi sch bezogenen Bewa lt i -

gungsmus ters. in dem die unspez if 1 sch erbrachten fami 113 ren und verwandt

schaftlichen Hilfen durch funktionsspezifisch ausgerichtete Bei t rage 

unterschiedlicher Bezugsgruppen aus dem sozialen Netz (Nachbarn und 

Freunde) des privaten Sektors und des professionellen Di enstleistungs

systems erganzt werden. Über die Qualität der geleisteten Hilfen - aber 

auch Ober die benötigten Quantitaten - sagen diese Ergebnisse jedoch 

nichts aus. Sie verdeutlichen lediglich das Spektrum und soziale Poten

tial, aus denen heraus Hilfeleistungen aktiviert werden. 
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5 .4 Zusa11111enfassung: D1 e Bedeutung des soz1 al en Netzwerks 1 n Stadt und 

Land 

zu den auffa 11 i gsten Differenzen zwi sehen ä 1 teren Menschen auf dem Land 
und in der Großstadt zählt die Beschaffenheit der sozialen Netzwerke. Dies 

Jaßt sich auf Stadt-Land-Unterschiede hinsichtlich der Fami 1 ienstruktur 

und des räumlichen Zusammenlebens von Verwandten zurOckfOhren: in der 

Großstadt dominieren die Einpersonenhaushalte (besonders für Frauen) und 

die Ehepartner-Haushalte. Auf dem Land finden sich diese Haushaltsformen 

ebenfalls. und auch hier weisen sie die gleichen geschlechtsspezifischen 

Charakter istika auf. Aber im Gegensatz zur Großstadt leben 27 v .H. der 

Angehörigen der Jahrgange von 1916 und früher (d.h. die 70jährigen und 

Älteren) noch in Mehrgenerationenhaushalten. Auf dem Land kommt hinzu, daß 

meist noch Verwandte im Haus und/oder im Ort leben. Man kann sich dort das 

verwandtschaftliche Netzwerk in Gestalt konzentrischer Kreise vorstellen. 

die sich in immer großer werdenden Radien um die alten Menschen ziehen 

lassen und von Verwandten im gleichen Haus. im gleichen Ort und in den 

Nachbarorten gebi 1 det werden. So wird s I chtbar. daß die alte Großstadt

bevOl kerung im Gegensatz zur alten Landbevölkerung in soziale Netze von 

unterschiedlicher Zusammensetzung. Dichte. vielleicht auch Große eingebun

den ist. Daher läßt sich die in der Großstadt gemachte Beobachtung eines 
strukturell schwächeren sozialen Netzes, besonders seines familialen 

Anteils . fOr alleinlebende Frauen für das Land nicht bestätigen. In beiden 

Regionen wird das verwandtschaftliche Netz durch Nachbarschafts- und 

Freundschaftsbeziehungen ergänzt und in der Stadt. so 1 assen die Daten 

vermuten. im größeren Maße als auf dem Land teilweise auch substituiert. 

FOr beide Regionen gilt , daß mit zunehmendem Alter die sozialen Netze 

schrumpfen. ohne daß diese Entwicklung notwendig zur Isolation führt. 

Die sich als Stadt-Land-Differenzen andeutenden Unterschiede in der 

Beschaffenheit und folglich auch in der Nutzung der informellen Netze dür 

fen andererseits eine Ähnlichkeit in der sozialen Netzwerkkomposition 

nicht ve rdecken. So bleibt die wichtigste Unterstützung für Verheiratete 

der Ehepartner oder die Ehepartnerin. die bei allen Arten problematischer 

Lebenssituationen helfend zur Verfügung steht . Dabei ist aber durchgängig 

zu beobachten, daß die Erwartungsstrukturen auf dem Land im Gegensatz zur 

Stadt weniger gleichberechtigt sind und infolgedessen Frauen auf dem Land 

in einem viel geringeren Ausmaß von i hren Männern unterstützt werden 

(können) als umgekehrt. Substitute für fehlende ehepartnerliche UnterstOt-
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zung sind auf dem Land tendenziell die nachfolgende Generation der Kinder 

und Schwiegerkinder oder sonstige Verwandte. während in der Großstadt. 
vermutlich wegen der geringeren Größe des verwandtschaftlichen Netzes . bei 

einigen Subgruppen der Al tenpopul at ion in größerem Ausmaß fa 11 bezogene 

arbeits teil i ge Losungen unter Beteiligung verschiedener Bezugsgruppen der 

sozialen Netze gefunden werden können. Während auf dem Land nichtverwandte 

Personen funkt i ons spez Hi sehe Unters tOtzung dann 1 eisten. wenn entweder 
das verwandtschaftliche Netz nicht ausreichend ist und/oder problematische 

Lebenssituationen (hohes Alter. Alleinleben, kOrperliche Funktionsein

schrankungenl es dringend erforderlich machen. scheint die Nachbarschafts
hilfe in der Stadt für große Teile der Alleinlebenden ebenso funktions

unspezifisch wie die verwandtschaftliche Hilfe zu greifen. In der zahlen

mäßig sehr kleinen Gruppe der "Isolierten" auf dem Land deuten sich, vor

sichtig interpretiert. aber schon analoge UnterstOtzungsmuster an. 

Oie Ergebnisse beider Studien belegen die Gegenseitigkeit sozialer Unter

stotzungsleistungen; bis ins hohe Alter sind Männer und Frauen in der 

Stadt und auf dem Land in das Geflecht informeller Netzwerkbeziehungen 
eingebunden und leisten, je nach körperlicher Funktionsfahigkeit und 

Lebensa 1 ter. el nen sozial integrativen Bei trag zur Aufrechterha 1 tung der 
Struktur von Geben und Nehmen. Sie si nd nicht nur Empfänger sozialer 

Unterstützungsleistungen. sondern auch Geber fOr andere. 
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6. Inanspruchnahme der Gesundheitse1nrichtungen und sozialen Dienste 

6.1 Einführung 

Dieses Kap1 tel ist der Inanspruchnahme organisierter Versorgungsangebote 

gewidmet. Zum einen geht es um die medizinische Versorgung durch nieder

gelassene Ärzte und um die Nutzung von Gesundheitse1nrichtungen. zu denen 

an erster Stelle Krankenhäuser. jedoch auch die sogenannten paramedizini

schen Dienste zahlen. Zum anderen wird die Inanspruchnahme ambulanter 
pflegerischer Angebote, der sozialen Dienste und schließlich solcher Maß

nahmen dargestellt, die sich spezifisch an alte Menschen - an sogenannte 

Senioren - richten. 

Zu Beginn werden einige Schlaglichter auf die Ausstattung der Untersu

chungsregionen mit diesen Einrichtungen und Diensten geworfen. Diese 

Information Ober d1e regionale Verfügbarkeit der Versorgung ist eine wich

tige Voraussetzung eines Stadt-Land-Vergleichs , freilich reicht sie nicht 

aus, um das lnanspruchnahmeverhalten der groBst~dtischen Alten 1n Relation 

zur glei cha 1 t(i gen Landbevölkerung zu bewerten. Denn neben diesen genann

ten sind auch andere Rahmenbedingungen wirksam. die sich in dem föderali

stisch organisierten Gesundheitswesen durchaus von Bundes land zu Bundes

land unterscheiden (29). Zudem gibt es e1ne ganze Reihe weiterer, dem Cha

rakter nach sozio-ökonom1scher und sozio-kultureller Faktoren, deren Lang

ze1 tel nfl uß für d1 e Entstehung 1 oka 1 er I nanspruchnahmemus ter verantwort-

1 ich sein kann (WIRTH 1982). Es ist nicht das Ziel dieser Untersuchung. 

diese Einflüsse aufzuspüren. Nicht erörtert werden auch weitere Determi -

nanten des lnanspruchnahmeverhaltens, die aus den je konkreten Zuweisungs

praktiken an verschiedenen Stellen des Versorgungssystems resultieren 
(30). 

6.2 Versorgungsstrukturelle Charakter1st1ka 1n der Großstadtregion (31) 

E1n herausragendes Merkmal ist die Engmasch1gke1t des Netzes an ambulanten 

medizinischen Einrichtungen in den Zentren bundesdeutscher Großstädte. Die 
10 diese Untersuchung einbezogene Region bietet ein gutes Beispiel dafOr. 

Denn hier steht ein niedergelassener Arzt 446 Personen zur Verfügung, wäh-
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rend das gesamte Gebiet von Berlin (West) mit seiner Peripherie eine 

durchschnittliche Arztdichte von 1 : 718 aufweist. Auf einen Arzt mit der 

Fachgebietsbezeichnung Allgemeinmedizin entfielen in der Untersuchungs

region zum Zeitpunkt der Untersuchung 1.940 Einwohner (32), in Berlin 

(West) jedoch 4.350 Einwohner (33). Ein Arzt für Nervenheilkunde (34) 

stand in der Untersuchungsregion 5.991 Einwohnern zur Verfügung (35); für 

Berlin (West) betrug die Relation 1 : 4.587 (36). Die Zahnarztversorgung 

in der Untersuchungsregion weist ebenfalls eine hohe Dichte auf. Ein Zahn

arzt entfällt auf 785 Einwohner, im Gegensatz zur Gesamtregion von Berlin 

(West) mit einem Zahnarzt für 1. 135 Einwohner. Eine vergleichbare Struktur 

von niedergelassenen paramedizinischen Berufen ist nicht vorhanden . Bezo

gen auf die Bevölkerungszahlen sind jedoch überdurchschnittlich viele 

Heilpraktiker, Ergotherapeuten, Masseure und medizinische Bademeister in 

den innerstädtischen Bezirken lokalisiert. 

Etwas anders ist die Versorgung der Region mit Krankenhausbetten, denn 

hier muß berücksichtigt werden, daß bestimmte, hoch spezialisierte Versor

gungsberei ehe zentralisiert sind und dementsprechend nicht nur regi ona 1 

belegt werden. Zudem sind die Versorgungsdisparitäten zwischen den Stadt

staaten und anderen Bundeslandern kleiner als die Unterschiede zwischen 

einzelnen großflachigen Bundesländern. Gerade Hessen, aus dem sich die 

ländliche Population rekrutiert. weist einen hohen Versorgungsschlüssel 

auf CBUNDESVERBAND DER PHARMAZEUTISCHEN INDUSTRIE 1988). 

Von insgesamt 6.105 Betten der Grundversorgungsstufe in Berlin (West) (3,3 

Betten pro 1. 000 Einwohner l befinden sieh 2. 300 in der Untersuchungs

region. so daß auf 1.000 Einwohner 8.3 Betten der Grundversorgungsstufe 

entfallen. Doch andererseits findet sich dort kein einziges Bett der 

Regelversorgungsstufe. Im Berei eh der Schwerpunktversorgung verfügt die 

Region über 1.588 Betten, das sind etwa 12 v.H. des gesamten Potentials. 

Von den Betten der Zentralversorgung entfa 11 en sogar knapp 20 v . H. auf 

diese Region (37). Für chronisch Kranke stehen in Krankenhäusern der 

Untersuchungsregion 1.230 Betten bereit. das sind ca. 19 v.H. des gesamten 

Berliner Angebots an 6.192 Betten. Dazu kommen noch 191 Plätze in Kranken 

heimen (7 v.H. insgesamt von 2.601 Plätzen). Ein kleines Kontingent von 15 

gerontopsychiatrischen Tagesklinikplätzen ergänzt den Versorgungsbestand 

(SENATOR FÜR GESUNDHEIT UND SOZIALES 1986; SENATOR FÜR INNERES 1984). 



- 87 -

Auch für die Einrichtungen der stationären Altenhilfe gilt, daß sie nicht 

ausschließlich von den in der Region ansässigen Einwohnern genutzt werden 

und umgekehrt, alte Menschen aus dieser Region werden in Einrichtungen 

anderer Bezirke, z.B. in den südwestlichen Stadtrandgebieten, eingewiesen. 
So dient die Angabe, daß in der Untersuchungsregion 4.431 Plätze in Seni~

renwohnhausern und 2. 753 Plätze in Seniorenwohnheimen, nur einer groben 

Orientierung. Davon sind 995 Betten den Pflegebedürftigen vorbehalten (DZI 

1985). 

Die ambulante Pflege in der Untersuchungsregion wurde zum Zeitpunkt der 

Untersuchung von 11 freigemeinnützigen Sozialstationen und einem Privatan
bieter geleistet. Im gesamten Gebiet von Berlin (West) entfielen zu glei
cher Zeit schätzungsweise 0,5 Vollzeitpflegekräfte auf 1.000 Einwohner im 

Alter von 65 Jahren und darüber CBAUM/KOCH/MALUNAT/SEEGER 1989), ein Per

sonalschlüssel, der im Vergleich zu anderen Großstädten erheblich günsti

ger ist. Eine genaue Aufschlüsselung dieser Zahlen, sowie auch präzise, 

auf die Untersuchungsregion bezogene Angaben Ober eingesetztes Persona 1 

und versorgte Hochbetagte sind nicht möglich (vgl. SENATOR FÜR GESUNDHEIT 
o.J.; GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER/SCHAEFFER 1989). 

Das Netz an Selbsthilfegruppen, Laieninitiativen und Verbänden ist in der 

innerstädtischen Region ebenfalls vergleichsweise engmaschig (vgl. AG 

GESUNDHEITSANALYSEN UND SOZIALE KONZEPTE 1986; 1989) . So haben hier zahl

reiche Einrichtungen der freien Wohlfahrtspflege ihren Sitz. Darüber hin

aus betätigen sich hier Gruppen, die sich für spezielle Zielgruppen, wie 

beispielsweise eben ältere und alte Menschen, Frauen, Behinderte etc. 

zuständig fühlen, und solche, die sich an Bevölkerungsgruppen mit besonde• 

ren gesundhei t 1 i chen oder soz t a 1 en Prob 1 emen wenden. Einen Schwerpunkt 

stellen krankhei tsbezogene lnit i at i ven dar. die mit Asthma kranken. Krebs

kranken, Rheumatikern, Diabetikern, Epileptikern, Herzkranken, Aidsinfi

zierten arbeiten. Auch ist eine zentrale Vermittlungsstelle fOr Selbsthil

fegruppen in der Region lokalisiert. Anzumerken ist, daß die meisten die

ser Initiativen und Einrichtungen Oberbezirklich arbeiten und daß nur 

wenige ihre Arbeit auf die Region oder deren Teilbereiche beschränken. 
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6.2 . 1 Disparitäten 1n der Inanspruchnahme der Gesundhe1tseinrichtungen 

und sozialen Dienste 

Das auffälligste Charakteristikum des Nutzungsverhaltens der siebzig- bis 

neunz1gjährigen Großstadtbewohner ist eine regelmäßige Nutzung der Gesund

heitseinrichtungen und geringe Nutzung anderer Dienste des sozialen 

Bereichs und der Seniorenangebote. Der häufigste Kontakt zum Versorgungs

system ist der Besuch eines niedergelassenen Arztes. 78 v.H. der Unter

suchten sind im Zeitraum von zwei Monaten vor der Untersuchung bei einem 

niedergelassenen Arzt gewesen. 19 v.H. waren dort "heute, gestern oder in 

dieser Woche". 15 v.H. innerhalb der letzten Woche, 30 v.H. vor zwei bis 

vier Wochen. Zusätzlich fanden Hausbesuche der Ärzte bei ihren alten Pati

enten - speziell bei den alten Frauen - statt. Angesichts der Größe der 

Anteile von Nutzern gibt es keine nennenswerten geschlechts- oder alters

spezifischen Differenzen der Inanspruchnahme dieser zentralen Versorgungs
einrichtung. Es gibt Unterschiede nach Funktionsfähigkeit der alten Men

schen: Je größer die Beeinträchtigungen bei der Bewältigung a l ltägl i eher 

Aktivitäten (38), desto aktueller sind die Arztkontakte, was auf eine grö

ßere Häufigkeit schließen läßt. Diese Unterschiede betreffen speziell die 

ärztlichen Hausbesuche und manifestieren sich bei den ältesten Frauen 

stärker als bei Männern oder insgesamt bei den "jüngeren" alten Menschen. 

Und selbstverständlich ist auch das Gesundheitsbefinden ausschlaggebend. 

Die Hälfte der Personen, die ihre Gesundheit als "schlecht" einschatzen. 

hatte die aktuellsten Arztkontakte, während 30 v.H. der Personen mit guter 

Gesundheit schon länger als zwei Monate bei keinem Arzt gewesen sind. 

Eine weitere relevante Versorgungsart ist die Behandlung im Krankenhaus. 

20 v.H. der Siebzig- bis Neunzigjährigen berichteten über Krankenhausauf

enthalte im Zeitraum der letzten 12 Monaten. Tendenziell zeichnet sich ab, 

daß mit zunehmendem Alter die Einweisungswahrscheinlichkeit steigt. Die 
Verweildauer der Männer betrug im Durchschnitt 38 Tage, die der Frauen 40 

Tage . Obgleich unter den Krankenhauspatienten die Personen überwogen. die 

ihre Gesundheit als mittelmäßig einschätzen . hatten die gesundheitlich 

schlecht Gestellten eine relativ größere Chance , hospitalisiert zu werden. 

Die höchste Einweisungsrate überhaupt findet sich bei Männern und Frauen 

mit mehreren Funktionsbeeinträchtigungen . Personen mit einer einzigen 

funktionellen Beeinträchtigung gemäß dem AOL-Score wurden seltener hospi

talisiert, noch seltener die alten Menschen, die sich als voll funktions-
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tahig einschätzten. Von diesen wurden die Gebildeteren relativ häufiger 

aufgenommen, wohingegen Personen mit Volksschulbildung offensichtlich erst 

dann in ein Krankenhaus kommen, wenn ihre Funktionsfähigkeit Defizite auf• 

weist. 

Daß die Hospitalisierung vielfach wegen eines chirurgischen Eingriffs ver
anlaßt wird. beweisen die Anteile der alten Menschen. die sich in den 

letzten 12 Monaten vor der Durchführung der Studie einer Operation unter• 

zogen haben. Sei Frauen beträgt der Anteil rund 11 v.H. im Durchschnitt 

aller Altersgruppen. wobei keine bedeutsame Altersvarianz zu beobachten 
ist. Bei den Männern steigt der Anteil der operierten von 6 v.H. der 70· 

bis 74jährigen bis auf 18 v.H. der 80· bis 84jährigen (von dieser Alters

gruppe sind insgesamt 22 v.H. im Krankenhaus gewesen); bei den Ältesten 
aber geht er wieder auf 6 v.H. zurück. 

Im Vergleich zu den Nutzern niedergelassener Ärzte und der Krankenhäuser 

nimmt sich die Gruppe von Personen als sehr klein aus. die innerhalb von 

12 Monaten von den niedergelassenen paramediz1n1schen Berufsgruppen behan

delt worden sind. Ein gleiches Mißverhältnis besteht allerdings schon im 

ambulanten Angebot (vgl. 6.2). das von der medizinischen Profession ein• 
seitig dominiert ist. Die Inanspruchnahme von medizinischen Badern, Massa• 

gen und Krankengymnastik erweist sich zudem als rückläufig mit steigendem 

Alter der Gruppen. Die Ältesten gehen viel häufiger nur zur Fußpflege. 

Weit mehr als die Hälfte der ältesten weiblichen Gruppe macht von dieser 
Dienstleistung Gebrauch. 

Frauen aller Altergruppen, die "fit" sind, nutzen die paramedizinischen 
Leistungen und auch die Fußp"flege haufiger als diejenigen mit Funktions• 

beei nträcht i gungen. Bei Männern findet sieh ein umgekehrter Zusammenhang : 

wenn keine ADL·Beeintrachtigungen vorliegen, werden von ihnen die parame• 

dizinischen Dienste seltener in Anspruch genommLn. Oa die Männer insgesamt 

nur schwache Nutzer sind, hat diese Feststellung nicht viel Gewicht (39), 

Die ambulante pflegerische Versorgung (90) ist ein verhältnismäßig junger 

Dienst (vgl. hierzu GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER/SCHAEFFER 1989). Trotzdem ist 
sein Bekanntheitsgrad hoch: nur 5.6 v.H. der Siebzig• bis Neunzigjährigen 

haben niemals von entsprechenden Angeboten gehört. Zu den Uninformierten 

gehören in der Großstadt allerdings mehr "ältere" Alte als "jüngere" Alte 
nd u häufiger sind es die wirtschaftlich "schwachen" Personen, die keine 
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Ahnung haben. Nur wenige Menschen machten bereits eine persönliche Erfah

rung mit dieser Versorgungsart (41). Manner unter achtzig waren unter den 

Nutzern nicht zu finden. Dagegen wurden 9 v.H der jüngsten und 25 v.H. der 

altesten Frauen schon von (Kranken-)Pflegerinnen ambulant betreut. Signi
fikant haufi ger wird der 01 enst von Personen mit schlechter Gesundheit 

genutzt. von Alleinlebenden haufiger als von alten Menschen in Mehrperso

nenhaushalten. Diese Tendenz ist deutlicher ausgepragt, wenn Funktions

beeintrachtigungen vorhanden sind. 

Nach Familienstand kann folgende Rangfolge der "Nutzer• pflegerischer Ver

sorgung aufgestellt werden: an erster Stelle stehen die Ledigen. die Ober

wiegend in Einpersonenhaushalten leben und ein soziales Netz haben. in dem 
die UnterstOtzungsmOglichkeiten durch Verwandte zu gering sind. An zweiter 
Stelle finden sich Verwitwete und Geschiedene bzw. getrennt Lebende ein. 

an dritter Stelle verheiratete Personen. Ebenso bestehen Unterschiede nach 

Bildungsstand: bei alten Menschen mit Volkschulbildung ist die Inanspruch
nahme dann haufiger. wenn Funktionsbeeintrachtigungen vorliegen; unter den 

funktional nicht beeintrachtigten Nutzern sind Personen mit einer weiter
gehenden Bildung starker vetreten als die mit Volksschulbildung. 

Die Nutzung von Sozialdiensten und speziellen Angeboten für Senioren ist 

im Verhaltnis zu der Inanspruchnahme der medizinischen Versorgung sehr 
niedrig. 66 v. H. der Manner und fast die Halfte der Frauen hatte gar keine 

Nutzung für 12 Monate angegeben. Von dem heterogenen Pool, der insgesamt 

Beratung durch Sozialarbeiter. Freizeitangebote und kulturelle Angebote 
für Senioren. Veranstaltungen der Seniorenbildung, Seniorenreisen, Ver
schickungen. Beratung bei seel i sehen und zwischenmenschlichen Problemen. 

Transportdienste fOr Behinderte und Essen auf Radern umfaßt, wurde eine 

einzige Maßnahme von rund 23 v.H. und mehrere Maßnahmen ebenfalls von 23 

v.H. der siebzig- bis neunzigjahrigen Großstadtbewohnern in Anspruch 
genonmen . Jüngere Frauen haben etwa zu einem Drittel von mehreren dieser 

Dienste Gebrauch gemacht; mit zunehmendem Alter nimmt aber die lnanspruch· 
nahme ab und besonders die Nutzung mehrerer Dienste geht stark zurück. Im 

Gegensatz dazu ist bei den Mannern die starkste Inanspruchnahme gerade in 
der a 1tes ten Gruppe zu beobachten ( 22 v. H. hatten ein. 20 v. H. mehrere 
Angebote genutzt). 

Da unter den Nutzern die Frauen überwiegen, machen sich folgende Zusaßlllen
hange bemerkbar: 
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Alleinlebende Personen nutzen diese Dienste häufiger als alte Men

schen aus Mehrpersonenhaushalten . 

verheiratete Großstadtbewohner sind schwache Nutzer: wenn Oberhaupt, 

machen si e nur von einem der Dienste Gebrauch. Verwitwete, Geschie

dene und getrennt Lebende nehmen dagegen relativ haufiger gleich meh

rere Angebote wahr. Beides gilt unabhangig von dem Funktionsstatus. 

Nur bei ledig gebliebenen Personen macht sich der Einfluß der funk

tionsfahigkeit auf die Nutzung bemerkbar: die in funktioneller Hin

sicht beeinträchtigten Menschen nutzen mehrere Angebote, ansonsten 

wird nur ein oder gar kein Dienst in Anspruch genonvnen. 

Eine negative Beziehung besteht zwischen der Anzahl genutzter Maßnah

men und Einkommen: alte Großstädter mit niedrigem Einkommensniveau 

sind unter den Nutzern mehrerer Maßnahmen, diejenigen mit mittlerem 

Einkonvnen hingegen unter den Nutzern eines einzigen Dienstes starker 

vertreten. 

6.2.2 Kumulative Inanspruchnahme 

Wenn ermittelt wird. welche Einrichtungen und Dienste gleichzeitig bean

sprucht werden, kann das Ausmaß kumulativer Nutzung abgeschätzt und ebenso 

die Beziehung einzelner Leistung zueinander beleuchtet werden (TABELLE 

34). Die Kontakte alter Großstädter zum niedergelassenen Arzt stehen in 

signifikanter Beziehung zu der Inanspruchnahme sämtlicher Dienste, die in 

der Analyse berOcks i cht i gt wurden. Wer a ktue 11 e Kontakte zum Arzt unter

halt, ist auch far die Inanspruchnahme anderer Einrichtungen und Dienste 

prädisponiert: freilich führt der Regelweg in ein Krankenhaus Ober die 

ärztliche Einweisung und für die ambulante Pflege - soll diese abrech

nungsfählg sein - ist eine arztliche Verschreibung notwendig. Nicht ohne 

weiteres erklärbar ist aber der Fakt, daß auch die Beziehung zwischen 

Arztkontakten und der Inanspruchnahme sozialer Dienste sowie Seniorenange

bote signifikant ist. Werden sozio-demographlsche Faktoren berOckslchtigt, 

zeigt es sich. daß sich die "Nutzer" dieser unterschiedlichen Dienste 

durch gleiche Merkmale auszeichnen: so beispielsweise gehören nichtverhel

ratete/verwitwete Frauen zu stärkeren Nutzern beider Arten des Angebots. 

Die Tatsache, daß alte Menschen die einen/mehrere KrankenhausaufenthaltCel 

Im Jahr hinter sich haben. signifikant häufiger zu den Nutzern amubulanter 
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pflegerischer Versorgung gehören, bestätigt Resultate eines anderen Pro

jekts (GARHS-HOHOLOVA/HÜTTER/SCHAEFFER 1989). Ambulante Pflegedienste wer

den überwiegend durch Krankenhäuser zugewiesen und oftmals können sie nur 

im Anschluß an einen Krankenhausaufentha 1 t erlangt werden - Tendenziell 

gilt das auch fOr die Nutzung paramedizinischer Maßnahmen und auch sozi

aler Dienste. Als hoch signifikant erweist sich die Relation zwischen der 

Nutzung von ambulanten Pflegediensten auf der einen und der von sozialen 

Diensten und Seniorenangeboten auf der anderen Seite. In dieser Beziehung 

spiegelt sich die Tatsache wider, daß Sozialstationen, in denen die ambu

lante Pflege organisatorisch verankert ist, im nicht zu vernachlässigenden 

Haße fOr die . Vermittlung sozialer Dienste und Seniorenangebote 

(Freizeitmaßnahmen, Transportdienste etc.) verantwortlich sind (vgl. 

ebenda J. 

6.2 . 3 Inanspruchnahme gesundheitlicher Versorgung und sozialer Dienste 

mit Berücksichtigung verfügbarer Unterstützungspotentiale des 

informellen Netzes 

Das Verhaltnis zwischen informeller Unterstützung und organisierter Ver

sorgung ist ein Dauerthema der sozialpolitischen Diskussion. Vor allem 

geht es um die Substitutionsmöglichkeiten der informellen Hilfen durch 

organisierte Versorgungsmaßnahmen und umgekehrt da rum, ob Familien und 

andere Bezugsgruppen in der Lage sind, den alten Menschen im Bedarfsfalle 

ausreichende Hilfen und auch Pflege zukommen zu lassen, so daß die Aufwen

dungen fOr organisierte Dienste und Versorgungsmaßnahmen reduziert werden 

könnten. Die Befunde bisheriger Studien geben sowohl positive als auch 

negative Antworten (vgl. z.B. WIRTH 1982). Besonders die allein auf sich 

geste 11 ten a 1 ten Menschen - so wird gezeigt - müssen von bestimmten Ver

sorgungsinstitutionen stärker als andere Gebrauch machen. Umgekehrt deuten 

Forschungsbefunde darauf hin, daß ein funktionierendes informelles Netz 

dem Bedürftigen erst die Inanspruchnahme bestimmter Leistungen ermöglicht 

CGRUNOW 1985). Speziell wenn die alte Person nicht (mehr) die Fähigkeit 

besitzt, sich den Zugang zu Ressourcen und Diensten zu verschaffen, so 

müssen es die informellen Helfer - in der Regel die Familienmitglieder • 

tun (SPRINGER/ BRUBAKER 1984). 
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FOr die Großstadtpopulation der Siebzig- bis Neunzigjährigen findet sich 

eine ganze Reihe signifikanter Zusammenhänge zwischen den verfügbaren 

informellen Unterstützungspotentialen und der Inanspruchnahme organisier

ter Dienste (vgl. TABELLEN 35, 36 und 37). Am wenigsten ausgeprägt sind 

diese zusammenhänge im Hi nb 1 i ck auf die Inanspruchnahme niedergelassener 

Ärzte. Das ist nicht verwunderlich, berücksichtigt man, daß die Mehrheit 

der alten Bevölkerung Kontakte zu den niedergelassenen Ärzten hat. Jedoch 

deuten die Analyseresultate darauf hin, daß alte Menschen, die im Krank

heitsfalle keine Pflege erwarten können, hl!ufiger aktuelle Kontakte zu 

Ärzten unterhalten. Das gleiche gilt für diejenigen, die im Bedarfsfalle 

ausschließlich vom Ehepartner Pflege erwarten (GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 

1988). 

Im Hinblick auf die Inanspruchnahme des Krankenhauses spielt die "Breite" 

bzw. die Heterogenität des potentiell unterstützenden sozialen Netzes eine 

noch größere Rolle. Alte Großstädter, die sich sowohl auf Ehepartner und 

auf andere Verwandte als auch nichtverwandte Personen verlassen können. 

finden sich unter den Krankenhauspatienten relativ seltener. Die Kranken

hauspatienten rekrutieren sieh vornehml i eh aus den Gruppen. denen jeweils 

nur eine Kategorie von Bezugspersonen zur Verfügung steht: entweder Nicht

verwandte (als Helfer und Vertrauenspersonen) oder - als potentielle Pfle

ger - nur Ehepartner. nur Kinder und Verwandte. Auch die Personen, die 

keine Vertrauensperson und keine potentielle Pflegepersonen haben, sind 

unter den Personen, die im Krankenhaus gewesen sind, relativ stark vertre

ten . 

Die Ergebnisse, die im Hinblick auf die Inanspruchnahme ambulanter Pflege

dienste erzielt wurden, weisen in die gleiche Richtung. Einerseits sind 

unter den Nutzern die alten Menschen überrepräsentiert, die auf gar keine 

UnterstOtzung des i nforme 11 en soz i a 1 en Netzes rechnen. Andererseits sind 

alte Menschen, die in allen drei Aufgabenbereicren nur von Nichtverwandten 

Hilfen erwarten, die zweitstärksten Nutzer. Auch hier spielt also die 

Größe und Heterogenität des informellen Netzes eine wichtige Rolle: Sie 

schließen die Nutzung aus. Unter den Nutzern der Pflegedienste finden sich 

kaum die Personen, die ein großes und heterogenes soziales Netz haben und 

Hilfeleistungen sowie Pflege und Aussprachemöglichkeiten vom Ehepartner 
nd u von anderen Bezugspersonen unterschiedlicher Kategorien bekommen kön

nen. Ganz ähnliche signifikante Relationen wurden für die Inanspruchnahme 

sozialer Dienste und Seniorenangebote gefunden. Auch diese werden mehr von 
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den Personen genutzt. die im Bedarfsfall niemanden haben würden. und 

zugleich auch von solchen alten Menschen. die nur durch Nachbarn. Freunde 
oder andere ausschließlich nichtverwandte Personen unterstützt werden 

könnten. 

Aus diesen Resultaten geht hervor. daß alte Großstädter mit einem 

beschränkten sozialen Netz und Unterstützung. die lediglich von einer 

Kategorie der Bezugspersonen erbracht werden kann. im a 11 gemeinen zu den 

stärkeren Nutzern organisierter Versorgung gehören. Dagegen sind alte Men

schen mit einem breitgefächerten sozialen Netz. die jeweils auf verschie
dene Kategorien helfender Beziehungen zurückgreifen können. unter den Nut

zern aller untersuchten Dienste relativ schwacher vertreten. 

6.3 Versorgungsstrukturelle Charakteristika in der ländlichen Region 

Einen Überblick Ober die Ausstattung der ländlichen Untersuchunsregion mit 
ausgewählten Gesundheitsdiensten gibt TABELLE 38. Die 13 in der Untersu

chungsregion ansässigen praktischen Ärzte und Ärzte für Allgemeinmedizin 
haben sich überwiegend in den Zentralgemeinden und nicht in den Ortsteilen 

niedergelassen. Sie stellen das Gros der hausärztlichen Versorgung sicher. 
Gleichwohl Obernehmen praktizierende Ärzte aus benachbarten Gemeinden 

ebenfalls Versorgungsaufgaben für Teile der Untersuchungsregion. Sie 
werden entweder in ihren Praxen aufgesucht oder haben eigens lokale 

Zweigstellen mit Sprechstunden in den Gemeinden. die zu unserer Untersu

chungsregion zählen. eingerichtet. Auf einen unmittelbar in der Untersu

chungsregion ansässigen praktischen Arzt oder Arzt für Allgemeinmedizin 

kommen ca. 1.830 Einwohner. wobei die durchschnittliche Arztdichte zwi
schen den untersuchten Gemeinden erheblich variiert CC: 1 zu 1.637; A: 1 

zu 1.757; B: 1 zu 2. 197). Die Bedarfsplanungen der kassenärztlichen Verei · 
nigungen weisen allerdings keine Unterausstattung in der ambulanten allge

meinmedizinischen Versorgung aus. Diese ist in der Untersuchungsregion 

sogar dichter als im Landkreis Cl zu 1.892) und in der nahegelegenen Groß· 
stadt ( 1 zu 2.059) (KV HESSEN 1987: 67,93). 

Kann man die ambulante allgemeinmedizinische Versorgung als hinreichend 

betrachten, so erweist sich die ambulante fachärztliche Versorgung hinge

gen als defizitär. Hier wird für den zugrundeliegenden Planungsbereich ein 
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Bedarf von je einem Orthopäden. Nerven-. Augen- und Hautarzt ausgewi esen. 

Die ambulante fach3rztliche Versorgung, die zudem ausschließlich 1n der 

ehema 11 gen Kreisstadt angesiedelt 1 st. wird demgegenüber nur durch e1 nen 

Augenarzt. der eine Zweigpraxis betreibt, einen Internisten und einen HNO 
Arzt wahrgenommen CKV HESSEN 1987: 93). Zusätzlich nehmen die 1m Kre1s·

krankenhaus der Region tätigen Ärzte für ihre jeweiligen Fachgebiete ambu
lante Versorgungsaufgaben wahr. 

Die a 11 gemeine s ta ti onä re Versorgung wird im wesent 11 chen von dem 1 n der 

ehema 1 i gen Kre1 ss tadt ge 1 egenen Krankenhaus der Grundversorgung getragen. 
Es befindet sich 1n Offentlicher Trägerschaft und kann 121 Betten belegen . 

Hinzu kommen die Allgemeinkrankenhäuser des Umlandes. Die Ausstattung mit 

Krankenhausbetten der Grundversorgung beträgt für den ehemaligen Altkreis , 

zu dem außer den drei Untersuchungsgemeinden noch zwei weitere gehOren . 

3.6 Betten pro 1.000 Einwohner. Die Bettendichte der in der Stadt und im 
Landkreis angesiedelten Krankenhäuser der Grund- bis Maximalversorgung 

liegt bei 6.2 pro 1.000 Einwohner (in der Stadt: 11.4; im Landkreis: 2 . 0). 

Die im Landkreis verteilten Fachkliniken (für Psychiatrie, Geriatrie usw. ) 

sowie die der· nahegelegenen Großstadt (für Orthopädie, Neurologie usw. ) 

sind Bestandteil der lokal wirksam werdenden medizinischen Infrastruktur 
(KRANKENHÄUSER HESSEN 1989: 1-5). Die Bettendichte dieser Spezialkliniken 

betragt 4. 7 pro 1.000 Einwohner Cin der Stadt: 4.2; 1m Landkreis 5.2). 

Insgesamt ergibt sich so für Stadt und Landkreis Kassel eine Bettendichte 

von 11 pro 1.000 Einwohner für das gesamte Spektrum der stationären Ver

sorgung. Das durch auswärtige Angebote ergänzte. lokale Angebot an parame
dizinischen Dienstleistungen (Krankengymnastik, Massage, Bäder etc.) kon

zentriert sich wiederum im wesentlichen auf die jeweiligen Zentralgemein
den. 

Jede der drei in die Untersuchung einbezogenen Gemeinden unterhält einen 
nur für die eigene Gemeinde zuständigen ambulanten Pflegedienst bzw. 1st 

an dessen Unterhalt beteiligt. Bei den "gemeindlichen Pflegediensten" han

delt es sich um (gemessen am pflegerischen Stammpersonal) eher kl eine , 

überschaubare Organisationseinheiten. Hit Blick auf das Leistungsspektrum 

dominiert die pfl egeri sehe Grundversorgung. Zusätzl i eh zu diesen Pflege

diensten hat sich ein als gemeinnützig anerkannter Pflegeverein angesie
delt, der Rund-Um-Versorgung (inklusive Haushaltshilfe, Sozialbetreuung) 

fOr mehrere Gemeinden auch außerhalb des Untersuchungsgebietes anbietet. 

Im Unterschi ed zu den Pflegediensten sind hier nicht nur Pflegekratte. 
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sondern auch Sozialarbeiter tatig. Sowohl Kreis als auch Gemeinden sehen 

die Notwendigkeit!_die ambulanten Pflegedienste im Hinblick auf zukünftige 

Bedarfslagen personell wie auch sachlich auszubauen. obwohl zur Zeit noch 

keine Überlastung konstatiert wird. 

Bei den ansässigen Alten- und Pflegeheimen mit ihren insgesamt 340 PUt

zen/Betten handelt es sich vorwiegend um Pflegeeinrichtungen. Sie streben 

eine gemeindenahe Versorgung an. ohne allerdings Bewerber/innen um die 

Platze nach geographischen Kriterien zu selektieren. Oie Gemeinden sind 

neben der Ausgestaltung ihrer lokalen ambulanten Pflegedienste um den Aus

bau der Alten- und Pflegeheime als einer zweiten Säule der Altenversorgung 

bemüht. 

Der Landkreis ist in der ehemaligen Kreisstadt mit Außenstellen des 

Gesundheitsamtes, des Sozi a 1 amtes und des beim Jugendamt angesiedelten 

allgemeinen Sozialdienstes vertreten. Die Sozialarbeiter halten im Rahmem 

der Gewährung wirtschaftlicher und persönlicher Sozialhilfe regelmäßig 

Sprechstunden ab und führen Hausbesuche in den Familien durch. Antrage auf 

Sozialhilfe werden von den Gemeinden entgegengenommen und weitergeleitet. 

Die in der Region ansassigen Kreisverbände bzw. Ortsvereine der Wohl• 

fahrtsverbande (Arbeiterwohlfahrt, Oeutsches Rotes Kreuz, Arbeitersamari· 

terbund) nehmen zum Teil besondere Versorgungsaufgaben wahr (Essen auf 

Rädern, Krankentransport, Kurse für häusliche Krankenpflege, Beratung, 

Altennachmittage usw.). Desweiteren sind auch die Kirchen mit seelsorgeri· 

scher Betreuung. Altennachmittagen u. a. m. in der Altenversorgung enga

giert. Im Gegensatz zur nahegelegenen Großstadt gibt es jedoch kein aus

differenziertes Beratungs- und Versorgungsangebot, wie es sonst innerhalb 

der Caritas und der Diakonie üblich ist. Insbesondere die weiblichen Mit· 

gl i eder der Verbände und Kirchengemeinden sind das Reservoir, aus dem 

ehrenamtliches Engagement in der Altenversorgung geschöpft werden kann. 

Zusammenfassend sei zur Versorgungsqua 1 i tat in der 1 andl i chen Untersu

chungs regl on festzuhalten: Das Versorgungssystem ist, weil auf Grundver

sorgung abgestellt, wenig ausdifferenziert. Es dominieren die Gesundheits· 

dienste, namentlich die der ambulanten allgemeinmedizinischen Versorgung. 

Oabei laßt sich bei den Gesundheits- wie bei den Sozialdiensten eine 

gewisse Konzentration auf die ehemalige Kreisstadt und die anderen beiden 

Zentralgemeinden mit den entsprechenden nachteiligen Folgen für die ande· 
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ren Ortsteile erkennen , besonders, wenn die Erreichbarkeit mit dem Offent

Jichen Nahverkehr nicht. oder nur unzureichend gewährleistet ist. Unver 

kennbar sind zudem Anzeichen, die für zumindest partielle Versorgungsdefi

zite sprechen. Diese machen sich im Bereich der ambulanten fachärztlichen 

Versorgung wie auch der sozial- und gesundheitspflegerischen Versorgung 

bemerkbar. Als nicht haltbar dürfte sich für die Untersuchungsregion 

allerdings die Vermutung von genereller Unterversorgung erweisen. Es 

dürfte jedoch auch deut 1 i eh geworden sein. wie begrenzt die Aussagekraft 

quantitativer Maßzahlen bleibt, wenn es um di e Beurteilung von Versor

gungsqualitaten geht. Dies läßt sich mit zwei Punkten belegen. Berücksich

tigt man. daß einmal alle Angebote durch überregionale Dienste ergänzt 

werden, dann kann man schwer! ich von einer defizitären Versorgung spre

chen. Gleichzeitig erschwert aber die prekäre Struktur des Offentlichen 

Nahverkehrs. diese Dienste und Versorgungseinrichtungen zu erreichen. Denn 

wer einen Facharzt in Kassel aufsuchen muß und dazu keine Verwandten oder 

Bekannten mit Pkw mobi 1 i s i eren kann, muß damit rechnen. den ganzen Tag 

wegen dieses Termines unterwegs zu sein. 

6.3.1 Nutzungsprofile von Sozial- und Gesundheftsdfensten fm Zusammen

hang mft Alter und Geschlecht 

Den niedergelassenen Arzt nehmen insgesamt 83 v.H . der älteren Menschen 

mindestens einmal im Quartal in Anspruch . Unter diesen regelmäßigen bzw. 

Mufigen (60 v.H. kontaktieren den Arzt ein oder mehrmals im Monat) Nut

zern befinden sich deutlich mehr Frauen (87 v.H.) als Männer (76 v.H.). 

Aber weder bei den Frauen noch bei den Männern läßt sich wider Erwarten in 

den höheren Altersgruppen eine Zunahme des Anteils regelmäßiger bzw. häu

figer Nutzer beobachten. In den hOchsten Altersgruppen liegen die Werte um 

5 v.H. niedriger als bei den jüngeren Alten (über 85jahrige Männer: 72 

v.H.; Frauen : 82 v . H.). Dies korrespondiert mit den Ergebnissen von 

WOLINSKY/MOSELY 11/COE (1986), die einen Anstieg der Nutzung niedergelas

sener Ärzte mit dem Alter bis zum hOchsten Alter fanden, dann nämlich war 

ein Rückgang zu verzeichnen. 

14 v.H. der befragten Älteren haben im letzten halben Jahr ein- oder mehr

mals im Krankenhaus gelegen. Darunter Frauen (14 v.H.) häufiger als Männer 

<11 v.H.), wobei bei den Frauen eher die Ältesten (27 v.H. der über 
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85jahrigen) und bei den Mannern dagegen eher die jüngeren Altersgruppen 

(19 v.H. der 75- bis 79jährigen) hospitalisiert wurden. 

Rund 14 v.H. geben an. derzeit paramed1z1n1schen Dienstleistungen 

(Massagen. medi zi ni sehe Bäder, Krankengymnastik) in Anspruch zu nehmen. 

Frauen (16 v.H. J nutzen diese Angebote erkennbar mehr als Männer (10 

v.H.l. Ein Blick auf die Verteilung nach Altersgruppen zeigt, daß sich bei 

beiden Geschlechtern die Nutzung eher auf die jüngeren Altersgruppen kon

zentriert. Von den Ober 80jährigen nehmen nur noch 4 v.H. Leistungen aus 

dem paramedizinischen Angebot in Anspruch. 

Etwa 4 v.H. der alten Landbewohner haben bereits einmal einen häuslichen 

Pflegedienst in Anspruch genommen und zwar Männer (5 v.H. l nur unwesent 

lich mehr als Frauen (4 v . H.l. Bei dieser Dienstleistung zeigt sich deut

lich, daß Pflegebedürftigkeit zumei s t erst im hohen Lebensalter auftritt . 

Von den Ober 85jährigen nutzten zum Zeitpunkt der Befragung 13 v.H . den 

häuslichen Pflegedienst, wobei der Anteil der Frauen mit 15 v.H. in dieser 

Altersgruppe fast doppelt so groß ist wie der der Männer (8 v.H.). Es 

fällt weiter auf, daß schon jeweils 5 v.H. der 75- bis 79jährigen und der 

80- bis 84jährigen Männer Leistungen des Pflegedienstes beanspruchen; wäh

rend sieh bei den Frauen a 11 em Anschein nach die Nutzung auf die höchste 

Altersgruppe konzentriert, setzt sie bei den Männern schon in den jüngeren 

Jahrgangsgruppen ein. 

H11 fsangebote wie "Essen auf Rädern•. Krankentransporte. Besuchsdienste. 

die meist von den Wohlfahrtsverbänden unter Einbezug ehrenamtlicher Helfer 

erbracht werden. haben die alten Menschen zu 9 v.H. in letzter Zeit in An

spruch geno11111en Qd_er nehmen sie noch in Anspruch. Geschlechtsspezifische 

Differenzen sind nicht zu erkennen. aber deutlich häufiger werden diese 

Leistungen von den 80- bis 84jährigen (11 v.H. J und den über 85jährigen 

(22 v . H.) beansprucht. 

Rund 39 v.H. nutzen seniorenorientierte Dienstleistungen wie Fre1ze1tange

bote. kulturelle Angebote und Bildungsveranstaltungen für Senioren oder 

Seniorenerholung, die von Vereinen, Wohlfahrtsverbänden und Kirchen orga

nisiert werden. Rund 27 v.H. nehmen eines. ca. 12 v.H. mehrere dieser 

Angebote in Anspruch . Dabei stehen die Freizeitangebote für Senioren mit 

Abstand an erster Stelle. Der Anteil der Nutzerinnen liegt über dem der 

Nutzer (45 v.H. versus 30 v.H.J. Ein linearer Zusammenhang mit dem 
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Lebensalter läßt sich nicht erkennen, abe r bemerkenswert 1st, daß noch 30 

v.H. der Hochaltrigen diese Angebote wahrnehme n. 

oer Hausarzt i st der mit Abstand am hä uf i gsten genutzte Anb1 eter 1m 

Gesundhe1 tsberei eh . Von der Verteilung her na hezu gl ei chgew1 chtig, abe·r 

mit großem Abstand, folgen di e Kra nkenhäuser und die paramed1z1nischen 

Dienstleistungen. Häusliche Pflege und ande re s oziale Hilfsangebote sind 

mit je ca. 5 bzw. 9 v.H. Nutzern eher margi nal nachgefragte Di enstleistun

gen, deren Bedeutung für die Hocha lt r i gen, wenn dann Nachfragezahlen von 

10 bis 20 v.H. erreicht werden , aber nicht unterschätzt werden darf. Von 

großer, wenn auch meist zeitlich punktueller Bedeutung für die älteren 

Menschen auf dem l ande sind die spez i e ll fü r si e or ganisierten Freizeit

angebote . 

Es l äßt sich vermuten , daß neben anderen Faktoren der Gesundheitszustand 

und di e alltägliche Funktionsfähi gkeit di e Nu tzungsprofile der sozialen 

und gesundheitsorientierten Diens t leistunge n beeinflus sen. Die diskutier

ten Merkmale Geschlecht und das Al ter s i nd ni cht di r e kt wi rksam, sie sind 

vi elmehr nur als vermittelte E1nfl ußg r Oßen f ür die Nutzung der angespro

chenen 01 ens t l e1 s tungen anzusehen . da si e, wie s chon geze1 gt wurde , u . a . 

Unterschiede des Bildungs - , Ei nkommens- , Gesundheitsniveaus mittranspor

t i eren. 

6, 3,2 Nut·zungsprof11e von Sozial - und Gesundhe1tsd1ensten im Zusammen 

hang mit Alltagsfähigke i ten und gesundheitlichem Wohlbefinden 

Oa schon im Kapitel 3 nachgewiesen wurde, da ß gesundheitliches Befinden 

und Funktionsbeeinträchtigung korrel ieren, s oll di e Darstellung des Nut

zungsverhaltens im folgenden auf di esen zentralen Zusammenhang konzen

trl e r t werden. 

Der Hausarzt wurde von den angesp r ochenen Diensten am haufigsten genutzt 

und, wi e sich erwarten läßt, hängt di e Fr equenz der Arztkontakte der alten 

Menschen vom gesundheitli chen Bef inden ab . Von denjenigen, die dieses als 

"sehr gut• e i nschätzen, gehen nur 43 v.H. e i n - bis mehrmals im Quartal zum 

Hausarzt . Die Nutzungshäufigke i t s tei gt dann kont i nuierlich an, nämlich 

fO r die mit "gutem" Befinden a uf 65 v. H., Ober die mit "m1ttelmaßiger" 



- 100 -

Einschatzung auf 91 v.H. auf schließlich 96 bzw. 100 v.H. für diejenigen 
mit einem •schlechten• bzw. "sehr schlechten• gesundheitlichen Befinden. 

Oi eser zusa11111enhang wird noch prägnanter. wenn 15 v. H. der A 1 ten mit 
•schlechtem• und sogar 53 v.H. derjenigen mit "sehr schlechtem• gesund

heitlichen Befinden mindestens einmal wöchent lieh den Hausarzt kontakt i e

ren mOssen, gegenüber 9 v.H. derjenigen mit "mittelmäßiger• und nur 4 v.H. 
mit •gutem• Befinden. Ebenso kontinuierlich steigt die Frequenz der Arzt

kontakte mit der Zahl der Funktionseinschränkungen. Von den voll Funkti

onsfahigen kontaktieren 80 v.H., von denen mit einer Einschränkung 85 v.H. 

und denen mit mehreren Einschränkungen 94 v. H. den Hausarzt mindestens 
einmal im Quartal . Noch deutlicher wird dieser Zusammenhang, wenn man wie

der einen kürzeren Zeitraum betrachtet. Nur 8 v.H. der Personen ohne Funk
tionseinschrankungen, aber schon 14 v. H. derjenigen mit einer und 21 v.H. 

derjenigen mit mehreren Funktionseinschränkungen bedürfen mindestens ein

mal wöchentlich arztlicher Hilfe . 

Betrachtet man nach diesen ambulanten die stationären Nutzungsfrequenzen, 

dann erkennt man wieder einen klaren Zusa11111enhang zwischen dem Grad der 
Funktionsbeeintrachtigung und den Krankenhausaufenthalten im letzten Jahr. 
Von den voll funktionsfähigen Älteren waren es 8 v.H .. von denen mit einer 
Beeintrachtigung 14 v.H . und von denen mit mehreren Beeinträchtigungen 30 
v.H., die ein- oder mehrmals im Krankenhaus lagen. Diese Linearitat laßt 

sich bei der Betrachtung der Selbsteinschätzung des Gesundheitszustandes 

nicht finden, denn hier sinkt der Nutzeranteil zuerst von 13 v.H. mit 

•gutem• Befinden auf 6 v.H. mit "mittelmäßigem• Befinden, um dann aller

dings erwartungsgemäß auf 27 v.H. bei "schlechtem• und 50 v.H. bei "sehr 
schlechtem• Befinden zu steigen . 

Das gesundheitliche Befinden beeinflußt ebenfalls die Nutzung von Leistun
gen aus dem paramedlzlnlschem Spektrum. Eine eindeutige Zunahme läßt sich 

aber erst bei denjenigen feststellen, die ihren Gesundheitszustand als 
•schlecht• bezeichnen. Gegenober den recht homogenen Nutzungsfrequenzen 

von Personen mit "sehr gutem• bis "mittelmäßigem" gesundheitlichen Befin
den (Werte zwischen 11 und 14 v.H.l steigt für diese Gruppe der Anteil auf 

22 v.H., um dann allerdings auf 6 v.H. derjenigen zu sinken, die ihren 

Gesundheitszustand als "sehr schlecht" bezeichnen. Wenn die gesundheitli
che Situation sehr instabil geworden ist, dann werden diese Dienstleistun

gen kaum noch oder doch seltener nachgefragt. Bei mehreren Funktionsbeein-
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trachtigungen nutzen nur 12 v.H. der Älteren dieser Gruppe dieses Lei

stungsspektrum gegenüber 14 v.H. mit einer oder keiner Beeintrachtigung. 

Die Nutzung der Pflegedienste konzentr iert sich eindeutig auf die Älteren, 

die mehrere Funktionsbeeinträchtigungen angeben (20 v.H. gegen weniger als 

1 v.H. in den anderen beiden Gruppen). Analog verlauft das Nutzungsverhal

ten dieses Angebotes mit der Einschätzung des gesundheitlichen Zustandes. 

Erst bei angegebenem "schlechten" Befinden beginnt die Nachfrage nach 

hauslicher Pflege. 

In bezug auf die sozialen Hilfsangebote setzt die Nutzung unter Einbezie

hung des Kriteriums dieser beiden Variablen erkennbar früher ein. 19 v.H. 

der Personen mit einer und 26 v.H. derjenigen mit meh reren Funktionsbeein

trachtigungen fragten Leistungen aus diesem Spektrum nach. Auch bei 

"mittelmäßigem" gesundheitlichen Befinden setzt schon ein erkennbarer Nut
zungsgrad (8 v.H. l ein. der über 13 v.H. bei "schlechtem" auf 47 v.H. bei 

•sehr schlechtem" gesundheitlichen Befinden ansteigt. 

Ganz anders sieht der Zusammenhang zwischen gesundheitlicher Situation der 

a 1 ten Menschen und der Nutzung der seni orenori ent i erten Freizeitangebote 

aus. Ob eine oder keine Beeinträchtigung vorliegt. beeinflußt das Nut

zungsverhalten kaum (41 bzw. 43 v.H.); treten aber mehrere Beeintrachti

gungen auf , dann sinkt die Nutzungshäufigkeit auf immerhin noch 23 v.H. 

Bemerkenswert ist, daß nur 30 v.H . der Personen, die einen "sehr guten• 
Gesundheitszustand berichten. diese Angebote wahrnehmen. Oas ist die glei

che Größenordnung wie bei den Menschen mit •schlechtem" Befinden. Diese 

Angebote werden vor allem von denen mit "guter" oder "mittelmaßiger" 

gesundheitlicher Befindlichkeit (45 bzw. 43 v.H.l nachgefragt. 

Zusammenfassend läßt sich ein deutlich problemorientiertes Nutzungsverhal· 

ten feststellen. Oi e Gesundheitsdienste werden \'On den a 1 ten Menschen dann 
haufiger genutzt, wenn die gesundheitlichen bzw . Funktionseinschrankungen 

zunehmen. Abweichende Werte in einzel nen Gruppen, die dieser L1nearitat 

widersprechen, sind marginal. Die pflegerischen und sozialen Hilfsangebote 

werden fast ausschließlich bei entsprechenden Problemlagen, d.h. mehreren 

Funktionsbeeinträchtigungen, in Anspruch genommen. Ein etwas anderes Nut

zungsverhalten deutet sich bei den Freizeitangeboten an. Zwar nimmt bei 
sth1echter e1ngeschatztem Gesundheitszustand bzw . bei Funkt1onse1nschran

kungen die Nutzungshaufigkeit ab, aber es lassen sich weitere bestimmende 
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Faktoren fOr die Inanspruchnahme dieser Angebote vermuten . a uf di e später 

eingegangen werden soll. Insgesamt bestatigt sich somit auch , da ß 

Geschlecht und starker noch Altersgruppenzugehöri gkeit Vari a bl en sind , di e 

eher als vermittelnde Faktoren fOr den hier gezeichneten Zusammenha ng zu 

betrachten sind . 

6.3.3 Nutzungsprofile von Sozial- und Gesundheitsdiensten I m Zusammen

hang mit der Haushaltsstruktur 

In welchem Verhältnis stehen System- und Netzwerkleistungen zueinander? Um 

diese frage beantworten zu können, haben wir die Haushaltsgröße als einen, 

wenn auch recht groben. Indikator für das Ausmaß potent i e ller sozialer 

Unterstützung ausgewählt. Wird ein geringeres Potenti al an Netzwerkunter

stOtzung durch eine höhere Nutzung von Systemleistungen we ttgemacht . oder 

wird es umgekehrt von einer gleichfalls geringen Systemnutzung beg leitet? 

Von einem fOr a 11 e betrachteten Dienst 1 ei s tun gen e i nheit 1 i ehe rn Bi 1 d des 

Zusa11111enhangs zwischen Haushaltsstruktur und Systemnutzung kann ke ine Rede 

sein. Alleinlebende Ältere konsultieren niedergelassene Ärz t e rege l ma ßig 

bzw. h3ufi ger a 1 s die mit anderen zusammen 1 ebenden Personen (mindestens 

einmal vier~eljahrlich: 87 v . H. der in Ein-. 81 v.H. der in Zwei- und 80 

v.H. der in Drei- und Hehrpersonenhaushalten). 

Auch bei den paramedlzlnlschen Dienstleistungen ist de r Ant e i l der Nutzer 

unter den alleinlebenden Älteren größer als bei alten Menschen. die mit 

anderen in einem Haushalt zusammenleben (Einpersonenhaushalt : 20 v.H.: 

Zwe i personenhaushalt: 14 v . H,; Drei- und Hehrpersonenhaushal t : 6 v.H . ) . 

Aber schon bei den seni orenspezi fi sehen Dienst 1 ei stungen de s Frei zeitbe

rel ches fallen die in Hehrgenerationenhaushalten lebenden Älter e n durch 

höhere Nutzung auf; die alleinlebenden Alten sind bestenfal l s di e zweit· 

starksten Nutzer (Einpersonenhaushalte: 41 v.H. und Drei. und Hehrperso· 

nenhaushalte: 48 v.H. gegen Zweipersonenhaushalte: 32 v.H .). Für den 

Bereich der Versorgung durch hausliche Pflegedienste wie auch durch 

soziale Hilfsdienste laßt sich kein Zusammenhang mit der Hausha ltsstruktur 

erkennen. In der stationaren medizischen Versorgung liegt mit 9 v .H . der 
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Anteil der Alleinlebenden niedriger als i n den anderen Haushaltsformen (14 

v.H.) 

Die Uneinheitlichkeit des Zusammenhangs zwischen dem Nutzungsverhalten der 

Alleinlebenden und der Haushaltsgröße läßt vermuten. daß andere Faktor~n 

starker wirken. Angesichts des insgesamt dichten verwandschaftlichen Net

zes der alten Menschen auf dem lande, ist die Haushaltsstruktur ein zu 

•grober" lndi kator. um differenzierte Zusanrnenhange zwi sehen i nforme 11 en 

und formellen Unterstüzungsleistungen für die Alten klar herauszuarbeiten . 

Geht man hingegen etwas spezifischer der Frage nach, wer die Befragten im 

Krankheitsfall pflegt, dann wird ein Zusanvnenhang zwischen der Dichte des 

informellen Unterstützungssystems und der Systemnutzung auffallig. Dieje

nigen, die nur auf Hilfe von Nachbarn und Bekannten wie auch diejenigen, 

die auf (meist entfernter lebende) Verwandte in Kombi nati on mit den erst• 

genannten Gruppen zurückgreifen mußten, sind überdurchschnittliche Nutzer 

der sozialen. liilfsdienste, Pflegedienste und der Krankenhauser. Ein sehr 

ausgedOnntes oder nicht mehr vor Ort vorhandenes soziales Netz fDhrt mit 

einer gewissen Zwangslaufigkeit zur Nutzung von gesundheits- bzw . pflege

orientierten Dienstleistungen oder zur Hospitalisierung im Krankheitsfall. 

Es deutet sieh an. daß a 1 te Menschen mit einem sehr schwachen sozi a 1 en 

Netz am Wohnort auch die Freizeitangebote erkennbar weniger wahrnehmen, 

ohne daß man daraus aber schon den Schl uß ziehen darf, hier entstehe so 

etwas wie eine Spirale der Isol ierung. Im Umkehrschluß kann man sagen, 

solange das informelle UnterstOtzungssystem noch dicht und funktionsfahig 

ist, wird das Leistungsspektrum der organisierten Versorgung nur problem

orientiert bei Krankheit bzw. punktuell bei Pflege (z.B. im Urlaub) einge

setzt. Da dies für die Mehrzahl der alten Menschen in den Landgemeinden 

zutrifft, ist die Kontrastgruppe entsprechend sehr klein. und somit sollte 

der Zusarrmenhang zwischen formeller und informeller Unterstützung nur vor

sichtig interpretiert werden . Zumi ndest laßt sich dies schlußfolgern, da 

sonst keine erkennbaren Nutzungsmuster auftreten (TABELLE 41). 
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6.3.4 Nutzungsp_rof11 e von Soz1a 1- und Gesundhe1tsd1 ensten 1 m Zusammen

hang m1t soz1odemographlschen Merkmalen 

ElnkommenshOhe und Bildungsgrad sind weitere Differenzierungskriterien fOr 

Nutzungshäufigkeiten. BerOcksichtigt man, daß in den niedrigeren Bildungs

und Einkommensgruppen das gesundheitliche Befinden als schlechter und 

Funktionseinschränkungen häufiger angegeben werden. dann erwartet man auch 

eine stärkere Nutzung zumindest der gesundheitsbezogenen Dienste. Eindeu

tig ist dieser Zusanvnenhang nur bei der Nutzung der Musl i chen Pflege

dienste und bei den Krankenhausaufenthalten. Man kann sagen. hier werden 

neben gesundheitlichen auch ökonomische Problemlagen sichtbar und wohl 

auch entschei dungsrel evant. Oi e paramedi zi ni sehen 01 enste werden von den

jenigen mit weitergehender Bildung und mittlerem bis besserem Einkommen 

starker genutzt. wobei man vermuten kann. daß das darin zum Ausdruck kom

mende praventi ve bzw. rehabilitative Verhalten im Zusammmenhang mit dem 

hOheren Bildungsniveau steht (TABELLE 40). Seniorenorientierte Freizeit

angebote werden von denjenigen mit Volksschulbildung und einem mittleren 

Einkonvnensniveau Oberdurchschnittl ich häufig (über 50 v.H. J besucht. Ein 

weiterer Ei nfl ußfaktor ist in diesem Zusammenhang die Verei nsmit• 

gl i edschaft. denn die in Vereinen organisierten alten Menschen besuchen 

diese Veranstaltungen, die ja auch oft von Vereinen mitangeboten werden, 

haufiger als die Nichtvereinsmitglieder (46 vs. 36 v.H.). Die Zahl der 

Mehrfachnutzer der seniorenorientierten Freizeitangebote ist bei den Ver

einsmitgliedern eindeutig höher als bei Personen, die nicht zum Verein 

gehOren. 

Es laßt sich insgesamt gesehen kein stringentes Bild des Einflusses der 

soziodemographischen Variablen auf das Nutzungsverhalten zeichnen. Dazu 

sind die denkbaren Interdependenzen zu vielfältig und sie moderieren allem 

Anschein nach eher das grundlegende Nutzungsmuster. Plausibel und gut er· 

kennbar bleibt dies als ein problemorientiertes Nutzungsverhalten bei 

gesundheitlichen Störungen . Funktionsbeeinträchtigungen und schlechtes 

gesundheitliches Befinden führen zur häufigeren Nutzung medizinischer und 

pflegerischer Dienste. Bei den freizeitorientierten Angeboten wird dieses 

Muster aufgeweicht und andere Bestimmungsfaktoren, wie z.B. Vereinsmit· 

glledschaft. gewinnen stärker an Bedeutung. 

Schließlich soll noch auf die Nähe der angebotenen Dienstleistungen zum 

Wohnort der potentiellen älteren Klientel eingegangen werden. wobei wir 
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der Einfachheit halber nur zwischen den Anwohnern der Zentralgemeinden , in 

denen die meisten Anbieter angesiedel t s i nd, und denen der Ortsteile un

ters cheiden. Sieht man von den Krankenha usaufenthalten ab, bei denen ein 

solcher Zusammenhang unwahrscheinlich ist und auch ni cht besteht , dann i st 

die Häufigkeit der Nutzung in den mei sten Fä 11 e n auch von der r ä umlichen 

Nähe abhängig. Bewohner der Zentralgemei nden besuchen ihren Hausarz t und 

nutzen paramedizinische Angebote , den hausli chen Pflegedienst und di e 

sozialen Dienste ("Essen auf Räde r n" e t c.) signi fi kant häufiger als ihre 

Alters genossen in den Orts teilen . Eine Aus nahme bi 1 den nur die seni oren

ori enti erten Freizeitangebote, die a uch ni cht notwend i g auf die Zentral

gemeinden konzentrie r t sind; sie werde n signifi kant hä uf i ger von den Alten 

in den Ortsteilen besucht. Sicher läßt sich dieses Ergebnis ni cht alle in 

im Hinb l ick auf die Erreichbarkeit de r Diens t e i nterpre tieren - Nähe 

bedeutet z.B. auch bessere Kenntnis des Angebots -. aber der Ei nfluß zwi 

schen Erreichbarkeit und Nutzung da r f unter Berüc ksichti gung prekärer Nah

verkehr sa usstattung nicht unte r schätzt werden . 

6.3.5 Nutzungskumulation 

Die Kumulation einzelner For men von Systemnutzung s pricht für die These 

vom Äl t e ren als "Interorganisationskliente n" ( TABELLE 39). Der Zusammen

hang zwischen der derzeitigen Nutzung häuslicher Pflegedienste und nieder

gelassener Ärzte/Krankenhaus läßt auf besondere Kons tellationen von Anlie

gen schließen, die neben ärztlicher Beratung und Behandlung die Nutzung 

weitere r Di ens t .1 ei s tungen zwecks Durchführ ung pflegerischer / paramedi zi • 

nische r Maßnahmen erforderlich machen. Er kann insofern auch die ärztliche 

Zuwei sungs funkt i onen gegenüber e i nem "nachgeordneten" Dienst wi ederspi e 

gel n. Ohne eine gesonderte Ana l yse de r Ha nd lungs 1 ogi k ambulanter Pflege

di enste kann jedoch nicht entschieden werden . inwi ewe i t diese nicht ledig

lich a 1 s nachgeordnete Instituti onen f ungi e r en. s ondern auch über 

'aut onome" Zugangswege verfügen. Auch die Kumu lation der Nutzung von para

medizin ischen Diensten und niedergel assenen Ärz t en / Krankenhaus läßt diese 

Int erpretation zu. Der Zusa mmenha ng zwi s che n der de rzeitigen Nutzung para

med izin ischer Dienstleistungen und hausl i cher Pflegedienste spricht ebenso 

fOr das Zusammentreffen besonderer Problemkonstellationen. Auf die Wahr

nehmung von (wechselseitigen) Ve r mi t t lungsfunktionen läßt er für sich 

genommen nicht schließen. Ein e r ster Bli ck auf das i m Projektzusalllllenhang 
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miterhobene qualitative Material enthüllt, daß die Verhältnisse kompli

zierter liegen. als die Zahlen glauben machen. Einerseits scheinen die 

Pflegedienste bemüht, "kleine rehabilitative Lösungen" selber anzubieten, 

andererseits fungieren sie offensichtlich als Katalysatoren fOr die 

Vermittlung auch rehabilitativer Leistungen . 

6.4 Gemeinsamkeiten und Unterschiede in der Inanspruchnahme gesundheitli

cher Versorgung und sozialer Dienste in der Großstadt und auf dem 

lande 

Im Rahmen eines Vergleichs der Lebensweisen alter Menschen auf dem lande 

und in der Großstadt gehört die Inanspruchnahme gesundheitlicher und sozi

al er Einrichtungen gewiß zu jenen Bereichen. bei denen man beträcht liehe 

Unterschiede vermuten würde. Das Versorgungs- und Diensteangebot diffe

riert in erheblichem Maße. Einerseits gibt es große quantitative Unter

schiede: weniger Arztpraxen. weniger Krankenhausbetten in der landl ichen 

Region, eine enorme Versorgungsdichte in der zentralen Großstadtregion. 

Andererseits bestehen deutliche qualitative Unterschiede, denn in der 

Großstadt steht ein differenziertes und hochgradig spezialisiertes Angebot 

zur Verfügung: ein dichtes Netz an Facharztpraxen, Krankenhäuser sämt l i -

eher Versorgungsstufen. paramedizinische Dienste und abgestufte Einrich

tungen der stationären Altenhilfe. 

FOr die landliche Population ist eine derartige Versorgungspalette direkt 

am Wohnort nicht verfügbar. Die Beanspruchung differenzierter Versorgung 

erfordert also invner. daß weiterentfernte "zentrale" Orte. etwa die Kreis· 

stadt Kassel mit einer höheren Konzentration von Gesundheitsinstitutionen 

und einem größeren Angebot spezialisierter Einrichtungen. aufgesucht wer· 

den. Und das setzt ein bestimmtes Maß an Mobilität voraus. 

In der Großstadt existiert zudem eine fülle von ehrenamtlichen Angeboten 

und Laieninitiativen. die sich - ebenso wie der organisierte Versorgungs

bereich - fOr die Bearbeitung bestimmter Probleme zuständig erklären. Das 

ergibt insgesamt ein Bild schwer überschaubarer Versorgungsstrukturen. Die 

Inanspruchnahme erfordert daher immer ein gewisses Maß an Expertentum 

(GARMS-HOMOLOVA 1988). Anders auf dem lande. Auch dort "blühen" zwar die 

Aktivitäten der Vereinigungen lokaler Wohlfahrsverbände und Kirchgemein-
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den, doch stehen die Initiati ven (z.B. Jugend-Rot-Kreuz , Ev. Frauen
arbeitskreis mit Besuchsdiensten und kleineren Handreichungen bei der Al l 

tagsbewältigung etc.) relativ konkurrenzl os da und gehen nicht im Geflecht 

domi nanter professioneller Instanzen unter. Sie sind Anlaufstellen und 
echte Begegnungsorte. Die Inanspruchnahme sol eher Angebote kann also ni ch·t 

ausschl ießlich unter dem Versorgungsaspekt gesehen, sondern muß ebenso als 

ein Beleg fOr soziale Part i zipa t ion der Nutzer gewertet werden. Das bele

gen auch die Zusammenhänge zwi sehen Vere i nsmttgl i edschaft und Inanspruch

nahmefrequenz. 

Insgesamt betrachtet erscheinen die genannten Land-Stadt-Unterschiede in 

der Angebotsstruktur besonders dann als erheblich, wenn davon ausgegangen 

wird , daß die räumliche Nähe der Einri chtungen eine wichtige Determinante 

des Nutzungsverha 1 tens ist und da ß ei ne "überregi ona 1 e" Inanspruchnahme 

eher selten stattfindet. Dafür jedoch kann kein Beleg erbracht werden. 
Denn wie anders wäre es zu erkl ä ren, daß di e quantitativen Aspekte der 

Inanspruchnahme bei den alten Menschen auf dem lande und in der Großstadt 
so viel e Gemeinsamkeiten aufweisen? 

Die Nutzung medizini scher Dienste (Arztkontakte und Kran-
kenhauseinweisungen) sowie der ambulanten pflegerischen Versorgung 

ist in beiden Reg i onen vom Funkti onsstatus und gesundheitlichen Woh l 
befinden abhängt g. Mit i hrer Beei nträcht i gung geht eine Steigerung 

der lnanspruchnahmeraten einher. Kei n entsprechender Zusammenhang 

konnte dagegen hi ns i chtl i eh der Nut zung paramedi zi ni scher und sozi

aler Dienste festgeste l lt werden. 

In beiden Regionen repräsentieren die niedergelassenen Ärzte die 

pr inzi pielle Versorgungsins t anz für di e alten Menschen, speziell für 

Frauen. Al s eine ebenfalls wi cht i ge Einrichtung sowohl in der Groß

stadt als auch auf dem l ande erwe i st s ich das Krankenhaus. In der 

Großstadt werden Frauen - besonders di e ältesten unter ihnen - mehr 

und länger hospitalisiert als gleichaltrige Männer . 

AusdrOcklich muß betont werden, daß die Stadt-Land-Unterschiede der 

Nutzungsraten eher unwesentl i ch s i nd und zwar sowohl hinsichtlich der 
Krankenhauseinweisungen al s auch der sozialen Dienste. Teilweise müs

sen die Differenzen vor dem Hi ntergrund der nicht deckungsgleichen 

Erhebungsparameter und dahe r vors ichtig bewert et werden. So beziehen 
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sich die Angaben zur Nutzung sozialer Angebote und paramedizinischer 

Dienste in dem landl ichen Untersuchungsteil auf die gegenwartige 

Erfahrung, wahrend bei der Befragung in der Großstadt ein Zeitraum 

von 12 Monaten vorgegeben war. Bei den pa ramed i zi ni sehen Diensten, 

die in der Großstadt stärker genutzt werden. macht sich mit großer 

Wahrscheinlichkeit die Ausstattungsdisparität der beiden Regionen 

bemerkbar. 

Geht man der Frage nach, welche Einrichtungen und Dienste zu gleicher Zeit 

beansprucht werden, so deuten die Resultate aus der Untersuchung der land

liehen Population auf eine Verwobenheit der Problemlagen hin, die durch 

eine gleichzeitige Nutzung mehrerer. auch diametral unterschiedlicher 

Dienste (niedergelassener Arzt vs soziale Angebote) widergespiegelt wer

den. Die Bedeutung der Vermi ttl ungsfunkt i on der niedergelassenen Ärzte 

bzw. auch der anderen Ins tanzen ( Pfl egedi ens te) kann dahinter vermutet 

werden. 

In der Stadt korrespondiert die Inanspruchnahme paramedizinischer Dienste 

mit den Kontakten zum niedergelassenen Arzt. Ansonsten jedoch ist sie 

unabhangig von allen anderen Maßnahmen. Neben dem Nutzungsmuster, das 

anscheinend vor a 11 em durch Vermittl ungsa kti vi täten der professionellen 

"gate keepers• determiniert ist (vgl. GARMS-HOMOLOVA/SCHAEFFER 1989), exi

stiert in der Großstadt offenbar auch eine vom Vermittlungsprozeß dieser 

Art unabhangige Inanspruchnahme . Sie hat den Charakter von "shopping• 

(HAUG/LAVIN 1983) und betrifft vor allem medizinische Bäder. Massagen. 

Krankengymnastik aufseiten der paramedizinischen Dienste und Seniorenrei 

sen sowie Freizeitangebote etc. auf seiten der sozialen Maßnahmen. Diese 

werden • wie unsere Ausführungen Ober die Nutzung paramedizinischer 

Dienste durch Frauen ohne Funktionsbeeinträchtigungen belegen - keineswegs 

vorwiegend von prob 1 embe 1 adenen Klienten genutzt. wie die anderen unter

suchten Leistungsarten. 

Spannend. doch aufgrund der Unterschiedlichkeit verwendeter Indikatoren 

schwer vergleichbar, ist die Einschätzung des Einflusses verfügbarer 

Unterstützung des informellen sozialen Netzes auf die Inanspruchnahme 

organisierter Dienste. FOr die landliche Region wird auf keine markanten 

Einflüsse geschlossen. Alleinlebende zahlen dort zwar zu stärkeren Nutzern 

niedergelassener Ärzte, paramedizinischer Dienstleistungen und (im Ver

gleich zu Menschen in Zweipersonenhaushalten auch) sozialer Dienste. 
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Jedoch fallen sie keineswegs durch höhere Hospitalisierungsraten und star
kere Inanspruchnahme ambulanter Pfl eged i ens te auf. Höhere Nutzung organi. 

sierter Dienste insgesamt wurde für diejenigen alten Menschen auf dem 

Lande konstatiert, die gar keine informelle Unterstützung aktivieren kön

nen. 

für die großstadtische Population gilt ebenso, daß ein beschranktes sozia

les Netz mit einer verstärkten Inanspruchnahme organisierter Angebote kor

respondiert. Diese "Beschränkung" darf allerdings nicht nur im Sinne des 
Fehlens von Unterstützungspotentialen ausgelegt werden. Vielmehr erweisen 

sich alte Menschen mit geringer Variationsbreite unterstützender Beziehun

gen pradestiniert für die Nutzung organisierter Dienste . Die Wahrschein

lichkei t. auf diese Dienste zurückgreifen zu müssen . ver ringert sich, wenn 

das soziale Netz heterogen ist, so daß sowohl die nächsten Angehörigen, 
andere Verwandte als auch nichtverwandte Helfer zur Verfügung stehen. 

Es zeigt sich, daß die Inanspruchnahme gesundheitli cher und sozialer Ver

sorgung durch die Hochbetagten zu jenen Bereichen gehört, in denen sieh 

die Stadt-Land-Divergenzen nicht ohne weiteres festmachen lassen. Gemei n
samkeiten und Ähnlichkeiten überwiegen vor Unterschieden: und dieses unge
achtet versorgungsstruktureller Disparitä t en und ebenso der unterschiedli

chen Haushaltsgrößen und sozialen Konstellationen , die in der jeweiligen 
regionalen Population vorherrschen . 
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ANHANG A 

ANMERKUNGEN 

(1) Wir verwenden zu Vergleichszwecken die Ergebnisse der Volkszahlung 
1987. obwohl zum Zeitpunkt der Volkszahlung die hier vorgestellte 
Erhebung bereits abgesch 1 ossen war. Die a 1 terna t i v zu verwendenden 
Angaben aus der Wohnungsforts chreibung zeigen eine schon im Erhe
bungsmodus angelegte Untererfassung, so daß wir die geringfügige 
Zeitinkongruenz der Volkszählungsdaten in Kauf nehmen. 

(2) Ausgenommen aus dieser standardisierten Befragung waren: Ortsvereine 
der Wohlfahrtsverbände. der Landfrauen, der Verband der Kriegs- und 
Wehrdienstopfer . Behinderten und Sozia lrentner Deutschlands (VdKJ, 
der Reichsbund. der Bund der Vertriebenen ( BdV) sowie Altenclubs und 
Altenvereinigungen. Sie wurden gesondert befragt. 

(3) F0r den Begriff "old old" vgl . NEUGARTEN 1974. 

(4) a) Wortlaut der Frage an die l ändl iche Bevölkerung: 
"Wie beurteilen Sie Ihren jetzigen Gesundheitszustand? 
Als insgesamt sehr gut, gut mittelmaßig. schlecht , sehr 
schlecht?" 

b) Wortlaut der Frage an die städtis che Bevölkerung: 
"Wie beurteilen Sie Ihre jetzige Gesundheit. ist sie sehr gut, 
gut. mittelmäßig. schlecht oder sehr schlecht? 

(5) Diese Frage wurde in der ländli chen Region nicht gestellt. An die 
stadtische Population gerichtet lautete sie: "Wenn Sie ihre eigene 
Gesundheit mit dem Gesundheitszustand anderer. ungefähr gl ei chaltri -
ger Menschen vergleichen , finden Sie Ihre eigene Gesundheit besser, 
etwa gleich oder schlechter?" 

(6) a l Wortlaut der Frage an die landliche Bevölkerung: 
"An wievielen Tagen waren Sie sei t Anfang dieses Jahres krank 
oder fühlten sich schlecht?" 

b) Wortlaut der Frage an die städtische Bevölkerung: 
"Im letzten halben Jahr: an wievielen Tagen waren Sie krank oder 
fühlten sich so schlecht . daß Sie nicht in der Lage waren, Ihren 
gewohnten Beschäftigungen nachzugehen?" 

Die Antwortvorgaben waren in beiden Regionen gleichlautend: 
gar nicht krank gewesen 
weniger als 1 Woche 
1 Woche und länger. aber weniger als 1 Monat 
1 bis 3 Monate 
fast dauernd 
kann nicht sagen. 

(7) Im Rahmen des landlichen Teils der Studie (Kassel-Land) wurde den 
Befragten ein Kartensatz mit 27 Krankheitskomplexen prasentiert. 
Zunächst sollte angegeben werden. ob die Probanden derzeit an einigen 
dieser Erkrankungen leiden, im zweiten Schritt wurde die Erkrankungs
dauer genannt. Im Berliner Teil der Studie wurde anhand einer Liste 
mit 23 Erkrankungskomplexen und Syndromen abgefragt, ob der Proband 
unter einer oder mehreren dieser Krankheiten leidet und zweitens. ob 
dadurch seine täglichen Aktivitäten beeinträchtigt werden. Die Krank
heitslisten sind in beiden Regionen zwar ähnlich, jedoch nicht 
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deckungsgleich. z.B . wird in Berli~ nach •~er:zle.iden"_ ganz. allgemein 
f t während in der Kasseler-Liste expl1z1t Herz1nsuff1zienz und 

~:r~~~ythmusstörungen" steht. Aus der TABELLE II _sind. die Unter
schiede in der Definition der Erkrankungskomplexe ers1chtl1ch. 

(8) al Frage zur Hörfähigkeit war gleichlautend in beiden Regionen: "Und 
wie ist es mit Ihrer Hörfähigkeit, ist sie sehr gut. gut, mittel
mäßig. schlecht oder sind Sie fast taub (mit Hörgerät, falls 
benötigt)?" 

b) Frage zur Sehfähigkeit (ländliche Region): 
"Und wie ist es mit Ihrer Sehfähigkeit?" 
Antwortvorgaben: sehr gut, gut. mittelmäßig, schlecht. sieht 
(fast) nichts mehr . 

cl Frage zur Sehfähigkeit (städtische Region): 
"Und wie ist es mit Ihrer Sehfähigkeit? Ist die so gut, daß S1e 
ohne Schwierigkeiten Zeitschriften und Bücher lesen können? Oder 
ist sie einschränkt? Oder sehen Sie überhaupt nicht? (mit Brille, 
falls benötigt)." 

Antwortvorgaben: sehr gut, kann ohne Mühe lesen, mit etwas Mühe , mit 
viel Mühe . sieht (fast) gar nichts mehr. 

(9) a) Bei der ländlichen Befragung wurde die Inkontinenz anhand einer 
59 Beschwerden umfassenden Beschwerdenliste erfragt. 

bl Städtische Region: 
"Haben Sie das Wasserlassen immer unter Kontrolle oder kommt es 
vor. daß Sie das Wasser nicht halten können?" 

Antwortvorgaben: ja unter Kontrolle. gelegentlich Probleme. regelma
Big Probleme. keine Angaben. 

"Haben Sie Ihren Stuhlgang immer unter Kontrolle oder kommt es vor , 
daß Sie den Stuhlgang nicht halten können?" 
Antwortvorgaben : ja unter Kontrolle. gelegentlich Probleme. regelma
Big Probleme. keine Angabe . 

(10) In beiden Regionen basieren die Daten auf eigenen Angaben der Befrag• 
ten. nicht jedoch auf medizinischen Diagnosen. Aus eigenen Untersu 
chungen geht hervor . da B Laien erst dann Angaben über vorhandene 
Krankheiten machen können. wenn diese Krankheiten vorher von Ärzten 
di agnosti ziert worden sind C Näheres darüber BLUMENSTOCK/GARMS -HOMO· 
LOVA/HOTTER/SCHAEFFER 1981 und 1983).Im allgemeinen wird angenommen, 
daß die Anzahl medizinisch diagnostizierbarer Krankheitsbilder in der 
Altenpopulation im Durchschnitt die Zahl der Eigenangaben übersteigt . 
In einer früheren Untersuchung fanden wir. daß der Anteil von Frauen, 
die wegen Bluthochdrucks behandelt wurden. höher war, als der 
Prozentsatz von Frauen. denen es bekannt war. daß bei ihnen Hyperto · 
nie diagnostiziert worden ist (vgl. BLUMENSTOCK/LElBING 1983). 

(11) Es gibt zahlreiche. z.T. widersprüchliche Auslegungen dieses Ph3no· 
mens, Die meisten Autoren nehmen an, daß Frauen • im Vergleich zu 
Männern • entsprechend den Erwartungen ihrer sozialen Umwelt keine 
Schwierigkeiten haben. Gesundheits- und Befindl ichkeitsstörungen 
zuzugeben. WHITE/CARTWRIGHT/CORNONI-HUNTLEY (1986) machen auf das 
paradoxe Ver hältnis zwi sehen Morbidität und Morta 1 i tä t aufmerksam: 
Obgleich der Durchschnitt der Frauen länger lebt als der Durchschnitt 
der Männer. erscheinen viele der Krankheiten und Behinderungen häufi· 
ger bei Frauen als bei den Männern. Niedrigere altersspezifische Mo~
taliUtsr_aten der Frauen tragen offenbar nicht zur niedrigeren Morbi· 
diUt bei. können jedoch mehr altersspezifische Kraft verbrauchen. 

http:1983).Im
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Viel 1 eicht zeichnet sieh hier die Grenze der potent i e 11 mOgl i chen 
Lebensspanne ab. Möglicherweise ist die Lebensspanne fOr beide 
Geschlechter identisch bi o logisch programmiert. jedoch wird sie 
lediglich von Frauen annähe rnd realisiert. 

02) Die Bildung der Indiz~s für d~s Einko~ens- und Bildungsniveau sowie 
fOr die Wohnqualität im städtischen Teil der Untersuchung wurde von 
HOTTER eingehend beschrieben (vgl. GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988a). 

(IJ) Die gewählte Verfahrenswei se orientierte sich am "minimal data set" • 
einer Grundlage. die für den Vergleich der Situation Betagter in den 
Ländern der Europäischen Gemeinschaft abgestimmt wurde (vgl. GARMS
HOMOLOVA/HÜTTER 1988a l. Bei de hier prlisent i erten Untersuchungstei 1 e 
beteiligen sich an dieser komparativen Studie unter dem Titel "Age 
Care Research Europe (ACRE)". 

(14) Aus dem Spektrum der alltägl fchen Aktivitäten. die mit dem Activities 
of Daily Living Index (vgl. KATZ/FORD/MOSKOWITZ. et al. 1963 und 
LAWTON/BRODY 1969) erfaßt wurden. wählten wir: schwere Hausarbeiten 
(z.B. Fenster putzen. schwere Sachen tragen). leicht Hausarbeiten 
(Geschirrspülen etc.). Lebensmittel einkaufen. Kleidung einkaufen. 

(15) Die Zuordnung bezieht sich auf folgende Abstufung: 
kein Hilfebedarf: alle Tätigkeiten werden ohne Hilfe ausgeführt. 
geringer Hilfebedarf: s chwere Hausarbeit und/oder schweres Tragen 
ist nur mit Hilfe oder gar nicht möglich. 
erhöhter Hilfebedarf: 1 eichte Hausarbeit und/oder einkaufen ist 
nur mit Hilfe oder gar nicht möglich. 

(16) Das Material. mit dem wir die Größeno rdnung der Schwerpflegebedürf
tigkeit eingrenzen wollen. beruht auf der in diesem Band dargestell
ten Befragung von ca. 420 Westberl inern Bürgern im Alter von 70 bis 
90 Jahren aus dem Jahre 1986 , aber auch auf der 'follow-up' Befragung 
der überlebenden, die ein Jahr später durchgeführt wurde. 

(17) Wir erfragten die Selbsteinschatzung, inwieweit diese Tätigkeiten 
ausgeführt werden können . Der Grad der Selbstlindigkeit wurde durch 
die alternativen Antwortvorgaben differenziert: 
a) Ich kann es ohne Schwierigkeiten, 
b) ich kann es nur mit Schwierigkeiten, 
c) nur mit Hi 1 fe oder 
d) überhaupt nicht. 
Zur Liste der erhobenen Items siehe SCHAUBILD IV. 

(18) Ein wichtiger' Grund bestand da r in , daß die betreffenden Fragen nicht 
im Rahmen der pos ta 1 i sehen Erhebung gestcl lt werden konnten, womit 
sich die Stichprobe um N = 57 reduziert hätte. 

(19) Selbstverstandlich müßten an dieser Stelle weitere Arbeiten genannt 
werden. wenn eine Vo 11 s tänd i gke i t angestrebt wäre. Wir entscheiden 
uns für Ansätze. die hierzulande häufiger rezipiert wurden . 

<20) Nur wenige dieser Ansatze fanden auch in der Gerontologie Beachtung 
(vgl. Hinweise bei SUSSMAN 1977; GARMS-HOMOLOVA 1989; SELTZER 1989). 

<Zl) Zum Zeitpunkt der Untersuchung betrug der Anteil von Einpersonenhaus
halten in Berlin (West) 51.8 v.H. und lag damit Ober dem fOr Gemein
den mit 100. 000 und mehr Einwoh nern angegebenen 43. 6 v. H. Anteil 
(STATISTISCHES BUNDESAMT 1988). 
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(22) FOr vergleichbare Ergebnisse siehe CANTOR (1979); CROHAN/ANTONUCC! 
(1989) und LITWAK (1989). 

(23) Im Einzelnen wurde im stadtischen Teil der U~tersuchung gefragt, von 
wem Hilfe. Pflege und Aussprache bei persönl~chen Problemen erwartet 
wird. Genannt wurden: Ehepartner (Partner), Kinder (Schwiegerkinder), 
Geschwister, Enkel oder andere Verwandte: Freunde/Bekannte. Mitbewoh
ner Nachbarn oder andere nichtverwandte Personen. Entlang der Dimen
sio~ •verwandt/nichtverwandt" wurden Antwortkombinationen gebildet. 
Gesondert wurden der Ehepartner oder Partner und zunächst auch Kinder 
behandelt. 01 ese gewOnschte Untergliederung in "K1 nder• und "andere 
verwandte• konnte wegen zu geringer Fallzahlen nicht aufrechterhalten 
werden. In den Tabellen werden schlie8lich folgende Kategorien ausge
wiesen: 

Ehepartner und andere (Kinder, Schwiegerkinder und/oder andere 
Verwandte und/oder Nichtverwandte; Mehrfachnennungen mit Ehepart• 
ner). 
nur Ehepartner. 
Kinder/Schw1egerk1nder, andere Verwandte und Nichtverwandte 
(mindestens zwei dieser Gruppen wurden genannt; Mehrfachnennung 
ohne Ehepartner), 
nur Kinder oder andere Verwandte (nur eine Gruppe genannt), 
nur Nichtverwandte. 

(24) Hit der Kategorie "Niemand vorhanden• wurden folgende Angaben erfaßt: 
Hilfe/Pflege etc . wird vom berufsmaßigen Personal Pfle-
ger/Krankenschwester - aber nicht vom informellen Netz erwartet; 
es wird eine Heimübersiedelung fOr den Fall der jeweiligen Unter· 
st0tzungsbed0rft1gkeit anvisiert: 
Niemand 1st vorhanden; 
der/die Befragte weiß nicht, wer als Helfer/Pfleger etc. in Frage 
ko11111en kl!nnte. 

(25) Der Funktionsstatus wurde mit dem Activities of Oaily Living-Index 
erfaßt. Naheres hierzu siehe Kapitel 3. 

(26) Als Verwandte im landlichen Teil der Studie gelten Kinder und Schwie· 
gerkinder sowie alle mannlichen und weiblichen Abstammungs- und Hei
ratsverwandten der gleichen und der zweiten nachfolgenden 
(gel egent 11 eh der vorangehenden) Genera t 1 on der Befragungspersonen. 
D.h. alleinlebende Befragungspersonen sowie solche, die mit einem 
Ehepartner oder einer Ehepartnerin als Paar einen Haushalt bilden. 
leben nach dieser Terminologie in Verwandtschaftsverhältnissen. Even· 
tue 11 bilden a 11 e1 ns tehende ältere Personen bzw. Ehepaare in Mehrge· 
nerationshaushalten mit ihren Verwandten eine Familie. Wir bevorzugen 
hier allerdings in der Regel die Bezeichnungen Verwandte bzw. Ver
wandtschaftsverh31tn1se. leitend für die Diskussion des H11fepoten· 
tials bzw. der aktivierbaren Hilfen ist die Unterscheidung der Haus· 
haltsstruktur bzw. des Ehestatus. Nachbarn, Freunde und gute Bekannte 
werden als eine Kategorie behandelt, wobei wir in Kauf nehmen mOssen, 
daß d1 e denkbare rauml i ehe Differenz zwi sehen Nachbarn und Freun· 
den/guten Bekannten unberOcksichtigt bleibt. 

(27) Die Bezeichnung 'Professionelle' wird in der Teiluntersuchung fOr die 
landl 1 ehe Reg1 on 1 n erster Linie für Ärzte und pfl egepersona 1 aus 
Institutionen, aber auch auf privater Basis, verwandt. Die Angaben 
Ober Professionelle sind wegen der Nennung von Ärzten problematisch, 
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da s ich nicht klären laßt, ob die u.E. noch viel häufiger hinzugezo
genen Ärzte von den Befragungspersonen als "unterstOtzende Hilfe" 
oder als "medizinische Kapazitäten" außerhalb des Pflegeprozesses 
angesehen wurden. 

muß diese Unters tOtzungs 1 ei s tungen durch die verschiedenen 128, Ma n 
Bezugsgruppen wesentlich als einen koll_ektiven, aber arbeitsteilig 
organisierten Prozeß verstehen, dessen Einzelbeiträge nur z.T. durch 
andere Gruppen ersetzt werden können. Pflegekräfte z.B. kOnnen in der 
Grundpflege Leistungen, die durch Ehe-/Partnerinnen und/oder weibli
che verwandte nicht (mehr) erbracht werden, sichern und somit die in
formelle Hilfe ersetzen. Für Nachbarn und Freunde gilt dies in der 
ländl ichen Region nicht oder nur ganz selten. Diese wiederum beteili
gen sich am Pflegeprozeß durch Besuche, Ratschläge, Besorgungen 
(Lebensmittel. Medikamente usw.), Fahrten zum Arzt, "Nachschauen• 
usw. Ebenso kOnnen ( Ehe- )Männer/mann 1 i ehe Verwandte die Grundpflege 
der Frauen kaum ersetzen, wohl aber diese bei der Grundpflege bzw. in 
der Ermöglichung der Grundpflege in verschiedener Hinsicht unterstüt
zen. Das schließt selbstverständlich Pflege lei stungen von Männern 
nicht aus. noch gar eine Veränderung der arbeitsteiligen Verhält
nisse. 

(29) Im Rahmen der "Vergleichenden Untersuchung der Sozi a 1- und Gesund
hei tsdi ens te für altere Menschen in der Bundesrepublik Deutschland" 
wird diese Problematik im Rahmen des Teilprojekts "Zielsetzungen. 
strukturelle Rahmenbedingungen sowie praktische Ausprägungen der 
Politik für altere Menschen" analysiert, vgl. HOLZ 1990. 

(30) Im Teilprojekt 2 der Studie "Versorgung alter Menschen: Bedarf und 
Barrieren• werden Laufbahnen sehr alter Patienten mit dem Ziel analy
siert, prozessuale und mikrosoziale Aspekte der Versorgungsin
anspruchnahme und Versorgungszuweisung herauszuarbeiten. Dazu werden 
Daten Ober Versorgungslaufbahnen Hochbetagter im Verlauf von rund 18 
Monaten erhoben und ausgewertet CfO r Grundinformtion Ober das Stu
diendesign siehe GARMS-HOMOLOVA/ HÜTTER/SCHAEFFER 19B4; GARMS-HOMO
LOVA/HÜTTER/MÜLLER/SCHAEFFER 19B7J 

131) Detaillierte Beschreibung findet sich in MÜLLER 1987 und 1988 sowie 
AG GESUNDHEITSANALYSEN UND SOZIALE KONZEPTE 19B6 und 1989. 

132) Nach Angaben der Kassenärztlichen Vereinigung. Demgemäß handelt es 
sich um Allgemeinmediziner mit Kassenzulassung. 

133) vgl. STATISTISCHES LANDESAMT BERLIN 1987: 88. Diese Zahlen beruhen 
auf Meldungen der Ärztekammer Berli n und auf Erhebungen des Statisti
schen Landesamtes, schließen jedoch sowohl freipraktizierende Ärzte 
als auch Krankenhausärzte und Ärzte in sonstiger Tätigkeit ein. 

(34) Die Fachgebiete "Nervenheilkunde" (Neurologie und Psychiatrie), 
"Neurologie" und "Psychiatrie" wurden zusammengefaßt. 

(35) Angaben der Kassenarztlichen Verei nigung über Facharzte mit Kassenzu
lassung. 

l36J vgl, STATISTISCHES LANDESAMT BERLIN 1987: 88. Diese Zahlen beruhen 
auf Meldungen der Ärztekammer Be rli n und auf Erhebungen des Statisti
schen Landesamtes, schl i eßen jedoch sowohl freipraktizierende Ärzte 
als auch Krankenhausärzte und Ärzte in sonstiger Tätigkeit ein . 
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(37) Die Angaben beziehen sich auf den Zeitraum der Befragung Ende 
1986/Anfang 1987. Inzwischen wurden große Teile des Bettenkontingents 
der zentralen Versorgung in ein peripheres Gebiet verlagert, bzw. auf 
das Niveau der Schwerpunkt- und Regelversorgung transferiert. 

(38) Entsprechend den AOL-Resultaten - vgl . Kapitel 4 

(39) Die Inanspruchnahme der paramedizinischen Dienste wird durch eine 
ganze Reihe sozio-demographischer Faktoren beeinflußt. Eine detail
lierte Darstellung findet sich in GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER 1988a. 

(40) Die ambulante pflegerische Versorgung ist ein Dienst, den wir im Kon
text unserer Studie weder den Gesundhei tsdi ens ten noch den sozialen 
Oi ensten zuordnen können. Die Untersehei dung richtet s 1 eh nach dem 
Finanzierungsmodus und nach der Qualifizierungsstufe des Pflegeperso
na 1 s . Diesen Faktoren entsprechend gilt die häus liehe Krankenpflege 
als ein Gesundheitsdienst, die Hauspflege ist ein sozialer , höchstens 
ein sozialpflegerischer Dienst. In der alltäglichen Praxis ist jedoch 
eine "saubere" Abgrenzung zwischen beiden Leistungen nicht immer mög
lich und im Bewußtsein der Bevölkerung wird sie nicht rea l isiert. 
Deshalb wurde in dieser Befragung die Unterscheidung vernachlassigt 
und generell nach ambulanten Pflegediensten gefragt. 

(41) Die Fragen nach der Inanspruchnahme der ambulanten pflegerischen Ver
sorgung bezogen sich zunächst nicht auf einen definierten Zeitraum. 
In der "follow-up" Befragung nach einem Jahr wurde der Zeitraum von 
12 Monaten vorgegeben. Etwa der gleiche Anteil der Untersuchungspopu
lation hat der Auswertung dieser zweiten Befragungswelle zufolge die 
ambulanten Pflegedienste genutzt. 
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Gesamtbevölkerung In der ländlichen TABELLE 3: Untersuchungsregion, 

Gemeinde 

Gemeinde A 

Gemeinde B 

Gemeinde C 

Summe 

TABELLE 4: 

Gemeinde 

Gemeinde A 

Gemeinde B 

Gemeinde C 

Summe 

Anteile von Frauen und Männern 

Gesamtbe v.H. Frauen 
völkerung 

12.299 51,7 6.295 

6 . 590 27,7 3.315 
4. 911 20,6 2.520 

23.800 100,00 12.130 

Anteil der 70Jähr1 gen und 
Gesamtbevölkerung / Ante1 l von 
und In v.H.) 

70 Jahre V. H. Frauen 
und alter 

1.317 10.7 841 
596 9,0 373 
565 11 , 5 355 

2.478 10,4 1.569 

(absolut und In v.H.) 

v.H. Männer v.H. 

51,2 6.004 48.8 
50,3 3.275 49,7 
51.3 2.391 48,7 

51.0 11.670 49,0 

Älteren an der Undl 1 chen 
Frauen und Männern (absolut 

v.H. Männer v. H. 

63.9 476 36,1 
62.6 223 37,4 

62.8 210 37,2 

63.4 909 36,6 
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Ausstattungen von Wohnungen alter Menschen auf dem Landei TABELLE S: 
(1n v.H. der Wohnungen) 

MAGFS-BW (1983)2 Eigene Erhebung C 1987) Ausstattung 

v.H. v.H. 

91.0 nicht erhoben KOche 
81.0 97,5 (auch : Mitbenutzung) Bad / Dusche 

Toilette in der Wohnung 83.0 97.9 

fließend Warmwasser 67.0 85.8 

kaltes Wasser 91.0 nicht erhoben 

Zentralheizung ca. 50,0 74,5 

andere Heizformen 10.0 25.5 (Kohle- und Olofen) 

TABELLE 6: Ausstattung der Haushalte alter Menschen auf dem lande m1t 

langlebigen Konsumgütern! (in v.H . der Wohnungen) 

Ausstattung HAGFS-BW (1983)2 Eigene Erhebung (1987) 

v.H . v.H. 

Fernseher 88,0 94.0 
KOhlschrank 93,0 93.5 
Staubsauger 91.0 93,0 
Radio 91.0 92.0 
Waschmaschine 83.0 86.3 
Telefon 76 . 0 83.3 
Gefriertruhe 57.0 70.1 
SpOlrnaschine 9 ,0 17.9 
Mikrowelle nicht erhoben 10.9 
Video nicht erhoben 10.7 

Die Stichproben wurden proportional zur BevOlkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 
Ministerium fOr Arbeit. Gesundheit. Familie und Sozialordnung Baden
WOrttemberg (Hrsg.), Stuttgart 1983: Die Lebenssituati on älterer Men
schen. Erlebnisse einer Reprasentativerhebung in Baden-Württemberg. 

2 
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TABELLE 11: Pravalenz ausgewählter Erkrankungen bei Hannern und Frauen 

der stadtischen und ländlichen Alterspopulationl 

Hanner 

Landl 

v.H. 

50 .7 

41.0 

35 . 7 

29.4 

19.3 

10.0 

27 .8 

6 .4 

9 , 2 

10.9 

Erkrankungs komplex 

Herzleiden 
• Herzinsuffizienz/HRST 

Arthritis/ Rheuma 

Periphere Durchblutungs 
störungen 

Bluthochdruck 

Chronische Bronchitis, andere 
Lungen· oder Bronchial
erkrankungen 

· Asthma 
· chronische Bronchitis/ 

Emphysem 

Zuckerkrankheit 

GrOner / grauer Star/ andere 
Augenerkrankungen 

· Glaukom 

Geschwüre des Verdauungs
systems 

Weitere Erkrankungen des Ma• 
gens, des Darms oder der Galle 

Nierenerkrankungen, 
andere Harntrakterkrankungen 

- Nierenkrankheiten 

Stadt2 

v.H. 

34 .6 

30,9 

36 ,8 

24 . 7 

7.5 

22.8 

16.5 

8. 7 

5,5 

11.0 

6,9 

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

2 70- bis 89jährige. 
3 70jährige und Ältere. 

Stadt2 

v. H. 

43,9 

40,l 

37.2 

33,0 

2 , 3 

20.7 

17.0 

11.0 

3 , 1 

16.8 

5,4 

Frauen 

Landl 

v.H. 

63 ,8 

59,7 

50,l 

46 ,8 

18.l 

23.2 

34,8 

6,3 

31.0 

11. 5 



--

--

--

--

--

--

- -

--

--

--

--

--

- -

--

Fortsetzung TABELLE 11· 

Erkrankungs komplex 

Erkrankungen der Blase und der 
Prostata 

- andere urologische und 
Harntrakterkrankungen 
(incl . Prostataprobleme 

Leberkrankheiten 

Anllmi e / Bluterkrankungen 
- Anämie 

Krebserkrankungen/ Leukämie 
- Krebserkrankungen 

Hauterkrankungen, incl. offene 
Beine, wundliegen , Wundrose 

Seelische Erkrankungen 
- Depressionen 
- weitere seelische 

Erkrankungen 
- Alkohol- / Tabletten-

abhllngi gkei t 

Schlaganfallfolgen 

Cerebralsklerose 
- Durchblutungsstörungen 

im Kopf 

Epilepsie 

SchUttellllhmung oder 
andere Nervenleiden 

- Sch� ttellahmung 

Schilddrüsenerkrankungen 

2 70- bis 89jährige. 
3 70jllhrige und Ältere. 

- 126 

Stadt2 

v.H. 

25,8 

4,3 

2,7 

4,6 

4,0 

5,1 

7 , 2 

5 . 9 

0.0 

1.9 

0,3 

-

Männer 

Land3 

v.H. 

23.6 

2, 8 

0,9 

2,1 

6,0 

4,2 

0,0 

0,0 

5,3 

22,6 

0,0 

2.1 

2,1 

Frauen 

St adt2 La nd3 

v. H. v.H. 

-- 10 , 2 

7 ,7 --

7, 1 3,6 

-- 3,7 
8 ,7 - -

5,4 - -
-- 2, 8 

7,7 16 , 0 

7,6 --
-- 13,0 

- - 3,5 

- - 3,8 

3.8 6,0 

6,8 - -

- - 29, 0 

1,7 2, 4 

-- 6,1 
3,1 --

5,6 14, 4 
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TABELLE 13: Personen ohne Funktionsbeeinträchtigungen gema ADL1 unter 
Berücksichtigung sozio-ökonomischer Faktoren: Stadt-/Land

vergleichZ {in v.H. der Subgruppe) 

Sozio-ökonom1sche 
Faktoren 

Fam111enstand: 

verheiratet 

verwitwet/ geschieden 

ledig 

811 dungsniveau: 
elementare Bildung 

weitergehende Bildung 

Einkommensniveau {EN): 

sehr niedriges EN 
niedriges EN 

mi tt 1 eres EN 
hohes EN 

Verweigerer {der 
Einkommensfrage) 

Stadt3 

v.H. 

75,6 

67,6 

59,4 

66,l 

74,3 

__ 5 

50.8 
74,5 

79,0 

73,3 

Land4 

v.H. 

74,5 

68,8 

59,9 

69,2 

73.7 

60.5 
66,2 

77 , 8 

78,3 

70,5 

1 Verzeichnis der verwendeten ltems - siehe SCHAUBILDER IV und V. 
2 Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 

jeweiligen Untersuchungsgebietes gewichtet. 
3 70- bis 89jährige. 
4 70jährige und Ältere. 
5 keine Untergliederung vorgenommen. 
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TABELLE 14: Fam111enstand der 70- bis 89Jähr 1gen Männer und Frauen 1n 

der Großstadt ( 1n v,H . der j ewe111gen Alter sgruppe) 

Fam1llenstand 70 - 74 
1916 - 1912 

v. H. 

Männer : 

verheiratet 79,5 

1 edi gl 9.1 

verwitwet, 
geschieden2 11.4 

Insgesamt 100 

Frauen: 

verheiratet 18 . 5 

1 edi gl 9,3 

verwitwet, 
ges eh 1 edenZ 72,2 

Insgesamt 100 

75 - 79 80 - 84 85 - 89 
1911 - 1907 1906 - 1902 1901 - 1897 

v.H. v.H . v.H. 

69,6 66,0 55,6 

6 , 5 6.4 3 , 7 

23 . 9 27 .7 40.7 

100 100 100 

13.5 6,9 8 , 6 

19 . 2 22 . 4 14,3 

67 , 3 70,7 77. 1 

100 100 100 

l nie verheiratet gewesen 
2 incl . getrennt l ebenden 
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TABELLE 15: Haushaltsstruktur der 70- bis 89jl!hri gen Manner und Frauen 

in der Großstadt (in v.H. der jeweiligen Altersgruppe) 

HaushaltsgrOße 70 - 74 75 - 79 80 · 84 85 · 89 
1916 - 1912 1911 - 1907 1906 - 1902 1901 - 1897 

v.H. v.H. v.H. v.H. 

Manner: 

Einpersonen-
haushalt 20.5 23.9 25,5 40.0 

Mehrpersonen-
haushalt 79,5 76,1 74,5 60.0 

Insgesamt 100 100 100 100 

Frauen : 

Einpersonen-
haushalt 70,4 86,5 71. 2 78.6 

Mehrpersonen-
haushalt 29,6 13.5 28.8 21.4 

Insgesamt 100 100 100 100 
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TABELLE 16: Verhältnis der 70- bis 89jährlgen Männer und Frauen in der 
Großstadt zu Ihren Nachbarn (In v.H. der jeweiligen 

Altersgruppe) 

Verhältn1 s 70 - 74 75 - 79 80 - 84 85 - 89 
zu Nachbarn 1916 - 1912 1911 - 1907 1906 - 1902 1901 - 1897 

v. H. v.H. v.H. v. H. 

Männer: 

gegenseitige 
Hilfe, 
wann invner es 
notwendig ist 50 ,0 24 ,4 20,0 14.5 

gute Beziehung. 
aber nur selten 
Besuche 29,5 42.2 35,6 43,6 

Beziehungen 
beschränken si.ch 
auf GruBbekannt-
schaft 20.5 33,3 42,2 34,5 

kein Kontakt 
vorhanden 0 0 2 , 2 7.3 

Insgesamt 100 100 100 100 

Frauen: 

gegenseitige 
Hilfe. 
wann invner es 
notwendig ist 29.6 38,5 27 .1 37, l 

gute Beziehungen. 
aber nur selten 
Besuche 37,0 28,8 23,7 30.0 

Beziehungen 
beschränken sich 
auf Grußbekannt-
schaften 25,9 25,0 39,0 28,6 

kein Kontakt 
vorhanden 7,4 7 ,7 10,2 4 ,3 

Insgesamt 100 100 100 100 
1 
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TABELLE 22: Haushaltsstruktur nach Altersgruppen und Geschlecht von 

Männern und Frauen C70 Jahre und älter) auf dem lande ( 1 n 
v.H. der Altergruppe) 

Altersgruppen 
Haushaltsstruktur 

70 - 74 75 - 79 80 - 84 85 und älter 

v.H. v.H. v.H . v.H. 

Männer: 

Einpers.-Haushalt 5.7 8.6 15,4 44,0 
Zweipers.-Haushalt 71.4 85,7 46,2 12,0 
Mehrpers.-Haushalt 22.9 5.7 38 . 5 44,0 

Frauen: 

Einpers.-Haushalt 56 .4 40,0 47,2 24 .2 
Zweipers.-Haushalt 28 .2 32.5 15,1 12,9 

Mehrpers.-Haushalt 15.4 27.5 37,7 62 . 9 

TABELLE 23: Haushaltsgrö8e und Fam111enstand von Männern und Frauen (70 
Jahre und älter) auf dem Landei (1n v.H. der Verheirateten 

bzw. Nlchtverhe1rateten) 

Haushaltsgrö8e verheiratet nichtverheiratet 

v.H. v.H. 

Männer: 

Einpers.-Haushalt -- 42 .7 

Zweipers . -Haushalt 83.8 17.9 
Mehrpers.-Haushalt 16.2 39,4 

Frauen: 

Einpers.-Haushalt 4.1 57.1 
Zweipers.-Haushalt 81. 7 9,4 

Mehrpers.-Haushalt 14,3 33.6 

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 
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TABELLE 24: Haushaltsgröße und Anzahl der Verwandten im gleichen Haus 

von Männern und Frauen (70 Jahre und älter) auf dem Landei 

(in v.H. des Haushaltstyps) 

Haushaltsgröße Anzahl der Verwandten 

0 wenig- 2 3 4 5 6 
stens 1 

v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. 

Männer: 

Einpers.-Haushalt 79.2 10.3 2.9 4,6 2,9 
Zweipers . -Haushalt 67,5 5,0 10,5 7,8 8,3 0,9 
Mehrpers.-Haushalt 95,1 2,5 2.5 

75,2 5.1 7,8 5,6 5,8 0,6 

Frauen: 

Einpers.-Haushalt 51. 2 10.0 3.7 16,4 10,4 7,5 0,8 
Zweipers.-Haushalt 58,6 0.7 4,8 13.7 17,l 5,1 
Mehrpers.-Haushalt 87,3 6,6 0.6 2.6 2,9 

63 ,7 6.7 3,1 11. 7 9,9 4,7 0,4 

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

7 
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TABELLE 25: Unterstützung für Manner und Frauen (70 Jahre und alter) auf 
dem lande (in v.H. der Empfängerkategorie) 

Verheiratete Männer und Frauenl 

Bezugsgruppe Vertrauens- Hilfe bei Hilfe bei Hilfe bei 
personen schwerer Besorgungen Krank-

Hausarbeit machen heiten 

M F M F M F M F 

v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. 

keine/ selbst 23.8 20.4 4.8 31.4 10.8 36.9 -- --
nur CEhe-J 
Partner/in 9,2 11.2 57,8 12.7 73,2 26,7 68.7 12,5 
(Ehe-JPartner/in 
und Kinder 10.0 4.4 11.7 4.4 4,1 11.8 7.5 44,8 
(Ehe-JPartner/-in 
und sonstige 
Verwandte - - 9.2 5,9 1. 9 1.5 4,0 7. 32 11, 73 

nur Kinder 14.8 18.9 7,2 21,9 7,8 7,6 0,7 7,1 
Kinder und 
sonstige Verwandte 5.9 4,4 - - 8,6 -- 7.9 -- 5.9 
nur sonstige 
Verwandte 21. 2 15.9 0,8 - - 1.3 5,1 
Professionelle 
und andere -- -- -- - - -- -- 13, 64 12.2s 
nur Verwandte und 
Nachbarn/ Freunde - - -- - - - - 2,26 -- -- 5, 96 
nur Freunde/ 
Nachbarn 15,1 15.6 -- -- -- - - --
nur private Hilfe 
bzw. (Personen) -- -- 11.8 19,1 1,3 - - -- - -
nur öffentliche 
Hilfe bzw. 
(Personen) 

K.A. über Personen -- -- -- -- -- -- --

1 Die Stichprobe wurde proport i ona 1 zur Bevö 1 kerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

2 Enthält 1.8 v.H. Partner, Kinder und sonstige Verwandte (als 
Kombination). 

3 In diesem Fall: (Ehe - )Partner/in . Kinder und sonstige Verwandte (als 
Kombination l. 

4 12,5 v.H. Partner und Professionelle; 1,1 v.H. nur Professionelle. 
5 6.3 v.H. Partner und Professionelle; 5.9 v.H. private Helfer und 

Professionelle. 
6 Verwandte sind in diesem Fall nur Kinder. 
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Fortsetzung TABELLE 25; 
N1chtverhe1ratete Männer und Frauen1 

Bezugsgruppe Vertrauens- Hilfe bei Hilfe bei Hilfe bei 
personen schwerer Besorgungen Krank-

Hausarbeit machen heiten 

M F M F M F M F 

v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. 

keine/ selbst 17,2 16,0 17,3 31,6 34,4 29,3 .. . -
nur Partner/in2 3,3 . . 12,0 -. 7,6 0,2 21.4 4,7 
Partner/in 
und Kinder .. - . - - 1,3 - - 5,l3 4,B . . 

Partner/in 
und sonstige 
Verwandte .. . - - . - - - . - . -. .. 

nur Kinder 31. 7 44,9 33.7 49,5 36,8 48,0 
Kinder und 
sonstige Ver-
wandte 32.5 46 .7 3,2 3,3 5.7 3,6 11, 7 10,4 
nur sonstige 
Verwandte 16.0 8.7 12,2 10,9 5,1 9,1 
Professionelle 
und andere . . . . -. -. -. -- 11,74 15,65 

nur Verwandte und 
Nachbarn/ Freunde 13,8 13.3 - - -- . - .. 8.26 6, 26 

nur Freunde/ 
Nachbarn 27,5 23,4 3,2 1,4 5,1 4,6 - . 2,2 
nur private Hilfe 
bzw. (Personen) .. . - 14.7 9,9 - - 1.6 -- 3,8 
nur öffentliche 
Hilfe bzw. 
(Personen) . - -- 2,0 0,2 - . 0.2 .. .. 
K.A . über Personen 5,7 o. 7 . - - - . . -. . . -. 

Die Stichprobe wurde proportional zur Bevölkerungsstruktur des Unter
suchungsgebietes gewichtet. 

2 In diesen Fällen handelt es sich um Lebenspartnerinnen bzw. Freunde, 
mit denen sie aber keinen gemeinsamen Haushalt bilden. 

3 In diesem Fall: Partner/in, Kinder und sonstige Verwandte (als Kombi· 
nation). 

4 Nur Professionelle 8,4 v.H., Kinder und Professionelle 3,3 v.H. 
5 Nur Professionelle 6,6 v.h„ Kinder und Professionelle 4,0 v.H„ pri

vate Helfer und Professionelle 3,8 v.H., sonstige Verwandte und Pro· 
fessionelle 0.4 v.H . , Freunde, Nachbarn, Bekannte und Professionelle 
O.B v.H. 

6 Verwandte sind in diesem Fall nur Kinder. 
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TABELLE 26: Hilfe bei schwerer Hausa rbeit für H3nner und Frauen (70 

Jahre und 31ter) nach Haushaltsgrößen auf dem Landel (in 

v.H. des Haushaltskategorie) 

Hilfe bei schwerer Hausarbeit 

Helfer Einpers.- Zweipers . - Hehrpers . -
Haushalt Haushalt Haushalt 

M F M F M F 

v.H. v.H. v.H . v.H. v.H. v.H. 

keine /selbst 21. 1 50.7 6.8 28,9 6,4 4 .7 

nur (Ehe-)Partner/in -- -- 56.9 7.1 33,9 2.9 

CEhe-)Partner/in und 
Kinder -- -- 11,2 3,7 4,7 --
(Ehe-)Partner/in und 
sonstige Verwandte - - -- 4,7 1.6 4,7 --
nur Kinder 16.6 27,3 6,5 26,1 34.7 71.4 

Kinder und sonstige 
Verwandte -- 1. 9 -- 3,4 4,0 8.9 

nur sonstige Verwandte 25,2 5 .7 1.8 6,6 4.0 8,8 

Professionelle und 
andere - - -- -- - - -- --
nur Verwandte I Nachbarn I 
Freunde -- -- -- -- - - --
nur Freunde/ Nachbarn 7,4 2,4 - - -- -- --
nur private Hilfe 
bzw. (Personen) 25 . 1 11. 5 12, 1 22,6 7, 4 3,2 

nur öffentliche Hilfe 
bzw. (Personen) 4.6 0,4 - - -- -- --

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 
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TABELLE 27: H11 fe be1 Besorgungen für Hanner und 

alter) nach Haushaltsgrößen auf dem 

Haushaltskategorie) 

Frauen 00 Jahre 

Lande1 (In v.H. 

und 

des 

Hilfe bei Besorgungen machen 

Helfer Einpers.- Zwelpers.- Hehrpers.-
Haushalt Haushalt Hausha 1 t 

H F H F H F 

v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. v.H. 

keine /selbst 53.7 43,2 13,8 41.0 8.9 3.5 
nur (Ehe-)Partner/in -- 0.4 70.8 19.0 37.l 2.9 
CEhe-)Partner/1n und 
Kinder -- -- 4,5 5,1 1,6 4.2 
(Ehe-)Partner/in und 
sonstige Verwandte -- -- -- 3.3 4.7 --
nur Kinder 17,9 34,2 7,2 14.7 36.5 72.6 
Kinder und sonstige 
Verwandte -- 4,7 -- 3.0 7.2 5.6 
nur sonstige Verwandte 16,4 8.4 2.3 10.6 4.0 10,7 
Professionelle und 
andere . - -- -- -- --
nur Verwandte /Nachbarn/ 
Freunde -- -- -- - -
nur Freunde/ Nachbarn 12.0 5.7 -- 3.3 -- 0.6 
nur private Hilfe 
bzw. (Personen) 2.9 1.4 
nur öffentliche H11 fe 
bzw. (Personen) -- 0.4 -- --

Ole Stichproben wurden proportional zur BevOlkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

1 
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TABELLE 28: Hilfe bei Krankheiten für Hanner und Frauen (70 Jahre und 

alter) nach Haushaltsgrößen auf dem Landel (in v.H. des 
Haushaltskategorie) 

Hilfe bei Krankheiten 

Helfer Einpers .- Zweipers.- Hehrpers . -
Haushalt Haushalt Haushalt 
H F H F H F 

v.H. v.H. v. H. v.H. v.H. v.H . 

keine /selbst - - -- -- -- -- --
nur CEhe-)Partner/in 48.0 5.6 65,7 11,2 46,8 4.1 

CEhe-)Partner/in und 
Kinder -- - - 7,4 34.7 4,2 3.9 .. 
(Ehe-)Partner/in und 
sonstige Verwandte -- -- 8 . 7 5.2 4,2 3,9 

nur Kinder 14 .7 39 . 6 0.9 16,4 24,7 53.2 

Kinder und sonstige 
Verwandte 7 , 3 9.5 -- 15,7 6,8 4,3 

nur sonstige Verwandte -- 14 . 4 1.3 -- -- 4.3 

Professionelle und 
andere 11. 52 12.P 13,44 6 . 35 13,46 23 ,97 

nur Verwandte / Nachbarn 1 
Freundes 18.5 11. 1 2,6 5,2 -- l. 7 

nur Freunde/ Nachbarn - - -- - - 5, 2 - - 0.8 

nur private Hilfe 
bzw. (Personen) - - 7.7 -- -- -- --
nur öffentliche Hilfe 
bzw. (Personen) -- -- - - - - -- --

1 Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebi etes gewichtet. 

2 Nur Professionelle . 
3 Nur Professionelle 8,8 v.H .• Professionelle und Ki nder 0.8 v.H. Pro

fessionelle und sonstige Verwandte 0,8 v.H .. Professionelle und Nach
barn, Freunde, Bekannte 1.7 v.H. 

4 Nur Professionelle 1,3 v.H .. Professionelle und Partner/in 12,1 v.H. 
5 Professionelle und Kinder 1.1 v.H„ Professionelle und private Hilfe 

5,2 v.H. 
6 Nur Professionel le 2.7 v.H„ Professionelle und Kinder 2.7 v.H., Pro

fessionelle und Partnerin 8,0 v.H. 
7 Nur Professionelle 5,0 v.H .. Professionelle und Kinder 6.8 v.H . , Pro

fessionelle und Partner 4 , 1 v. H., Professionelle und private Hilfe 
8 .0 v.H. 

8 Verwandte sind in diesem Fall nur Kinder. 
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TABELLE 29: Unterstützung für verheiratete Männer und Frauen (70 Jahre 

und älter) unter Berücksichtigung der Funkt1onsfäh1gke1t auf 

dem Landel (1n v.H. der Empfängerkategorie) 

Bezugsgruppe Hilfe bei 
schwerer 
Hausarbeit 

oE mE 

v.H. v.H. 

keine /selbst 16,0 7,0 

nur (Ehe-)Partner/in 48,2 25.0 

(Ehe-)Partner/in und 
Kinder 7,8 13,6 

(Ehe-)Partner/in und 
sonstige Verwandte 5,3 2,2 

nur Kinder 7,8 25,7 

Kinder und sonstige 
Verwandte 1. 9 6,1 

nur sonstige Verwandte - - 2.2 

Professionelle und 
andere -- .. 
nur Verwandte / Nachbarn I 
Freunde - . - -
nur Freunde/ Nachbarn .. . . 

nur private Hilfe 
bzw. (Personen) 12.9 18,3 

nur Offentliche Hilfe 
bzw. (Personen) -- --

oE = ohne Funktionseinschränkung 
mE = mit Funktionseinschränkung 

Hilfe bei Hilfe be1 
Besorgungen Krankheiten 
machen 

oE mE oE mE 

v.H. v.H. v. H. v.H. 

23,4 9.0 -- --
62.7 45,2 54.9 35.7 

3.0 17,1 17,0 28,3 

3,2 - - 7. 62 12.33 

6,6 10.9 2.7 3,5 

0,8 7.9 2,7 --
1. 1 6.6 - - --

-- . . 10,64 20. 25 

. . - . 4 ,66 . . 

. . . . . . - . 

- - 3,2 -- . -

- - -- . - --

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

2 Partner/in und sonstige Verwandte 3.3 v.H.: Partner/in. Kinder und 
sonstige Verwandte 4,3 v.H. 

3 Partner/in und sonstige Verwandte 4.7 v.H.; Partner/in. Kinder und 
sonstige Verwandte 7,6 v.H. 

4 Nur Professionelle 1.0 v.H.; Partner/in und Professionelle 6,9 v.H.: 
private Hilfe und Professionelle 2,7 v.H. 

5 Nur Partner/in und Professionelle. 
6 Verwandte sind hier nur Kinder. 
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TABELLE 30: Unterstützung f ür ni chtverhel ratete Männer und Frauen (70 

Jahre und älter) unt er Berücksichtigung der Funktionsfah1g

ke1t auf dem Lande1 (1n v.H. der Empfängerkategorie) 

Bezugsgruppe Hilfe bei 
schwerer 

Hilfe bei 
Besorgungen 

Hilfe bei 
Krankheiten 

Hausarbeit machen 

oE mE oE mE oE mE 

v.H. v.H. V. H. v.H. v.H. v.H. 

keine /selbst 41.0 3.8 43.8 1.3 - - --
nur Partner/i n2 2.8 o. 7 2,2 -- 9,2 2,6 
Partner/in und 
Kinder .. - - . - o. 7 - . -. 

Partner/in und 
sonstige Verwandte - . . - . - - - . . -. 

nur Kinder 37,3 53 .7 41.8 57,2 51. 9 39,63 

Kinder und sonstige 
Verwandte 1.4 7,3 2. 1 8,0 11.8 8,4 

nur sonstige Verwandte 7,3 15 , 6 7 ,8 18 ,0 5 , 6 13,4 

Professionelle und 
andere . - -- - - . - 7, 54 27 . 85 

nur Verwandte / Nachbarn I 
Freunde - - - - . . 8 , 66 2. 96 . . 

nur Freunde I Nachbarn 2, 5 . . 2.2 9 , 9 - . 5 , 2 

nur private Hilfe 
bzw. (Personen) 7,7 17.2 . - 4,2 5. 3 . . 

nur öffentliche Hilfe 
bzw. (Personen) - - 1. 7 -- 0.6 - - --

oE ohne Funktionseinschränkung 
mE mit Funktionseinschränkung 

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 

2 In diesen Fällen handelt es sich um Lebenspartnerinnen bzw. Freunde . 
mit denen sie aber keinen gemeinsamen Haushalt bilden. 

3 Enthält 1,6 v,H, Partner. Kinder und sonstige Verwandte. 
4 Nur Professionelle 3,7 v.H.; Kinder und Professionelle 1.2 v.H . ; pri

vate Hilfen und Professionelle 2,6 v.H. 
5 Nur Professionelle 12,0 v . H. ; Kinder und Professionelle 8,5 v. H. ; 

private Hilfen und Professionelle 4 ,5 v.H. ; Nachbarn, Freunde , 
Bekannte und Professionelle 1.9 v.H.; sonstige Verwandte und Profes · 
s ionelle 0,9 v.H. 

6 Verwandte sind ausschließlich Kinder. 
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Tabelle 34: Kumul at 1 ve Inanspruchnahme gesundhe1t 11 eher Versorgung und 

sozialer Dienste 1n der Großstadtl 

links aufgeführten Dienstes) 

Nutzer bzw. 
Nichtnutzer 
folgender 
Dienste 

Krankenhaus
aufenthalt 

- ja 
- nein 

paramedi zi ni sehe 
Leistungen 

ja 
- nein 

ambulante 
Pflegedienste 

ja 
- nein 

soziale Dienste 
und Seniorenangebote 

- ja 
- nein 

nahmen (auch) 
niederge
lassene 
ÄrzteZ 

v.H. 

81,1 
64,9 
s. 

77 ,5 
59,6 
s. 

89,4 
65.5 
s. 

72,0 
64,8 

s. 

in Anspruch: 
Krankenhaus 
aufentha 1 t 

v.H . 

21. 3 
17. 1 
n. s. 

54.0 
15.2 
s. 

24,2 
16.8 
n.s. 

(1n v.H. der Nutzer des 

paramedizi
n1sche 
Leistungen 

v. H. 

56.8 
48,6 
n . s. 

55,8 
43.3 
n.s. 

ambulante 
Pflege
dienste 

v. H. 

17,3 
5.3 

s . 

s. sign. (xZ :s; .05) 
n.s. nicht sign. (xZ > .05) 

Die Stichproben wurden proportional zur Bevölkerungsstruktur des 
Untersuchungsgebietes gewichtet. 
in den letzten vier Wochen. 2 
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Tabelle 38: Infrast ruktur der ländlichen Untersuchungsregion mit 

Schwerpunkt Gesundheits- und Pflegedienste (absolut) 

Inst1tution/en Gemeinde A Gemeinde B Gemeinde C 

Niedergelassene Ärzte 
für Allgemeinmedizin/ 
Pra kt i sehe Ärzte 7 3 3 

Facharzte 
(Internist. Augenarzt. 
HNO-Arzt) 3 

Zahnärzte 5 3 3 

Krankengymnastik I 
Massagepraxis 2 2 2 

Ambulante Pflegedienste 
(Sozialstationen)l 1 

Allgemeinkrankenhäuser 
< 121 Betten> 1 

Alten-/Pflegeheime 1 3 3 

Apotheken 4 2 1 

Dazu kommt ein von Gemeinde A aus arbeitender überregionaler 
Pflegeverein. 
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Tabelle 39: Kumulative Inanspruchnahme von Sozial - und Gesundheits
diensten (gewichtet) auf dem lande (in v.H.) 

Nutzer bzw. nehmen auch in Anspruch: 
Nichtnutzer niederge- Krankenhaus paramedizi- hausliche 
folgender lassene nische Pflege-
Dienste Ärzte! Dienste dienste 

v.H. v.H . v.H. v. H. 

Krankenhaus -
aufenthalt 

Nutzer 67.3 
Nichtnutzer 61. 7 

n. s . 

paramedizinlsche 
Dienste 

Nutzer 83,4 23,3 
Nichtnutzer 56.5 11, l 

s. s. 

hausliche 
Pflegedienste 

Nutzer 83,4 54. 9 32.2 
Nichtnutzer 59,3 11. 2 13.0 

s. s. s. 

seniorenspezifische 
Dienste 

Nutzer 63. 7 13.0 12 . 4 0,9 
Nichtnutzer 57,9 12.8 14 . 4 5,2 

s. n.s. n.s. s. 

s . • sign. 
n . s. • nicht sign. 

mindestens einmal monatl ich. 1 
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ANHANG D 

ERHEBUNG IN BERLIN (WEST> GRUHDINFORMATION ÜB ER DIE METHOD ISCH E DURCHFÜH 

RUNG DER UNT ERSUCHUNG IN DER GROSSSTADT 

Bei de r Untersuchungspopul at 1 on handelt es sieh um eine geschichtete 

Zufall sstichprobe aus der Grundgesamt heit der melderechtllch registrierten 

Einwohner zweier innerstadtischer Verwa ltungs bezirke von Berlin (West) der 

Geburtsjahr gange 1897 bis 1916 . Oie Schichtungsmerkmale sind Alter 

(Kal enderjahr der Geburt) und Geschlech t. Die Abgrenzung der Strata ori en

Uerte s ich an Absprachen für den gep l anten nationalen und in t ernationalen 

vergleich und zusatzl ich an Er fahrungen aus e i ner vorangehenden Untersu

chung (vgl. BLUMENSTOCK/GARMS-HOMOLOVA/LEITNER/SCHAEFFER 1980: BLUMEN

STOCK/GARMS-HOMOLOVA/HÜTTER/SCHAEF FE R 19811. Es wurden acht Subgruppen 

geb i ldet . Jede umfaßt fünf Geb ur tsjahrgänge. Sie sind nicht gleichm38ig 

beset zt . um . Oberproport i ona 1 e Reduzi erung e inzelner Subgruppen aufgrund 

von St erblichkeit , Hospitalis i e rung und Ins titutionalisierung in der nach

sten Befragungswelle zu vermeiden. Dauerhaft i ns t i tutionalisierte Personen 

wurden nicht berücksichtigt , wurden abe r in einer 'follow-up ' Erhebung 

befragt . 

Di e St ichprobenziehungen erfol gten im Landeseinwohneramt - Landesamt fOr 

Elektronische Datenverarbeitung - aus dem am 30 .7.1986 aktualisierten Mel

deregister in systematischer Auswahl mi t Zufa ll sstart (Ziehung jeder n?ten 

Kart en) . In der TABELLE 42 si nd wichtige Größen filr die Auswahl der Ziel 

personen zusammenges te 11 t. 

Di e Befragung verlief im Zeitraum von Mi tte Oktober 1986 bis Ende Januar 

1987 .( Eine zweite Erhebung , auf die hie r nur ausnahmsweise Bezug genommen 

wird, erfolgte ein Jahr spaterl . 

Der Befragung lag ein s t anda rdis ierter Fragebogen zugrunde. Er umfaßt sub

j ekt ive Beurteilungen und Ei nsch1!tzungen de r Probanden in vier themati

schen Bere ichen sowie sozio-demographische Daten und Informationen Ober 

den (biographischen) Lebenszusammenhang der Zielpersonen. Dieser Fragebo

gen ist auf eine pe r sönl 1che Befragung der Probanden durch Interviewer 

abgestel lt. Eine zweite, leicht gekürzte Fassung wurde für die notwendige 

POSlal iche Befragung jener Proba nde n erarbei tet. die einen Besuch, nicht 



- 174 -

jedoch die Befragung selbst, verweigerten. Ein zweites Instrument ist das 

sogenannte Interv1ewer-Protokoll (ein ebenfalls vollstandardisierter Erhe

bungsbogen) zur Einschätzung der allgemeinen Situation und der Befragungs
situation durch die Interviewer. In Einzelfällen mußten sogenannte Ersatz

personen anstelle der (meist aus Gesundheitsgründen) befragungsunfahigen 

Probanden interviewt werden. 

Insgesamt wurden 427 Personen der Geburtsjahrgänge 1897 bis 1916 befragt. 

Sie leben in etwa zu gleichen Anteilen in Charlottenburg und Wilmersdorf. 

Die Resultate der Datenerhebung sind in der TABELLE 43 zusammengestellt. 

Die durchschnittliche Ausschöpfung von 61 v.H. verweist auf Spezialpro

bleme der Untersuchungen hochbetagter Großstadtbewohner. bei denen jene. 

die Befragungsfähigkeit beeinträchtigenden, Faktoren mit anderen Faktoren 

- beispielsweise mit extremen Mißtrauen und Furcht vor Kontaktaufnahme mit 

fremden - zusammentreffen. Nicht unerwähnt soll die Tatsache bleiben, daß 

auch die sich bereits im Befragungszeitraum intensivierende Kampagne gegen 

d1e Volkszahlung die Befragungsbereitschaft beeinflußt hat. 

Nachfolgend wiedergegeben sind: 

Fragebogen zur Grundbefragung 

Interviewerprotokoll zur Grundbefragung 
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FREIE UNIVERSITÄT BERLIN FU BERLIN Fachbereich .. 
Medizinische Grundl~genfacher 
Institut tür Soziale Medizin 

1 
F,eie Un1,ve50 ~~-lz.in Albrechlslr J6a. 0·1000 Serlln 41 rsi~~,:e~ 
1ns111ut ur ' 

STUDIE 

"Versorgung alter Menschen - Bedarf und Barrieren" 

Teilprojekt 1 

Fragebogen "Grundbefragung" 

Zeitraum: Oktober 1986 bis Januar 1987 
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ANHANG E 

ERHEBUNG IN KASSEL-LAND. GRUNDINFORMATION ÜBER DIE METHODISCHE DURCHFÜH
RUNG DER UNTERSUCHUNG AUF DEM LANDE 

Die Untersuchungspopulation wurde als eine geschichtete Zufallsstichprobe 

aus der Grundgesamtheit der melderecht lieh registrierten EI nwohner der 

Geburtsjahrgange 1926 und früher CN = 470) der drei ausgewahlten Gemeinden 

im Landkreis Kassel gezogen. Die Schichtungsmerkmale waren Alter 

(Kalenderjahr der Geburt) und Wohnorttyp (Zentra)gemeinde oder Ortsteil). 

Dementsprechend wurden zwölf Subgruppen gebildet. Je zehn Subgruppen 

umfassen fünf Geburtsjahrgange während für die Ober 85jahrigen keine 

Altersgrenze gezogen wurde. Die älteste Probandin war zum Untersuchungs

zeltpunkt 97 Jahre alt. Die Subgruppen der über 8Dj3hrigen wurden um 

jeweils 10 auf 85 erhöht. um eine überproportionale Reduzierung durch 

Sterblichkeit für den 'follow-up ' zu vermeiden. 

Die Stichprobenziehung erfol gte aus einem vom kommunalen Gebietsrechenzen

trum bereitgestellten Auszug aus den Einwohnermeldekarteien (Stand: 

31.12.1986). Nach dem Prinzip des Zufallsstarts wurden eine Stichprobe. 

eine Ersatzstichprobe und ein Reservepool gebildet. um angesichts der 

begrenzten Gesamtpopulation eine Komplettierung der Stichprobe zu gewähr

leisten. Die 1. Befragung , die Auswertungsbasis für den nationalen Ver

gleich, fand in der Zeit vom Mai bis Herbst 1987 statt, die 'follow-up'· 

Erhebung wurde nach einem Jahr realisiert. Nach vorheriger schriftlicher 

Ankündigung wurden die Befragungspersonen durch intensiv geschulte, 

fachlich zum Teil vorgebildete Feldforscher, ca. zur Hälfte Frauen und 

Männer Im Alter bis zu 45 Jahren, persönlich oder telefonisch kontaktiert 

und anschl leßend in ihren Wohnungen aufgesucht. Vor dem Interview wurden 

sie Ober die Ziele, den Umfang und die Dauer de~ Projekts sowie das Ausmaß 

der erwarteten Mitarbeit innerhalb eines Jahres informiert. 

Beide Befragungen erfolgten mit s t andardisierten Fragebogen, die die sub· 

jekti ven Beurteilungen und Einschätzungen zu sechs themat I sehen Berel chen 

sowie soziodemographische Daten abfragten. Zusätzlich wurden mit standar

disierten Intervlewerprotokollen die Einschätzung der allgemeinen Lebens

situation der Probanden, der Gesprächsverlauf und einige zusatzllche Daten 

zur Wohnwelt durch die Feldforscher/innen erhoben. In einer Reihe von Fäl-
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len (N „ 36) konnten nur Ersatzbefragungen mit Angehörigen der meist aus 

gesundhei t 11 chen GrOnden befragungsun fähigen Probanden durchgefOhrt wer

den. 

FOr den nationalen Vergleich (u.a. in diesem Berichtsband) wurde nur die 

Gruppe der Ober 70jährigen. d.h. die Geburtsjahrgänge 1916 und früher (N = 

32Bl herangezogen. Diese Stichprobe ist gegenüber der geplanten für diese 

Altersgruppen von N • 320 etwas größer. Da gegen Ende der Befragung die 

Gruppe der HOchstaltrigen ausgesch0pft war. mußte In einigen Fällen auf 

die Gruppe der 80- bis 84jährigen zurückgegriffen werden. um die Stich

probe zu komplettieren. In bezug auf das zweite Schichtungsmerkmal 

"Wohnorttyp" unterscheidet sich die Stichprobenverteilung von der tatsach

lichen Verteilung nur unwesentlich (TABELLE 44). 

Im Durchschnitt mußten zwei Personen angesprochen werden. um eine Zusage 

zur Teilnahme an dem Ober ein Jahr dauernden Projekt mit zwei Surveys und 

rege l maßi gen Zwischenbefragungen zu erhalten. 01 eser hohe zeit liehe Auf

wand fOr die Probanden ist neben den bekanntlich hohen Verweigerungsquoten 

der Altenbev0lkerung bei Umfragen ein nicht zu unterschätzender Grund für 
unsere hohe Verweigerungsquote. Der höhere Anteil von Frauen. die nicht 

bereit waren, an der Untersuchung teilzunehmen. führte zu einer Verschie

bung des Geschlechterverhältnisses in der Stichprobe. Dementsprechend ist 

der Anteil der Männer in der Stichprobe (40.9 v.H.l etwas h0her als in der 
Grundgesamtheit (36,7 v.H.). 

Da die Stichprobe die Hochaltrigen deutlich Ober- und die Frauen unterre

präsentiert. wurden fOr die Analyse Gewi chtungsfa ktoren ei ngefOhrt. um 

weitgehend repräsentative Aussagen Ober die Lebenssituation der Ober 

70jahri gen 1 n den drei l ändl 1 chen Gemeinden erhalten zu k0nnen (TABELLE 
44). 

Nachfolgend sind wiedergegeben: 

Erläuterungen zur Fragebogengestaltung 
Fragebogen der Grundbefragung 
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Befragung von über 60j ährigen in einer ländlichen Region: Erläuterungen 
zur Fragebogengestaltung 

Der im folgenden abgedruckt e Fragebogen stellt einen (von vielen verschiedenen) 
Baustein im Rahmen eines komp 1 exen Forschungsdesigns dar. Die Auswertung von 
Teilergebnissen für den Stadt-Land-Vergleich umfaßt deshalb nur einen begrenzten 
Ausschnitt und einen spezifischen Zuschnitt, der zudem nicht im Zentrum der Ge
samtuntersuchung steht. Es ist u.E. deshalb erforderlich, die inhaltliche und 
formale Gestaltung des Fragebogens im Zusammenhang mit den VerknUpfungslinien 
im Forschungsdesign zu sehen. Dies betrifft folgende Fragestellungen. 

1. Der Fragebogen sol l einen teils qualitativ-beschreibenden, überwiegend aber 
quanti f izierenden Überblick über die Lebenslage von über 60jährigen in einer 
ländlichen Region geben. Dies soll zugleich Vergleichsmöglichkeiten auf 
nat ionaler Ebene (Großstadt in der Bundesrepublik) und internationaler Ebene 
(EG-weit mit l ändl i chen und städtischen Regionen) aufzeigen. Das bedeutet 
zumindest in Kernbereichen die Anwendung einheitlicher Indikatoren . Zugleich 
sollen diese Indikatoren aber auch "vergleichs-sensibel" (z.B. Stadt-Land) 
sein. 

Z. Der Fr agebogen wird nicht nur einmal, sondern in zwei Befragungswellen bei 
densel ben Personen - im Abstand von 1 Jahr - angewendet (Panel ). Dami t soll 
ein - wenn auch begrenzter - Zeitvergleich bzw. eine Veränderungsanalyse durch
gef ührt werden. Indi katoren sind also auch danach auszuwählen, ob sie "ver

änderungs-sensibel" sind. 
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3. Der Fragebogen ist der Einstieg in einen Forschungsprozeß, an dem die be
fragten Personen in der Regel das ganze Jahr über (durch Zwischenkontakte, 
Intensivinterviews) beteiligt sind. Er hat insofern eine wesentliche Kon

taKt- und Vertrauensbildungs-Funktion. 

4. Der Fragebogen ist nur eines von mehreren Untersuchungsinstrumenten im 
Rahmen eines Mehrmethodenansatzes . Valide Ergebnisse werden vielfach erst 
durch die Kombination der Methoden erzielt . Die Fragebogengestaltung muß -
so weit möglich - diese Kombinierbarkeit erlauben (vorbereiten). 

5. Der Fragebogen bringt nur eine, wenn auch die wichtigste, Perspektive im 
Rahmen eines Mehrperspektivenansatzes zur Geltung: die Perspektive der 
älteren Menschen. Die damit erfaßten Sichtweisen müssen kontrastierbar sein, 
das heißt wechselnde Akteursreferenzen zulassen. Dabei muß der Fragebogen 
sowohl als Prämisse der Auswahl (anderer Dokumente) eingesetzt werden können 
als auch die Resultante einer (durch andere Dokumente begründeten) Voraus
wahl darstellen. 

Die Details der Einbindung in das Forschungsdesign können hier nicht beschrieben 
werden. Zumindest sollte deutlich geworden sein, daß die Nutzung und/oder Be-· 
wertung einzelner Fragen oder Fragenkomplexe ohne diese Kontextbedingungen pro
blematisch sind. 

Im folgenden sollen - ohne die o.a. Gesichtspunkte noch einmal aufzugreifen - zu· 
mindest einige inhaltlichen Akzente des Fragebogens hervorgehoben werden: 

l. Das Projekt versucht einen inhaltlichen Bogen von den Lebensbedingungen und 
Bedürfnisentwicklungen im Alter zur Alltagsgestaltung bzw. alltäglichen Pro· 
blembewältigung unter Einsatz primär-sozialer Ressourcen und professionell· 
institutioneller Hilfen zu spannen, wobei auch die Angebotsentwicklung und 
Dienstleistungsübermittlung (durch das Sozial- und Gesundheitssysmten) ein· 
bezogen .werden. Der Fragebogen bezieht verschiedene Aspekte dieses sachlichen 
Zuz~mcnhar.gs ein. 

2, Grundlegend sind zunächst die Fragen zur aktuellen Lebenss.ituation - unter 
Anwendung "objektivierender" Kriterien. Dazu gehören neben der üb 1 i chen Sozial· 
stati st i k ( ab Frage 162) vor a 11 em die gesundhei t liehe Situation ( Frage 36 · BI 
- wobei dort z.T. auch schon Hilfebedarf und -inanspruchnahme berücksichtigt 

http:Zuz~mcnhar.gs
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sind, sowie die soziale Integration (Frage 114 - 161). Oabei wurde bewußt 
versucht, aktive und passive Komponenten, Hilfe nehmen/Hi~fe geben, Autonomie 
und Abhängigkeit, Leistungseinschränkungen (Behinderungen) und Leistungsmög- · 
lichkeiten zu erfassen . 

3. Von zentraler Bedeutung ist die empirische Erfassung des sozialen Netzes, 
das unterschiedliche Kreise räumlicher Nähe ebenso umfaßt (Haushalt, Hausbe
wohner/Nachbarhaus , Gemeinde etc.) wie verschiedene empi ri sehe Kennzefchnungen: 
Strukturen, Bewertung von Beziehungen , Netze in Aktion (Muster der faktischen 
Hilfeleistung) (vgl. besonders den Komplex von Frage 6 bis 29, aber auch von 
Frage 71 bis 85). 

4. Ein weiterer wichtiger Themenkomplex (u.a. zur Vorbereitung der Mehrperspektiven
analyse) betrifft die Inanspruchnahme verschiedener Dienstleistungsbereiche 
(ärztlich, komplementär, haushaltspraktisch, administrativ, kultur- und frei 
zeitbezogen) (Frage 86 - 112). Dabei werden nicht nur qualitative und quanti
tative Nutzungsformen bestimt, sondern auch praktische Erfahrungen und Be
wertungen erfaßt. 

Eini ge wichtige, in diesem Fragebogen zu wenig oder gar nicht berücksichtigte 
Fragen wurden im Rahmen der Wiederholungsbefragung einbezogen: dies betrifft 
vor allem ergänzende Fragen zur Lebenseinstellung und zum Altersstereotyp, zur 
Medikamenten-Nutzung, zum Pflegedienst sowie zu den Vor- und Nachteilen des Land
lebens. Außerdem wurde nach erfreulichen und belastenden Lebensereignissen im 
zurückliegenden Jahr gefragt . (Diese Fragen sind im folgenden nicht abgedruckt ). 

Insgesamt ist noGh zu berücksichtigen, daß der Fragebogen durch Umfang und 
Differenziertheit der Einzelfragen, hohe Anforderungen an die Befragten stellt , 
was die Möglichkeiten der Älteren in einigen Fällen überschritt. Zum Teil waren 
Hilfestellungen, zum Teil aber auch die vollständige Beantwortung des Fragebogens 
durch die Angehörigen ("Ersatzbefragungsperson") erforderlich. Gerade auch aus 
diesen Gründen hat es sich bewährt, die Interviewer (Feldforscher) um eine er
gänzende Einschätzung im Fragebogen (nach der Befragung) zu bitten . Dennoch 
zeigten spätere Vergleiche mit Informationen aus weiteren informellen und z.T. 
intensiven Gesprächen, daß selbst bei der standardisierten Erfassung vermeintlich 
"einfacher Faktenfragen" viele Fehler bzw . falsche Antworten zustandenkommen. Da
mit wird auch nachträglich die mehrmethodische Vorgehensweise im Rahmen des 
Forschungsdesigns bestätigt und gerechtfertigt. 
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Dieser Bericht zu den Lebenssituationen und den lebensweisen alter 
Menschen in einer Großstadt (Berlin) und im ländlichen Raum (in 
Gemeinden des Landkreises Kassel) füllt eine seit Jahren bestehende 
Lücke in der deutschen Gerontologie. Es gibt bisher keine abgestimmte. 
hinreichend ausdifferenzierte und fundierte Darlegung dieser oftmals als 
deutlich kontrastierend unterstellten Lebenswelten und des 
Lebensvollzuges in ihnen. Der Wert der Berichterstattung liegt in der 
sachlichen Faktenpräsentation, ohne Stellungnahme und Bewertung. Als 
Kernergebnis der Analyse mag gelten, daß die Gemeinsamkeit der 
Situationen und Probleme die Unterschiede weit überwiegen. Mit diesem 
Ergebnis reiht sich der Bericht ein in verbundene Forschungen in Europa. 

Behandelt werden zentrale Aspekte der Lebenssituation alter Menschen: 
ihre Lebensumwelten, ihr Gesundheitszustand und die Bewältigung 
alltäglicher Anforderungen, das verfügbare soziale Netz und das von ihm 
ausgehende Unterstütungspotential, die Inanspruchnahme von 
Gesundheitseinrichtungen und sozialen Diensten. Die Alten in Stadt und 
Land präsentieren sich nach Bildung, Beruf, Einkommen. Von besonde
rem Interesse für Politik und Wissenschaft ist ein Exkurs zur Prävalenz 
von Schwerpflegebedürftigkeit in der befragten Großstadtpopulation. 

Ein umfangreicher Tabellenanhang stellt die Datenbasis der 
Ausführungen. Angesichts gängiger Handhabungen ist es fast ein Luxus, 
daß die in beiden Untersuchungen verwendeten Fragebögen abgedruckt 
sind. Andere Forschungen mögen hieraus Anregung gewinnen. Die 
Einleitung des Bandes verweist den Leser auf die Abfolge von Stadt
Land bzw. Land-Analysen der deutschen Gerontologie und stellt den 
Zusammenhang zu ausgewählter europäischer Forschung her. Damit wird 
u.a. der europäische Forschungsverbund gewürdigt, in dem dieses 
Projekt konzipiert und durchgeführt wurde. Benötigte Forschungsmittel 
sind der Deutschen Forschungsgemeinschaft verdankt. 
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