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Interkulturelle Kompetenz und Pflegequalitat

Peter Zeman

Medizinisch-pflegerischer Bedarf alterer
Migranten

An den alteren Migranten, zeigt sich auf
besondere Weise, wie sehr die Rahmen-
bedingungen der Lebenslage im Alter
miteinander verflochten sind: Soziale Inte-
gration, materielle Situation und Gesund-
heitszustand beeinflussen sich gegensei-
tig. Zugleich haben alle diese Lebens-
lagedimensionen ihre Vorgeschichte im
Lebenslauf. Das Alterseinkommen ist ein
Resultat der vorangegangen Erwerbsbio-
graphien und Versicherungsverlaufe, die
soziale Integration im Alter hangt von der
Qualitat der bereits friiher entwickelten
sozialen Kontakte und realisierten Teilhabe-
moglichkeiten ab, und der Gesundheitszu-
stand im Alter ist nicht zuletzt davon ge-
pragt, ob man ein gesundheitsbewusstes
Leben hat fihren kdnnen, oder die Ge-
sundheit starken Belastungen und friih-
zeitigem Verschleil3 ausgesetzt war.

Die Biographien von Arbeitsmigranten der
ersten Generation — und auf diese Gruppe
beschrénke ich mich hier — minden haufig
in eine Alterssituation, die von sozialen
Risiken und gesundheitlichen Problemen
bestimmt wird und friihe Pflegebedurftig-
keit mit sich bringen kann. Noch Uiberwiegt
bei den alteren Migranten der Anteil der
,»jungen Alten*, aber bereits unter ihnen
gibt es gesundheitliche Beeintrachtigun-
gen, die als alterstypisch gelten — Stich-
worte sind Multimorbiditat und Chronifi-
zierung. Das Krankheitsspektrum alterer
Migranten spiegelt zum einen die arbeits-
bedingten kdrperlichen Belastungen
wieder, zum anderen Somatisierungsten-
denzen bei psychischen Stérungen und
Erkrankungen. Es gilt als gesichert, so die
Aussage des 3. Altenberichts der Bundes-
regierung (S. 30), dass Migranten haufiger
als Menschen deutscher Herkunft an
Krankheiten des Muskel- und Skelett-
systems, der Verdauungs- und Atmungs-
organe leiden.

Wie kommt es, dass viele altere Arbeits-
migranten Uberdurchschnittlich krank sind?
Zu Beginn ihres Aufenthalts in Deutsch-
land waren diese Menschen doch uber-
durchschnittlich gesund - dies war ja eine
Anwerbebedingung, die von deutschen
Arzten bereits in den Herkunftslandern ge-
pruft wurde. Wenn geringes Einkommen,

geringes formales Bildungsniveau und
schlechte Wohnbedingungen zusammen-
kommen tragt dies, wie viele Untersuchun-
gen gezeigt haben, zu einem erhdhten
Krankheits- und Sterberisiko bei. Altere
Migranten sind — auch unabhéngig von ih-
ren kulturellen Pragungen und ethnischen
Zugehdorigkeiten - von solchen Lebensbe-
dingungen besonders betroffen. Uber den
Verlauf ihres Arbeitslebens kam es bei den
meisten zu einer Anhaufung gesundheit-
licher Belastungsfaktoren (Akkord- und
Schichtarbeit, kérperlich schwere und hau-
fig mit chemischen Noxen, starker Larm-
und Hitzebelastung verbundene Arbeit).
Aus Unkenntnis, mangelnden Informatio-
nen und weil sie keine Alternative sahen,
nahmen sie haufig Arbeiten auf sich, die
mit Gesundheitsrisiken verbunden waren.
Erholungsphasen gab es kaum, statt des-
sen wurden dauerhaft hohe Uberstunden
gemacht. Die Bedingungen der Migration
und des Lebens in der Fremde waren
selbst haufig eine Quelle von Stress, des-
sen gesundheitsbelastende Auswirkungen
sich im Alter als Krankheit manifestieren.
Es ist absehbar, dass sich der bereits heu-
te bestehende hohe Bedarf dieser Men-
schen an medizinischen und gesundheit-
lichen und pflegerischen Leistungen in den
néachsten Jahren kontinuierlich erhdhen
wird. Denn auch die Migranten vollziehen
den allgemeinen demographischen Alters-
strukturwandel der Gesellschaft mit, der
vor allem durch eine Zunahme der sog.
,,Hochaltrigkeit* bestimmt ist. Einer der
Grinde, die Migranten nennen, warum sie
ihren Lebensabend in Deutschland ver-
bringen wollen, ist die Hoffnung auf eine
bessere gesundheitliche und pflegerische
Versorgung als in den Herkunftslandern.

Versorgungsrealitat

Obwohl die Versorgung besser sein mag
als in den meisten Herkunftslandern — fur
altere Migranten ist sie auch in Deutsch-
land alles andere als optimal. Probleme
der Uber- und Unterversorgung bestehen
dicht nebeneinander. Zwar wird der Haus-
arzt haufiger als von Deutschen als An-
sprechpartner wahrgenommen, Notfall-
ambulanzen der Krankenhduser werden



haufiger in Anspruch genommen, Einwei-
sungen ins Krankenhaus erfolgen ofter,
die Verweildauern sind héher und es wer-
den mehr Medikamente verordnet. Ande-
rerseits sind Migranten als Patienten bei
Facharzten (insbesondere bei Psychiatern
und Neurologen) sowie in Praventions-
und RehabilitationsmaRnahmen deutlich
unterreprasentiert.

Immer wieder wird von spezifischen Bar-
rieren berichtet, die den Zugang von
Migranten zu medizinischen und pflegeri-
schen Leistungen behindern: Dazu geho-
ren sprachliche, soziale und kulturelle Ver-
standigungsprobleme, unzureichende In-
formationen und mangelnde Informations-
maoglichkeiten tUber Versicherungsanspru-
che, Finanzierungsfragen und das Versor-
gungsangebot sowie Leistungskonturie-
rungen, die nicht mit den kulturellen und
sozialen Wertvorstellungen, Lebensstilen
und Bedirfnissen der Migrantengruppen
Ubereinstimmen. All dies ist nicht zuletzt
Ausdruck einer mangelnden inter- und
transkulturellen Kompetenz im medizini-
schen und pflegerischen Versorgungs-
system. Nur wenn diese Kompetenz ver-
bessert und nach auf3en sichtbar gemacht
wird, kann es gelingen, sowohl den Zu-
gang zur pflegerischen Versorgung wie
die Qualiat der Pflege fir altere Migranten
zu verbessern. Die gesundheitliche und
pflegerische Versorgung alterer Migranten
kann nur dann in guter Qualitéat erbracht
werden, wenn (1) strukturell ausreichende
Spielrdume vorhanden sind - zeitliche und
evtl. rdumliche Ressourcen — und wenn
(2) das Personal bereit und fahig ist, auch
auf ungewohnte Umgangsformen, Inter-
aktionsweisen, Lebensgewohnheiten,
Krankheits- und Pflegeverstandnisse
kultursensibel zu reagieren.

Birokratisierungstendenzen der
Qualitatssicherung - eine neue Barriere
far Migrantinnen

Seit Jahren gibt es pflegepolitisch moti-
vierte Anséatze, um die Qualitat der Ver-
sorgung éalterer Menschen zu verbessern,
sie beziehen sich mit undifferenzierter
Selbstversténdlichkeit ebenso auf éltere
Migranten. Auch fur deutsche Nutzer
entsprechen sie nichtimmer dem Stand
der fachlichen Diskussion, fir éltere

Migranten kénnten sie zu einer weiteren
Barriere werden. Unterhalb des gesetzge-
berischen Rahmens, der ja lediglich Min-
deststandards festlegt, wird zumeist ver-
sucht, Qualitat durch Kontrolle und Mes-
sung auf Grundlage stark vereinfachter
Input-Output-Modelle zu sichern. Kennzif-
fern, SollgréRen, Checklisten, Planvorga-
ben und Qualitatshandbiicher verstarken
nicht selten eine Tendenz zur Birokratisie-
rung, Technisierung und Rationalisierung
von Versorgungsprozessen, die sich eher
qualitatsmindernd auswirkt. Qualitdtsma-
nagement dient haufig mehr der Legitima-
tion gegeniiber Aufsichtsbehérden und
Kostentragern als der Sensibilisierung ge-
genlber den Bedurfnissen der Betroffenen
und einer faktischen Verbesserung ihrer
Versorgung (GoOrres 2003, 6 ff.). Gerade
bezogen auf dltere Migranten verfehlen
solche Ansétze ihr Ziel. Qualitatsverbes-
serung muss hier mehr noch als bei ande-
ren Zielgruppen an pflegewissenschaft-
lichen Uberlegungen ankniipfen, in denen
die Qualifikationen der Mitarbeiter als
Qualitatsdimension hervorgehoben wer-
den. (Naturlich auch der bereits erwéhnte
strukturelle Spielraum, um diese Qualifi-
kationen realisieren zu kénnen!)

Die Qualifikationen, die hier gebraucht
werden, gehen Uber die Fahigkeit hinaus,
instrumentelle Verrichtungen effektiv
durchzufihren. Sie betreffen vielmehr die
zusatzliche Fahigkeit, die Situation, in der
sich die pflegebedurftige Person befindet,
aus deren eigener Sicht verstehen und
deuten zu kdnnen (siehe dazu auch:
Sowinski/Behr 2002). Diese spezielle pfle-
gerische Kompetenz gilt es nicht nur all-
gemein zu verbessern, sondern sie muss
zugleich um kulturbezogene Aspekte be-
reichert werden. Je mehr sich die Gesell-
schaft namlich multikulturell differenziert,
desto mehr wird das Versorgungssystem
mit individuellen Realitdten von Krankheit
und Pflegebedurftigkeit konfrontiert, die
anderen Werten und Normen folgen, als
denjenigen, die als kulturelle Selbstver-
standlichkeit bislang stillschweigend vor-
ausgesetzt wurden. Unter der wachsen-
den Zahl alterer Migranten finden wir
Lebenslagen, gepréagt von besonderer ge-

sundheitlicher Beeintrachtigung, aber wir
finden auch Besonderheiten der Wahr-
nehmung, der Bewertung und der Artiku-
lation von Krankheit und Pflege.

Qualitatsentwicklung durch interkultu-
relle Kompetenz

Interkulturelle Kompetenz — vor allem im
Sinne einer spezifischen Vertiefung und
Bereicherung sozialer und dialogischer
Fahigkeiten — ist daher als ein neuer Qua-
litatsstandard in die pflegerische Versor-
gung einzufihren. Denn selbst wenn es
den Betroffenen gelingt, die Zugangs-
schwelle zu Uberwinden, kénnen ihre un-
gewohnten, als fremd empfundenen
Verhaltensweisen, Krankheits- und Pflege-
verstandnisse in den Einrichtungen und
Diensten schnell in Konflikt mit dem dort
herrschenden professionellen Selbstver-
sténdnis und dort vorhandenen Norm- und
Wertvorstellungen geraten. Auf Befrem-
dendes, wird jedoch typischerweise mit
Vermeidungsverhalten reagiert, haufig
auch defensiv oder aggressiv. Dies fuhrt
zwangslaufig zu Verlusten an Vertrauen,
an Compliance und an Pflegequalitat.

Nur durch interkulturelle Kompetenz kén-
nen solche Fehlentwicklungen vermieden
werden — oder positiv ausgedriickt: nur
so lassen sich Vertrauen, Compliance und
eine bedirfnisgerechte Pflegequalitat
herstellen.

In allen Definitionen dieser — mégliche
kulturelle Dimensionen des Verhaltens
systematisch einbeziehenden — Kompe-
tenzen wird die Fahigkeit zur Reflexion
der kulturellen Pragung auch der eigenen
Wahrnehmungs- und Verhaltensmuster
betont. Ein erster Schritt besteht darin,
sich den qualitdtsmindernden Mechanis-
mus der Abwehr des Befremdlichen uber-
haupt bewusst zu machen und darauf nicht
mit Zurickweisung und vorschnellen
Korrekturversuchen zu reagieren, sondern
zu versuchen, auch Irritationen zum Aus-
gangspunkt einer von Empathie getrage-
nen produktiven Interaktion zu machen.
Ziel ist dabei zunédchst vor allem ein

1) Zur Definition von interkultureller (und transkultu-
reller, s.u.) Kompetenz verweise ich auf vorliegende
Literatur, z.B.: Bundesweiter Arbeitskreis Migration
und 6ffentliche Gesundheit 2000,S.119 f.; Domenig
2001, S. 146; KDA 2002, Zeman 2002, S. 20f.]
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besseres Verstandnis und eine angemes-
senere Reaktion auf das Fremde.
AuRerordentlich befremdlich kénnen z.B.
bestimmte AuRerungen von Patienten
Uber ihre Befindlichkeit wirken, welche
die Ethnomedizin als sog. Organchiffren
bezeichnet. So wird darauf verwiesen, dass
tirkische Patienten mitunter Leiden in
Metaphern ausdriicken, die nur in Kennt-
nis der Herkunftskultur richtig verstanden
werden kdnnen, z.B.: ,,Ich habe meinen
Kopf erkaltet”, ,,mein Inneres brennt*,
,.meine Leber brennt*“oder,,meine Lun-
gen brennen®, ,,sie hat meinen Kopf ge-
gessen,,,mein Herz wurde eng*, ,,meine
Gallenblase ist geplatzt®“... (siehe: Gun
2003, S. 37, andere Beispiele z.B. in: lIkilic
2003). Die Vorstellungen von Krankheit und
deren Behandlung, das Krankheitserlebnis
kénnen auch dadurch befremdlich wirken,
dass sie auf eine ungewohnte Weise durch
religidse Hintergriinde oder durch spezifi-
sche Familienstrukturen gepragt sind.

Als Beispiel aus dem tirkisch-islamischen
Kulturkreis wird die Bedeutung des jewei-
ligen soziokulturellen Umfelds im Her-
kunftsland bzw. der Herkunftsregion her-
vorgehoben (Giin 2003, S. 38 f.).

Um mit ungewohntem fremdem Verhalten
konstruktiv — also interkulturell kompetent
—umgehen zu kénnen, um Missverstand-
nisse und Fehlinterpretationen zu vermei-
den und Bedirfnisse richtig zu erkennen,
kann es hilfreich sein, Uber ein mdglichst
erfahrungsgesattigtes Hintergrundwissen
unterschiedlicher Kulturen, religidser und
familiarer Pragungen zu verfiigen. Ebenso
wichtig ist jedoch wie gesagt die Fahigkeit,
auch die kulturelle Selbstverstandlichkeit
der eigenen Perspektive in Frage zu stellen
und in ihrer kulturellen Bedingtheit zu
erkennen. Dies bedarf deshalb besonderer
Reflexion, weil die Prégung durch die ei-
gene Kultur weitgehend ins Unbewusste
abgesunken ist. Sie muss aber bewusst
werden, um den Blick dafiir zu eroffnen,
dass auch andere ihre eigene Perspektive
fir richtig und wahr halten, ohne sich der
kulturellen Bedingtheit bewusst zu sein.
Immer ist die Wahrnehmung von Krank-
heit und Gesundheit, die Deutung von

Krankheitsursachen sowie von Behand-
lungs- und Pflegeerwartungen auch von
den jeweiligen historischen und soziokul-
turellen Kontexten gepragt. Nur erscheint
die eigene Pragung als die ,,normale**

und erst durch gezielte Reflexion wird be-
wusst, wie sehr die eigene Normalitat aus
der Sicht des anderen eine Abweichung
von dessen Normalitét sein kann.

Teil der interkulturellen Kompetenz ist je-
doch nicht nur die Bereitschaft, das Frem-
de im Verhalten von Patienten in seiner
Eigenstandigkeit zu akzeptieren. Interkul-
turelle Kompetenz bedeutet auch, den
Patienten nicht auf diese Fremdheit zu re-
duzieren. Die Fahigkeit, kulturelle Unter-
schiede erkennen und beriicksichtigen zu
kénnen, heiRt auch, zu erkennen, wo
diese Unterschiede von untergeordneter
Bedeutung sind. Auch die Uberbetonung
kultureller und ethnischer Differenz ver-
fehlt die Lebenswirklichkeit und kann — so
wohlmeinend sie sein mag — als Stigmati-
sierung wirken. Interkulturelle Kompetenz
schitzt also auch vor einer einseitigen
,.Kulturalisierung“, durch welche die so-
zialen Faktoren des gesundheitsrelevanten
Verhaltens verschleiert werden. Die Be-
deutung der sozialen Faktoren lasst sich
dadurch belegen, dass die Verhaltens-
muster von Patienten in vergleichbaren
sozialen Schichten einander &hnlicher sein
kénnen als innerhalb ethnischer Gruppie-
rungen von Migranten (Collatz 1997, S. 20).

Von der interkulturellen- zur trans-
kulturellen Kompetenz

Als Kritik an einer voreiligen Zuschreibung
von kulturellen Unterschieden ist das seit
einiger Zeit diskutierte Konzept der trans-
kulturellen Kompetenz bedeutsam. Die
Migrationsforschung stellte fest, dass in
modernen Gesellschaften eine definitive
Zuordnung von Verhaltensweisen der
Individuen und Gruppen zu eindeutig von
einander abgrenzbaren Kulturen haufig
nicht mehr gerechtfertigt ist. Immer mehr,
so die These, werde das Verhalten von
einem kulturellen Hintergrund bestimmt,
in dem sich Einflisse aus unterschied-
lichen Kulturen sehr stark durchmischen.
..Kulturelle Identitat* ist nicht als unveran-
derlich und stabil zu verstehen, sondern
als eine selbstreflexive, prozesshafte und

weitgehend flexible Konstruktionsleistung.
Spezifische Teile dieser kulturellen Iden-
titdt kdnnen in unterschiedlichen Situa-
tionen auch durch das Umfeld betont oder
in Frage gestellt werden — ein Beispiel
sind Migranten, die sich unter Deutschen
als Turken fuhlen, in der Turkei aber er-
leben, wie sehr sie zu ,,Deutschlandern*
wurden.

Interkulturelle Kompetenz bedeutet, wie
der Name sagt, vor allem die Wahrneh-
mung und Beriicksichtigung von Unter-
schieden zwischen den Kulturen. Es kann
aber ebenso wichtig sein, sich auf Verhal-
tenweisen einzulassen, die durch die Ver-
mischung der Kulturen geprégt sind. Die
Fahigkeit, quer durch die Kulturen mit
solchen Mischungen angemessen umzu-
gehen - dies meint das Konzept der trans-
kulturellen Kompetenz.

Ob nun im Einzelfall eher interkulturelle-
oder transkulturelle Kompetenz gebraucht
wird, kann nur von Situation zu Situation
entschieden werden. Fir Migranten der
ersten Generation dirfte beides gelten:
Einerseits sind viele von ihnen seit Gber
40 Jahren in Deutschland und sie haben
zweifellos viele kulturelle Elemente des
Aufnahmelandes Ubernommen, anderseits
wurden sie an der strukturellen Integration
gehindert — denn sie sollten nur zum Ar-
beiten kommen und wieder gehen.
Strukturelle Verweigerung von Integration
bedeutet jedoch zugleich Mangel an Mdg-
lichkeiten zur kulturellen Integration. Er-
zwungen oder freiwillig: Die Binneninte-
gration in ethnischen Communities kann
sich bis in die Alterssituation fortsetzen
und sich im Alter sogar noch verstarken
(,,Re-Ethnisierung*). Binnenintegration
bedient sich jedoch einer nach innen ge-
meinschaftsbildenden und nach auf3en
abgrenzenden Hervorhebung kultureller
Eigenstéandigkeit.



Basiskompetenzen als Voraussetzung
interkultureller und transkultureller
Kompetenz

Die Frage, wie Pflegequalitat durch kultu-
relle Kompetenz - inter- oder transkulturelle
—verbessert werden kann, l&sst sich nicht
beantworten ohne zugleich auf andere
Kompetenzen zu verweisen, die vorhanden
sein missen und lediglich um eine spezi-
fische Kulturbezogenheit erganzt werden.
Basis ist zunachst die Wahrnehmung des
Patienten nicht nur als Pflegefall und nicht
nur als Mitglied einer bestimmten ethni-
schen oder kulturellen Gruppe — sondern
als Person.

Solche Personorientierung (&hnliches meint
der Begriff der Patienten- oder in anderem
Zusammenhang der Nutzerorientierung)
findet z.B. ihren Ausdruck in einem Inter-
esse an der Biographie und an den Lebens-
umstanden des Patienten. Der Blick auf
die Biographie kann dazu beitragen, das
Verstandnis auch fir die aktuelle Situation
kranker und pflegebedurftiger alterer
Migranten zu verbessern. Durch das An-
knupfen an der Biographie und damit auch
an der Patientengeschichte lassen sich
Informationen gewinnen, die flr eine an-
gemessene Versorgung wichtig sein kon-
nen. Zugleich aber kann dies das nétige
Vertrauen schaffen, welches die Themati-
sierung handlungswirksamer aber ver-
schwiegener kulturspezifischer Besonder-
heiten gestattet. Ob und wie sie fir die
Situation wirklich von Relevanz sind, lasst
sich nur im Dialog klaren.

Dialogfahigkeit setzt voraus, dass man
Uberhaupt imstande ist, sich zu verstandi-
gen, wobei nicht nur sprachliche sondern
auch soziale und eben auch kulturelle Kom-
munikationshindernisse im Weg stehen
kénnen. Inter- und transkulturelle Kompe-
tenz erweist sich so als eine spezifische
Erweiterung von kommunikativer und so-
zialer Kompetenz, die sich darin zeigt, ob
ein Arzt oder Pfleger, nicht nur seine fach-
lichen Fertigkeiten und Fahigkeiten im
Sinne instrumenteller Verrichtungen ein-
zusetzen versteht, sonder zugleich eine
tragfahige soziale Beziehung herstellen
kann. Personbezogenheit gegentber alte-
ren Migranten bedeutet, deren eigene
Deutungen von Krankheit und Gesundheit
aufzunehmen, ihre vielleicht spezifischen

Erwartungen an den Arzt oder Pfleger —
einschlie3lich der Vorstellungen wie sich
Arzt oder Pfleger und Patient in ihrer Be-
gegnung miteinander angemessen zu ver-
halten haben (dazu z.B.: Ilkilic 2003).

Dies alles bedeutet keineswegs, dass den
Erwartungen des Patienten in jeder Hin-
sicht 1:1 entsprochen werden kdnnte oder
sollte. Mitunter wird es erforderlich sein,
ihn davon zu Giberzeugen, dass professio-
nelle und eigene ethische Mal3stabe fur
,.gute Pflege* den Vorrang haben. Inter-
kulturelle und transkulturelle Kompetenz
bedeutet jedoch, die Erwartungen des
Patienten — auch wenn sie befremdlich
wirken — weder zu negieren noch herabzu-
setzen, sondern sie zunéchst einmal in
ihrer subjektiven Berechtigung ernst zu
nehmen und bezogen auf die erforderliche
Pflege zu gewichten. Nur so kénnen auch
Erwartungsdiskrepanzen konstruktiv be-
arbeitet werden und es kann mit gréRerer
Aussicht auf Erfolg versucht werden, das
destruktive Potential von Erwartungsent-
tduschungen gezielt zu entscharfen.

Zusammenfassung

Altere Migranten haben einen speziellen
und steigenden Bedarf an Leistungen
durch das gesundheitliche und pflegeri-
sche Versorgungssystem. Die Qualitét ih-
rer Versorgung weist nach wie vor schwe-
re Mangel auf und ist dringend zu verbes-
sern. Aktuelle Tendenzen der Burokrati-
sierung in der Qualitatssicherung kénnten
die Barrieren einer guten Pflege fur Mi-
granten eher noch erhdhen. Eine oftmals
unterschétze Bedeutung fiir die Qualitats-
verbesserung haben jedoch die Entwick-
lung und der Einsatz spezifischer kultur-
bezogener Kompetenzen. Hierbei sind
interkulturelle und transkulturelle Kompe-
tenz zu unterscheiden; beides kann in der
Versorgung élterer Migranten vonnéten
sein. Interkulturelle und transkulturelle
Kompetenzen dienen der Pflegequalitét
jedoch nur auf der Grundlage einer ent-
schiedenen Personorientierung (Patien-
ten-, oder Nutzerorientierung) und sie
bedirfen einer soliden Basis allgemeiner
sozialer und kommunikativer Kompetenz.
Zur interkulturellen — und transkulturellen
Kompetenz gehdrt schlielich auch das
Wissen, dass nicht alle Krankheitsphano-

mene bei élteren Migranten allein durch
kulturspezifische oder ethnische Aspekte
erklart werden kénnen. Interkulturelle und
transkulturelle Kompetenz verhilft dazu,
abzuklaren, wie relevant der kulturelle und
ethnische Hintergrund fir das jeweilige
Gesundheits- und Krankheitsverhalten ei-
nes Patienten wirklich ist. Interkulturelle
und transkulturelle Kompetenz realisiert
sich im Dialog mit dem Patienten — inso-
fern ist natdrlich die Herstellung von Dia-
logfahigkeit — auch auf der sprachlichen
Ebene und nétigenfalls mithilfe fachlich
qualifizierter Sprachmittler — eine ent-
scheidende Voraussetzung.
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Der Gastbeitrag:

Personliche und tragerubergreifende Budgets

Roland Schmidt

Personliche Budgets eréffnen die Chance,
das Leistungsrecht der Pflegeversiche-
rung zu flexibilisieren. Budgets sind vor
allem relevant fur die Teilgruppen der Pfle-
gebedurftigen, die qualitativ andere Leis-
tungen bendtigen. Oder anders formuliert:
Die Uberwiegend einen Hilfebedarf haben,
der nicht oder nur unzureichend unter die
in 814 Abs. 4 SGB XI aufgelisteten,,aner-
kannten“ Bereiche subsumierbar ist. Das
heilt, die doppelte Diskriminierung durch
Pflegebegriff und Leistungsrecht geistig
Behinderter und psychisch chronisch
Kranker, und damit auch der Demenzkran-
ken, wirde mit Blick auf die zweite Dimen-
sion relativiert. Budgets erméglichen es
Betroffenen, Angehérigen und Betreuern,
diejenigen Hilfen einzukaufen, die sie tat-
sachlich benétigen: Sie stellen eine Geld-
leistung zum Sachleistungseinkauf dar.
Sie starken die Nachfrager-Position,
schwaéachen die Dominanz des Leistungs-

erbringungsrechts und motivieren kunden-

orientiertes Handeln der Pflegedienste
und -einrichtungen. Im optimalen Fall wird
der Pflegehaushalt unabhéngig von der
starren Leistungskomplex-Systematik in
der hauslichen Pflege, die fir die 0.g. Grup-
pen Pflegebedirftiger kein bedarfsspezifi-
sches und situativ passgenaues Leistungs-
angebot beinhaltet. Budgets setzen auf
Flexibilisierung und Empowerment.
Bereits in der jingeren Vergangenheit er-
offnete der Gesetzgeber auch hierzulande
eine begrenzte Mdglichkeit mit solchen
Budgets zu experimentieren: im SGB IX
(Personliches Budget) und im SGB XI (Per-
sonenbezogenes Budget). In der Pflege-
versicherung wurde das Personenbezo-
gene Budget erstmals in der Experimen-
tierklausel (§ 8 Abs. 3 SGB XI) als Option
erwahnt, die im Zuge des Pflege-Leis-
tungsergdnzungsgesetzes (PfLEG) zum 1.
Januar 2002 in das SGB Xl aufgenommen
wurde. Im Rahmen von Modellvorhaben,
die zur Weiterentwicklung des Pflegever-
sicherungsrechts Erkenntnisse gewinnen
sollen, wurde seitens des Gesetzgebers
explizit auf das Budget hingewiesen.

In der Behindertenarbeit wurden in der Ver-
gangenheit solche Modellvorhaben landes-
weit vereinbart (so in Rheinland-Pfalz, wo
die Evaluation bereits abgeschlossen ist,
und jingst in Baden-Wirttemberg), in der
Pflege hingegen allein im Kontext eines
ortlich begrenzten Munchner Projekts
(siehe hierzu ,,care konkret* vom 11. Juli
2003 und vom 5. Dezember 2003). Erstim
Laufe des Jahres 2004 wird nun auchin
der Pflegeversicherung im Rahmen eines
groRer disponierten Modellversuchs nach
§ 8 Abs. 3 SGB XI, der in noch auszuwéh-
lenden Stéadten und Landkreisen startet,
das Budget erprobt und wissenschaftlich
evaluiert. Hier nun verbunden mit einem
Case Management, das Budgetnehmer
dann assistiert, wenn sie, bzw. die Pflege-
haushalte, die Budgetregie z.B. in Folge
kognitiver Beeintrachtigungen nicht selbst
Ubernehmen kénnen (zu diesem Modell-
vorhaben vgl. Thomas Klie: Das personen-
bezogene Pflegebudget - eine Perspektive
flr autonom gestaltete Betreuungs- und
Pflegearrangements. In: Recht und Psy-
chiatrie 21(2003)4, S.186-190). Diese Kom-
bination von Budget und Case Manage-
ment wird auch seitens der Spitzenver-
bande der Pflegekassen als erforderlich
erachtet, wenn man ,,Patientenselektion*
vermeiden will.

In beiden o.g. Sozialgesetzbiichern sind
aber bislang allein die Leistungstrdger (8
17 Abs. 1 SGB IX: zustédndiger Rehabilita-
tionstrager; § 8 Abs. 3 SGB XI: die Spitzen-
verbande der Pflegekassen, gemeinsam
und einheitlich) in die Lage versetzt, solche
Budgets modellhaft aufzulegen und zu
erproben. Ein individueller Anspruch des
Versicherten auf ein Personliches bzw.
Personenbezogenes Budget besteht der-
zeit nicht. Dies jedoch andert sich zum

1. Juli 2004. Im Zuge der Verabschiedung
der Hartz llI- und IV-Reformen im Bundes-
tag und Bundesrat wurde zum Jahresende
2003 nun das personliche Budget zudem
in einem weiter gefassten Rahmen im
Sozialrecht verankert.

Mit dem ,,Gesetz zur Einordnung des
Sozialhilferechts in das Sozialgesetzbuch*
(Bundesanzeiger vom 30.12.2003) ist ein
erweitertes Experimentieren mit Person-
lichen Budgets fur pflegebedurftige und
behinderte Menschen normiert. Beabsich-



tigtist, diese Leistungsart nach einer

Phase der Erprobung mit Evaluation (2007)

anschlieBend ins Dauerrecht zu Uberneh-

men. Bis 2008 sollen

- Verfahren zur Bemessung von budgetfa-
higen Leistungen in Geld und

— die Weiterentwicklung von Versorgungs-
strukturen erprobt werden (8§ 17 Abs. 6
SGBIX n.F.).

Zielgruppen, die das Budget wahlen kén-
nen, sind behinderte und pflegebedirftige
Menschen — unter allerdings noch naher
zu bestimmenden Konditionen, die in einer
Budgetverordnung (BudgetV) erlassen
werden.

Mit Einfihrung des SGB XII in das Sozial-
gesetzbuch wurde in Artikel 10 die erforder-
liche Anderung des SGB Xl vorgenom-
men. Der neu aufgenommene § 35a SGB
XIn.F. (,,Teilnahme an einem trageriber-
greifenden Personlichen Budget nach §17
Abs. 2 bis 4 SGB I1X*“) schafft die rechtliche
Grundlage fir die Budgetteilnahme pflege-
bedurftiger Menschen. Die Hohe des
Personlichen Budgets wird in Geld ausge-
druckt; Ausnahmen stellen die Leistungen
nach 88 36, 38 und 41 SGB Xl dar, die nur
in Form von Gutscheinen zur Verfligung
gestellt werden durfen. Diese Einschran-
kung resultiert aus dem Umstand, dass
Personliches Budget und Pflegegeld ein-
deutig abgegrenzt sein missen, um Fehl-
anreize zu vermeiden.

Auf Antrag konnen Leistungen der Hilfe
zur Pflege nach § 56 Abs. 2 SGB XII n.F. ein-
flieBen. Das heil3t, das Persdnliche Budget
kann neben der Form eines Teilbudgets,
das ein Sozialversicherungstrager gewabhrt,
auch als Gesamtbudget, in das Leistungen
unterschiedlicher Trager eingehen, er-
bracht werden. In diesem Fall handelt es
sich um ein tréageriibergreifendes Budget.
Der Gesetzgeber hat konsequenterweise
in der Gesetzlichen Krankenversicherung,
in der Pflegeversicherung, im Rehabilita-
tions- und Teilhaberecht sowie im Sozial-

hilferecht hierzu jeweils die Voraussetzun-
gen geschaffen und damit eine Hand-
lungsempfehlung aufgegriffen und umge-
setzt, die die Enquete-Kommission ,,De-
mographischer Wandel*in ihrem Schluss-
bericht einstimmig ausgesprochen hat.
Das Ziel, das sozialpolitisch mit dem Per-
sonlichen Budget erreicht werden soll, ist
im SGB IX definiert: Es geht darum, den
Leistungsberechtigten in eigener Verant-
wortung ein moglichst selbstbestimmtes
Leben zu ermdglichen (§ 17 Abs. 2 SGB IX
n.F.). Die Ausfihrungsbestimmungen zum
Personlichen Budget werden in einer Bud-
getverordnung (BudgetV) erlassen. Zu-
standig ist das Bundesministerium fur Ge-
sundheit und Soziale Sicherheit (BMGS),
das einen Entwurf erarbeitet hat. Der Bun-
desrat muss dieser Rechtsverordnung
zustimmen.

Die Koordination der Leistungstrager im
Falle eines trageriibergreifenden Budgets
wird sachgerechtin §§ 10 und 17 SGB IX
n.F. geregelt; diese Vorschriften gelten
somit auch fur die Pflegeversicherung. Zu
bestimmen ist zunéchst der fir die Koor-
dinierung zustandige Leistungstrager (8 3
Abs. 2 BudgetV-Entwurf), der in einem
Konferenzverfahren (auch Einschatzungs-
verfahren genannt) unter Beteiligung des
Antragsstellers und ggf. einer Person sei-
ner Wahl (auch der gesetzliche Betreuer)
den Bedarf an budgetfahigen Leistungen
und die Hohe des Geldwerts festlegen.
Die Hohe des Budgets soll die Kosten aller
bisher individuell festgestellten, ohne das
Personliche Budget zu erbringenden Leis-
tungen nicht tGberschreiten (8§ 17 Abs. 3
SGB IX n.F.). Der beauftragte Leistungs-
trager erlésst den Verwaltungsakt und er-
bringt die Leistung. Voraussetzung ist,
dass eine Zielvereinbarung abgeschlossen
wurde (8 3 Abs. 4 BudgetV-Entwurf). Inihr
werden festgelegt: der individuelle Férder-
und Hilfeplan, die Form des Nachweises
einer zweckentsprechenden Verwendung
und MaRstabe fur die Qualitatssicherung
(8 4 Abs. 1 BudgetV-Entwurf). Die Zielver-
einbarung wird somit zum zentralen Steu-
erungsinstrument fur die Umsetzung des
Personlichen Budgets.

Fachlich ist in diesem Zusammenhang fur
die Pflegeversicherung von Bedeutung,
dass ein Verfahren der Bedarfsermittiung

erforderlich wird, das nicht die Selektivitat
des bisherigen Begutachtungsverfahrens
bei der Feststellung von Pflegebeddrftig-
keit reproduziert. Damit ist in der Langzeit-
pflege durch die neue Leistungsart ,Per-
sonliches Budget*auch ein Impuls gesetzt,
die bereits begonnene Diskussion uber
ein Bedarfslagen umfassend abbildendes
Assessment zusétzlich — und praktisch
motiviert — zu befruchten. Das gilt, bei an-
deren Voraussetzungen, ebenfalls fir die
Behindertenhilfe.

Die Entwurfsfassung der BudgetV wurde
bereits kritisch gewdrdigt (hierzu: Rechts-
dienst der Lebenshilfe (2003)4, S.149-152).
Unter anderem wird in diesem Zusam-
menhang auch die Novellierung des Be-
treuungsrechts erortert und als nicht sach-
dienlich bewertet. Eine steigende Zahl
von Betreuungen pro (hauptamtlichem)
Betreuer steht in einem Spannungsver-
héltnis zum zeitlichen Aufwand, der durch
die Budgetregie anstelle des ,,einfachen*
Sachleistungsbezugs steigt. Dadurch
konnte die Inanspruchnahme der Budgets
gerade von Bedarfsgruppen, fur welche
die 0.g. Leistungsflexibilisierung beson-
dere Bedeutung hat, erschwert werden.

Dr. Roland Schmidt ist Professor flir
Gerontologie und Versorgungsstrukturen
am Fachbereich Sozialwesen der

FH Erfurt, Kontakt: r.schmidt@fh-erfurt.de
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Zeitzeugenschaft und

Zusammenhalt der Generationen

Clemens Tesch-Rémer

Zeitzeuge zu sein, hei3t Auskunft geben
zu kénnen Gber das eigene Leben im Kon-
text der geschichtlichen Veranderungen.
Diese Definition beinhaltet eine Reihe
wichtiger Voraussetzungen und zieht be-
deutsame Folgerungen nach sich. Zeit-
zeugenschaft ist von groRer Bedeutung
fur die alteren Menschen selbst, fur jin-
gere Menschen und - gerade angesichts
der demographischen Herausforderungen
—fur den Zusammenhalt der Generationen.

Bedeutung von Zeitzeugenschaft fir
altere Menschen selbst

Uber das eigene Leben berichten: Zeit-
zeuginnen und Zeitzeugen geben Auskunft
Uber das eigene Leben. Sie berichten von
Kindheit, Schule, Kirche und Jugendorga-
nisation, vom Erwachsenenwerden und
den ersten Schritten in den Beruf, von
Siegen, Niederlagen, Leistungen und Feh-
lern — so wie sie dies alles personlich er-
lebt haben. Ganz alltagliche, aber mitunter
mehr als flinzig Jahre zurtickliegende Er-
lebnisse kdnnen, angesichts einer heute
in vieler Hinsicht veranderten Alltagswelt,
von hohem Interesse sein.

Nicht allein fur die Zuhdrinnen und Zuhérer
ist dies aufschlussreich; die Erzahlerinnen
und Erzahler selbst verandern sich, indem
sie Uber das eigene Leben berichten. Hier
wird deutlich, dass die eigene Tatigkeit
als Zeitzeugin oder Zeitzeuge gut vorbe-
reitet sein muss. In der Psychologie ist
die Erinnerung an das eigene Leben von
verschiedenen Forscherinnen und For-
schern behandelt worden. Der Entwick-
lungspsychologe Erik Erikson hat die Su-
che nach ,,Integritat als eine bedeutsame
Entwicklungsaufgabe des Alters beschrie-
ben: Das eigene Leben annehmen, so wie
es gelebt worden ist, nach Erikson eine
Voraussetzung, um Integritat und Weisheit
zu erlangen. Und Robert Butler hat den Be-
griff des ,,Life Review*, des Lebensriick-
blicks, gepragt: Im Alter geht es darum,
Themen und Probleme zu bearbeiten, die
mich vielleicht ein ganzes Leben lang be-
gleitet und belastet haben. Mdéglicherweise
geht es auch um Vergessenes, Verdrang-
tes, In-den-Hintergrund-Geschobenes.
Wohlgemerkt: Die Suche nach Integritat
und die Arbeit des Lebensrickblicks sind
nicht Gegenstand der Zeitzeugenschaft

selbst; sie gehéren mit Sicherheit auch
nicht in die 6ffentliche Erzahlung Gber das
eigene Leben. Aber die Beschaftigung mit
der Zeitzeugenarbeit ist eben auch eine
Beschéftigung mit der eigenen Biographie
—und kann zu Klarungsprozessen fihren,
die stets auch eine Komponente des per-
sonlichen Wachstums beinhalten.

Im Kontext geschichtlicher Verénderungen:
Zeitzeugen geben Auskunft Gber ihr Le-
ben im Kontext der geschichtlichen Veran-
derungen und dies bedeutet, dass eine
Zeitzeugin diese Geschichte kennen muss,
und zwar weniger die Fakten wie Jahres-
zahlen, Namen, Gesetze und Vertrage, als
die Bewertung geschichtlicher Epochen.
Zeitzeugen sind keine Historiker, aber die
Reflexion tber geschichtliche Ereignisse
sollte zu den vorbereitenden Aufgaben
von potentiellen Zeitzeuginnen und Zeit-
zeugen gehoren. Zwei fiktive Beispiele:
Man stelle sich vor, eine Zeitzeugin lobt
Adolf Hitler, weil dieser die Autobahnen
bauen lie und damit die Arbeitslosigkeit
bekdmpfte. Oder ein anderer Zeitzeuge
vertritt die Auffassung, dass der Einmarsch
von Truppen in die Tschechoslowakei im
Jahr 1968 gerechtfertigt war, weil der
,.Prager Frihling“ eine Bedrohung fir die
Stabilitat des Warschauer Pakts darstellte.
Was tun, wenn diese Personen vor einer
Schilergruppe stehen? Hier ist es wichtig,
dass in den Zeitzeugenbdrsen ein reger
Austausch auch Uber die Fragen der Inter-
pretation geschichtlicher Ereignisse statt-
findet. Im Gespréch uber das eigene Leben
im Kontext geschichtlicher Veranderungen
werden Interpretationen in Frage gestellt,
neue Interpretationen erprobt und der Um-
gang mit Geschichte als rekonstruktiver
Prozess erfahrbar gemacht.

Auskunft geben: Zeitzeugenschaft, die
Auskunft geben will, kann keine monolo-
gische Veranstaltung sein, sondern nur im
Dialog mit anderen Personen stattfinden.
Zeitzeugen missen sich aufihre Zuhorer-
schaft einstellen, auf ihr Vorwissen, ihre
Erwartungen und ihre Fragen. Das beson-

dere am Dialog, in den Zeitzeuginnen und
Zeitzeugen eintreten, ist, dass es sich bei
den Gesprachspartnern in der Regel um
jungere Personen handelt, die jene frihe-
ren Zeiten eben nicht miterlebt haben, die
vergangenen Ereignisse nicht aus eigener
Anschauung kennen. Die nachwachsenden
Generationen stellen neue Fragen (auch
wenn sich viele Fragen dhneln), die Zeit-
zeuginnen und Zeitzeugen befruchten und
herausfordern. Im Dialog mit Jungeren
besteht auch fir die Zeitzeugen die Chan-
ce, Neues zu lernen. Und es kann durch-
aus sein, dass die Jingeren um Erklarun-
gen oder Rechtfertigungen bitten:
,\Warum habt Ihr Alteren Euch so und nicht
anders verhalten? Gerade dieser Dialog
mit jungeren Menschen, die mit frischen
Fragen an Geschichte herangehen, kann
eine wertvolle Erfahrung fur Zeitzeugin-
nen und Zeitzeugen sein.

Bedeutung von Zeitzeugenschaft fir
junge Menschen

Zeitzeugenschaft hat aber nicht nur fir
die alteren Zeitzeugen selbst bedeutsame
Funktionen. Welche Bedeutung hat Zeit-
zeugenschaft fur die nachwachsenden
Generationen? Naturlich geht es in erster
Linie darum, dass jungere Menschen et-
was lernen kdnnen: tber den Alltag in der
Vergangenheit, Uber persdnlich spannen-
de Lebenslaufe und Gber die Wahrneh-
mung historischer Ereignisse. Drei Aspek-
te jedoch zeigen die Bedeutung der Zeit-
zeugenschaft fir jingere Menschen in
besonderer Weise: Die Erfahrung des An-
deren, die Erfahrung des Gleichen und die
Einsicht in die Relativitat von Verhaltnis-
sen und Lebensumsténden.

Erfahrung des Anderen: Im Gesprach mit
Zeitzeuginnen und Zeitzeugen begegnen
jungere Menschen —Kinder, Jugendliche,
junge Erwachsene —dem Anderen und
Fremden. Sie erfahren von Lebensweisen,
die ihnen unvertraut und fern sind. Das
Gesprach mit Menschen, die vergangene
Zeiten selbst erlebt haben, bringt die
Chance mit sich, dieses Ferne und Ande-
re naher kennen und verstehen zu lernen.
Zeitzeuginnen sind eben keine Biicher —
sie sind Personen, denen man Fragen
stellen kann und die sie ja auch geduldig
beantworten. Die Erfahrung, dass ein Le-



ben unter ganz anderen Umsténden, ohne
Computer, Fernsehen, Telefon, gelebt
werden kann, und zwar gut und glicklich
gelebt werden kann, ist fiir jingere Men-
schen wichtig. Zeitzeuginnen und Zeitzeu-
gen sind bedeutsam als Vermittler des
Vergangenen, Friheren und Anderen.

Far jungere Menschen sind sie auf diese
Weise ein personlicher Bezugspunkt zur
Vergangenbheit.

Erfahrung des Gleichen: Zeitzeugen Uber-
raschen jingere Menschen jedoch nicht
allein durch die Erzahlungen iber ein ganz
anderes, vom heutigen Alltag sehr unter-
schiedliches Leben. Ebenso tiberraschend
kann die Erkenntnis sein, dass sich Vieles
eben doch nicht grundsétzlich gedndert
hat. Gefluihle wie Gluck, Hoffnung und Be-
geisterung, aber auch Einsamkeit, Angst
und Niedergeschlagenheit angesichts po-
sitiver und negativer Ereignisse im Leben
sind etwas, in dem sich Jiingere wieder-
finden kdnnen. Zeitzeugenschaft fihrt
auch dazu, dass man Ahnlichkeiten zwi-
schen Generationen im Handeln und
Erleben erkennt. Dies bedeutet auch, dass
jungere Menschen sich leichter in die
Perspektive &lterer Menschen hereinver-
setzen kénnen — und dabei Gemeinsames
entdecken.

Einsicht in die Relativitdt von Lebensum-
stdnden: Die Begegnung und der Dialog
mit Zeitzeugen kann jingere Menschen
zur Einsicht fuhren, dass Lebensumsténde
verénderbar sind. Gerade im Austausch
mit Menschen, die in einfacheren Verhélt-
nissen gelebt haben, die Herausforderun-
gen wie Krieg und Aufbau meistern mus-
sten, kénnen sich jingere Menschen be-
wusst werden, dass die gegenwaértige
gesellschaftliche (aber auch persénliche)
Situation keinesfalls selbstversténdlich
ist. Um gesellschaftliche Herausforderun-
gen zu meistern, ist Hoffnung und Ver-
trauen notwendig und die Uberzeugung,

dass Probleme angepackt und bewéltigt
werden kdnnen. Zeitzeuginnen und Zeit-
zeugen kdnnen jungeren Menschen durch
Erz&hlungen uber ihr eigenes Leben Mut
machen, die Zukunft — mit ihren Heraus-
forderungen und Chancen —anzunehmen
und zu meistern.

Bedeutung von Zeitzeugenschaft fiir
den Zusammenhalt der Generationen
Der demographische Wandel erzwingt die
Suche nach Lésungen, die die Beziehungen
zwischen den Generationen starken und
ihre Solidaritat auch in Zukunft bewahren
helfen. Bei der sozialpolitischen Ausein-
andersetzung mit dem Konzept der inter-
generationalen Gerechtigkeit als Gleich-
heit von Lebensbilanzen zwischen Geburts-
kohorten kann man darauf verweisen, dass
diese Vorstellungen im Gegensatz zu zen-
tralen Verteilungsnormen des bisher glilti-
gen Generationenvertrages stehen. Die
Rentenversicherung zielt gerade nicht wie
eine Privatversicherung auf eine maximale
Verzinsung der eingezahlten Beitrage,
sondern (a) auf die Erméglichung gleich-
wertiger Teilhabe am gesellschaftlichen
Wohlstand uber den individuellen Lebens-
lauf und (b) auf einen Ausgleich zwischen
Altersgruppen zu einem gegebenen Zeit-
punkt. Bisher also galt eine Gleichheits-
norm zwischen Altersgruppen im ,,Hier
und Jetzt*. Gerechtigkeit als Gleichheit
der Generationen in der Kohortenperspek-
tive setzt nun eine ganz neue Norm, die
bei der Einflhrung des gegenwartigen
Umlagesystems keine Rolle spielte. Die
Forderung, Gleichheit zwischen Geburts-
kohorten herzustellen, gibt das bisher
zentrale Ziel des sozialen Sicherungssys-
tems, die Gleichstellung von Jung und Alt
zu einem gegebenen Zeitpunkt, auf oder
schwaécht es zumindest ab.

Es wird hier deutlich, dass es notwendig
ist, den Herausforderungen des demogra-
phischen Wandels so zu begegnen, dass
einerseits die Legitimitat der sozialen
Sicherungssysteme nicht beschadigt wird
und andererseits der Zusammenhalt der
Generationen gewabhrt bleibt. Zeitzeugin-
nen und Zeitzeugen spielen fur diesen
Zusammenhalt eine bedeutsame Rolle:
Durch Auskunft tber die Vergangenheit
und Uber das eigene Leben im Kontext

der geschichtlichen Veranderungen kann 09
Verstandnis zwischen Angehdrigen ver-
schiedener Generationen geweckt werden.

Die Jungen lernen von den Alten — und

lernen sie kennen. Das Wissen der Alten

wird von den Jungen aufgenommen, dis-

kutiert und in Frage gestellt —und auch

die Alten lernen von den Jungen in diesem
Austausch.

Kontakt: tesch-roemer@dza.de
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Hinweise, Projekte, Modelle

Kompetenznetz fiir das Alter

In der Charité — Universitadtsmedizin Berlin
wurde zur Vorbereitung und Durchfiihrung
des Modellprojekts ,,Kompetenznetz fir
das Alter* eine Geschéaftsstelle eingerich-
tet.

Die Ziele des Kompetenznetzes sind, die
Kooperation bestehender gerontologischer
Forschungseinrichtungen in der Modellre-
gion Berlin-Brandenburg zu verbessern,
die Infrastruktur fiir Forschung und Lehre
zu stérken, den Wissenschafts-Praxis-
Transfer zu beleben und vor allem Innova-
tionen, die aus der Altenselbsthilfe kom-
men, fiir die Wissenschaft, Lehre und Pra-
Xis nutzbar zu machen. Kompetenzen aus
Lehre, Forschung, Praxis und Selbsthilfe
sollen vernetzt und gebindelt werden.
Die Nachhaltigkeit der so entwickelten
Strukturen soll Gber die Einwerbung einer
Stiftungsprofessur, deren Grundausstat-
tung die Geschéftsstelle nach Auslaufen
der Modellphase sein wird, gesichert wer-
den. Das Modellvorhaben wird durch eine
Machbarkeitsstudie begleitet. Diese soll
zeigen, dass die Innovationen des Modells
Ubertragbar sind. Evaluiert wird die Einbe-
ziehung der Selbsthilfe bzw. &lterer Men-
schen und damit der Ressourcen der Alte-
ren selbst in die Weiterentwicklung geron-
tologischer Forschung und in die Aus-,
Weiter- und Fortbildung sowie in die Ver-
besserung des Wissenschafts-Praxis-Trans-
fers. Mit der Studie sollen Standards zur
Beteiligung der Selbsthilfe in der geronto-
logischen und geriatrischen Forschung,
Lehre und Praxis entwickelt werden. Die
Laufzeit des vom BMFSFJ geforderten
Modellvorhabens betragt 24 Monate.

Sprecherinnen und Sprecher des Modell-
vorhabens sind: Frau Kate Tresenreuter,
Sozialwerk Berlin, e.V., Prof. Dr. Adelheid
Kuhlmey, Institut flir Medizinische
Soziologie der FU und Prof. Dr. Clemens
Tesch-Rémer, Deutsches Zentrum fur
Altersfragen.

Forschungsférderung 2004 und Foto-
wettbewerb der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft

Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft,
deren Ziel die Verbesserung der Situation
Demenzkranker und ihrer Angehdrigen
ist, schreibt im Jahr 2004 zum dritten Mal
die Summe von maximal 25.000 Euro fir
die Unterstlitzung von Forschungsvor-
haben aus.

Personen oder Institutionen, die For-

schungsprojekte durchfiihren, deren Ergeb-

nisse zur Verbesserung von Therapie und
Versorgung von Demenzkranken beitragen,
bzw. dazu ein Projekt beginnen wollen,
kénnen sich bis zum 31 Mai 2004 um eine
Forderung bewerben.
Bewerbungsunterlagen kénnen bei der
Geschéaftsstelle der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft angefordert werden. Die
Auswahl unter den eingereichten Projek-
ten geschieht durch ein unabhéngiges
interdisziplindres Gremium. Die gefdrder-
ten Projekte werden wéhrend des 4.
Kongresses der Deutschen Alzheimer Ge-
sellschaft, der vom 9. bis 11. September
2004 unter dem Motto,,Keine Zeit zu ver-
lieren!* in LUbeck stattfindet, bekannt
gegeben.

Ebenfalls von der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft wurde erstmalig ein Fotowett-
bewerb fir Amateure und Berufsfotogra-
fen ausgeschrieben.,,Demenzkranke
—Aus dem Schatten ins Licht* ist das
Motto.

Bis zum 30. April 2004 kdnnen bis zu drei
Fotos eingesendet werden. Das beste
Foto wird mit 1000 Euro ausgezeichnet,
hei3t es in einer Pressemitteilung der
Alzheimer Gesellschaft in Berlin. Zudem
sollen die pramierten Fotos auf einer Aus-
stellung wahrend des Kongresses der
Alzheimer Gesellschaft vom 9. bis 11. Sep-
tember 2004 in LUbeck ausgestellt werden.

Weitere Informationen und Bewerbungs-
unterlagen kénnen angefordert werden
bei: Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V,,
Friedrichstr. 236, 10969 Berlin,

Tel. 030-25937 95 0,
info@deutsche-alzheimer.de

Aktuelle Informationen zur Altenhilfe
far Migrantinnen und Migranten

Hilfe bei allen Fragen zum Thema Altenhil-
fe fur Migrantinnen und Migranten bietet
die vom Bundesministerium fur Familie,
Senioren, Frauen und Jugend geforderte
Informations- und Kontaktstelle Migration
(IKoM). Entscheidungstrager, Fachleute,
Studierende und Betroffene erhalten hier
beispielsweise kostenlos detaillierte Infor-
mationen Uber laufende Projekte, Fachli-
teratur, Fortbildungsangebote oder Veran-
staltungen. Damit sollen Vernetzung und
Professionalisierung des Arbeitsschwer-
punkts gefordert werden. Diese und viele
weitere Angebote finden Sie auf der
Projekthomepage www.ikom-bund.de.
Projekttrager ist die Bonner Aktion
Courage e.V.

Kampagne fiir eine kultursensible
Altenhilfe

Das Ziel einer,,kultursensiblen*“Altenhilfe
ist es, dltere Menschen darin zu unter-
stitzen, ein mdglichst selbstbestimmtes
Leben zu fihren und bei Bedarf Leistun-
gen der Altenhilfe auch dann in Anspruch
zu nehmen, wenn ihnen dies durch ihre
Biographie und Lebenssituation als Mi-
granten erschwert ist. Unter dem Motto
,,Aufeinander zugehen - voneinander ler-
nen“wird zur Zeit eine breit angelegte
Kampagne fiir eine kultursensible Alten-
hilfe vorbereitet.

Fur die Umsetzung der Kampagne sind
vier regionale Arbeitsgruppen (Nord-, West-
, Stid- und Ost-Deutschland) gebildet wor-
den, welche die dezentrale Vernetzung
mit allen relevanten Partnern aufbauen
werden. Stadte, in denen es bereits funk-
tionierende Netzwerke einer kultursensi-
blen Altenhilfe gibt, wie Berlin, Frankfurt
am Main, Darmstadt, Hannover dienen da-
bei als Vorreiter fir andere Regionen. Die
Eidgendssische Auslénderkommission
(EAK) der Schweiz sowie Pro Senectute
Schweiz und die Caritas Oberdsterreich
finden die Kampagne so richtungswei-
send, dass sie sich beteiligen werden.



Ausgangspunkt und Grundlage der Kam-
pagne ist ein,,Memorandum fir eine kul-
tursensible Altenhilfe*. Dieses Dokument
wurde — wie auch die damit verbundene
,.Handreichung fir eine kultursensible
Pflege*—in einem 2-jahrigen Kommunika-
tionsprozess zwischen Mitarbeiter/innen
der Pflegepraxis, der Migrationsarbeit, Ein-
heimischen und Zugewanderten aus ver-
schiedenen Institutionen und Verbanden
des ganzen Bundesgebiets erarbeitet,
dann von Tragern der Altenhilfeeinrichtun-
gen sowie von Verbénden der Freien Wohl-
fahrtspflege unterzeichnet und schlie3lich
im Juni 2002 der Offentlichkeit vorgestellt.
Die ,,Kampagne fir eine kultursensible
Altenhilfe* wird inhaltlich gestaltet und
getragen vom Arbeitskreis ,,Kampagne
fr eine kultursensible Altenhilfe* und von
einer Steuergruppe koordiniert. Die Mit-
glieder sind mit der Unterzeichnung des
Memorandums die Selbstverpflichtung

eingegangen, zur Umsetzung des Memor-

andums in die Praxis aktiv beizutragen.
Exemplarisch genannt seien:

— Arbeitsstab der Bundesbeauftragten fir
Migration, Flichtlinge und Integration,
- Vertreter/innen der Wohlfahrtsverbénde

(AWO, Caritas, DRK, Diakonisches Werk),
— KDA (Kuratorium Deutsche Altershilfe),
— afw Elisabethenstift Darmstadt,

—1KoM (Informations- und Kontaktstelle

Migration)

— Pro Senectute Schweiz und Eidgenéssi-
sche Kommission Schweiz.
— Caritas Oberdsterreich

Unterstitzt wird die Kampagne auch vom
DzA und dem Deutschen Verein fur 6ffent-
liche und private Firsorge.

Der Arbeitskreis hat sich das Ziel gesetzt,
mit der Kampagne Kommunen, weitere
Institutionen und Personen fir das Anlie-
gen des Memorandums zu gewinnen und
sie bei ihren Aktivitadten vor Ort zu unter-
stiitzen. Im Rahmen der Kampagne sollen
unter anderem ,,Migrationbusse* einge-
setzt werden, welche die Wanderung der
Migranten symbolisch sinnféllig machen,

Migrationszentren verbinden und als Aus-
gangspunkt von lokalen Aktionen dienen,
um Institutionen der Altenhilfe und &ltere
Migranten/innen in Kontakt zu bringen, vor-
handene Schwellen abzubauen und ge-
meinsame Lernprozesse zu ermdglichen.
Die Busse werden mit einer Auftaktveran-
staltung am Weltaltentag im Oktober 2004
starten. Abschluss und Hohepunkt der
Kampagne wird Ende 2005 eine bundes-
weite Veranstaltung zum 50. Jahrestag des
ersten Anwerbeabkommens sein.

Am 31 03.04 wird beim AWO Bundesver-
band in Bonn die zweite Vernetzungs-
tagung zur Vorbereitung der Kampagne
stattfinden; neue Mitwirkende sind will-
kommen und kdnnen sich bis zum
15.03.04 im Kampagnenbiiro anmelden.
Kontakt: Simone Helck, Kampagnenbiiro
c/o Kuratorium Deutsche Altershilfe (KDA)
Tel.: (0221) 93 18 47 18
simone.helck@kda.de

Fiinf Milliarden Euro durch barriere-
freien Tourismus

Die Tourismusbranche kénnte bis zu funf
Milliarden Euro im Jahr zusatzlich erwirt-
schaften und bis zu 90.000 Arbeitsplatze
schaffen, wenn sie die Bedurfnisse von
behinderten und alteren Menschen besser
berucksichtigen wirde. Das ist das Ergeb-
nis einer Studie vom Institut fir Geogra-
phie und dem Institut fur Verkehrswissen-
schaft der Universitdt Minster und den
Beratungsunternehmen Neumann Consult
und Reppel+Lorenz, die im Auftrag des
Bundeswirtschaftsministeriums erstellt
wurde.

Waéhrend im Bundesdurchschnitt rund 75
Prozent der Deutschen mindestens ein-
mal im Jahr eine Reise antreten, die langer
als funf Tage dauert, sind es bei den Men-
schen mit Behinderungen lediglich 54
Prozent. Der Rest der Befragten verreist
nicht, weil die Barrieren zu hoch sind. 48
Prozent der Befragten haben angegeben,
dass sie haufiger verreisen wiirden, wenn
es mehr barrierefreie Angebote géabe.
Immerhin 60 Prozent von ihnen wéren be-
reit, dafuir auch ein entsprechendes Ent-
gelt zu bezahlen. Interessanterweise wird
h&ufig nicht die Unterbringung als Problem

angesehen, sondern das Kultur- und Frei- 11
zeitangebot und die Fortbewegung am
Urlaubsort. Festgestellt wurde vor allem
auch ein Mangel an,,Aufgeschlossenheit
und Aufmerksamkeit*. Auch wenn es sich
nicht lohne, so die Forscher, dass jedes
einzelne Hotel teure maRgeschneiderte
Angebote entwickelt, so rechneten sich
pragmatische Angebote auf jeden Fall.
Uberdies profitierten nicht nur die Reisen-
den, sondern auch die Anwohner vor Ort
von barrierefreien Angeboten.

Bei einer immer dlter werdenden Bevdl-
kerung nimmt die Zahl der Behinderungen
zu. Wer nichtin eine barrierefreie Umge-
bung investiert, wird nach Aussage der
Studie langfristig im Wettbewerb zuriick-
fallen. Die an der Untersuchung beteilig-
ten Beratungsunternehmen haben im
Auftrag des ADAC eine Planungshilfe zur
erfolgreichen Entwicklung barrierefreier
Angebote erarbeitet, in der Problemsitua-
tionen und Schwachpunkte erlautert wer-
den und gezeigt wird, wie sie umgangen
werden konnen. Dargestellt werden auch
Positivbeispiele wie die Urlaubsregion
,,Frankisches Seenland* oder die behinder-
tengerechten Stadtfiihrungen in Erfurt,
Marburg und Minchen.

Kontakt: Brigitte Nussbaum, Pressestelle
Westfélische Wilhelms-Universitét
Miinster, Tel.: (0251) 8324775
vavl120@uni-muenster.de
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Griine Patenkinder in der Alten-
einrichtung

Seit Uber zehn Jahren bringen Schlerin-
nen und Schiler jeweils der zehnten Klasse
der Realschule Nord in Biinde (NRW) Ab-
wechslung in den Alltag der Bewohnerin-
nen und Bewohner im Jacobi-Haus, einer
Alteneinrichtung des Ev. Johanneswerks.
Als sogenannte Griine Patenkinder gehen
sie mit ihnen spazieren oder fahren sie im
Rollstuhl, lesen vor oder machen Spiele

— je nachdem, wozu beide Lust haben und
was moglich ist.

Die Grinen Patenkinder sind eine ge-
schatzte und bekannte Institution in Biinde.
Viele Neue melden sich inzwischen, weil
schon die altere Schwester, die Freundin
des Bruders oder andere Bekannte vorher
dabei waren. Andere kommen, weil sie
so einen Einblick in das Berufsfeld Alten-
pflege bekommen kénnen.

Der Kontakt zu den alteren Menschen ist
am Anfang nie ganz leicht, zumal einige
an Altersdemenz leiden. Aber selbst wenn
sich die alten Menschen haufig die Namen
nicht merken kénnen, registrieren die
Kinder, dass sie wiedererkannt und mit
Freude erwartet werden.

Info: Anne Kunzmann, Evangelisches
Johanneswerk Presse- und Offentlich-
keitsarbeit

Tel.: 0521-801 2563
anne-kunzmann@johanneswerk.de

Biirgerbeteiligung zur L6sung von Ver-
teilungskonflikten im StraBenraum

In ihrer Dissertation — , Verteilungskon-
flikte im Strallenraum — Gerechtigkeits-
und Fairnessvorstellungen konkurrierender
Interessengruppen” (Uni Bremen) — hat
die Psychologin Esther Bernds eine inno-
vative Untersuchungsmethode entwickelt,
die als Instrument in Blrgerbeteiligungs-
verfahren eingesetzt werden kann. Nach
dem Vorbild von Wohnstrafsen in Bremen
wurde ein gegenstandliches Stralken-
modell aus Holz gestaltet. Herausgearbei-
tet wurde damit, wie in Konflikt- und
Losungsdarstellungen die Interessen von
Senioren und Kindern — aber auch von
Autofahrern, Fahrradfahrern oder wirt-
schaftlichen Betrieben — genauer betrach-
tet werden kénnen. Mit dem Modell kann
eine gerechte Beteiligung verschiedener
Gruppen optisch dargestellt werden. Faire
Kommunikation beruht z.B. darauf, dass
alle Beteiligten in einer Gruppe auf ,ihre
Weise"” zu Wort kommen kénnen. Das
Modell macht maéglich, dass Kritik und kon-
struktive Vorschlage ,verbal” und ,,non
verbal” zum Ausdruck gebracht werden
kann.

Ein unerwartetes Ergebnis war, dass alle
Beteiligten sich sehr flrsorglich zeigten:
Sie setzten sich insbesondere fir die Be-
dirfnisse von Kindern und Jugendlichen
ein.

Kontakt: Dr. Esther Bernds

Tel.: (0421) 794 84 64 oder

Handy 0160 83 47 97 9
bernds@unplugged-kommunikation.de
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Buch des Monats:

Doris Schaeffer, Gabriele Muller-Mundt (Hrsg.):
Qualitative Gesundheits- und Pflegeforschung

Die Entwicklung qualitativer Gesundheits-
und Pflegeforschung lasst sich, folgt man
Doris Schaeffer in ihrem einleitenden Bei-
trag ,,Geschichte und Entwicklungsstand
qualitativer Gesundheits- und Pflegefor-
schung im deutschsprachigen Raum®, in
drei Phasen einteilen: Parallel zum Diskurs
Uber qualitative Methodologie und Metho-
de in der empirischen Sozialforschung und
zur Expansion solcher Forschungsansatze
Mitte der 70er Jahre erlebte auch die qua-
litative medizinsoziologische Forschung
eine Blutezeit. Forschungsimpulse wurden
gesetzt durch Analysen zur Situation und
Biographie psychiatrisch Erkrankter im Kon-
text der Anti-Psychiatrie-Bewegung, die
wachsende Bedeutung von Fragen der Be-
waéltigung chronischer Krankheit vor dem
Hintergrund des sich wandelnden Krank-
heitspanoramas, die Interaktions- und
Kommunikationsforschung, die sich u.a.
der Arzt-Patient-Beziehung oder den Bera-
tungs- und Therapiegesprachen zuwand-
te, und schlieRlich durch Untersuchungen
zum Alltag und zur sozialen Organisation
versorgender Einrichtungen und deren
Wirkungen auf Patienten.

Im Verlauf der 80er Jahre aber flaute das
Interesse an einer medizinsoziologisch ge-
pragten, qualitativen Gesundheitsforschung
ab. Die disziplindre Fragmentierung in der
Gesundheitswissenschaft, die Konsolidie-
rung und Spezialisierung des sozialwissen-
schaftlichen Methodendiskurses sowie
eine zusehends anwendungsbezogene,
nicht langer priméar methodisch interessier-
te Forschung trugen maRgeblich dazu zu
bei.

Erstin den 90er Jahren entwickelten sich
neuere Forschungstraditionen, die die
medizinsoziologische Forschung einerseits
ablosten, andererseits auf eine nun brei-
tere Basis stellten. In den Gesundheits-
wissenschaften/Public Health setzt sich
die anwendungsorientierte Forschung
fort, nun aber mit einer methodenpragma-
tischen Ausrichtung. Obgleich viele Unter-
suchungen Auftragsforschungen darstel-
len und somit enge Spielrdume fir metho-
dische Experimente bestehen, zeichnen
sich diese Studien h&ufig durch einen Me-
thodenmix aus in der Verbindung quantita-

tiver und qualitativer Untersuchungs-
schritte. Eine prominente Rolle unter den
gualitativen Erhebungsmethoden spielen
hier insbesondere Leitfaden-Interviews,
Experteninterviews und Akteursbefragun-
gen, unter den Auswertungsstrategien
dominiert vor allem die Inhaltsanalyse;
forschungsstrategisch féllt die Bedeutung
von Evaluationsforschung und partizipati-
ver Interventionsforschung bzw. Aktions-
forschung auf.

Im Bereich der Pflegewissenschaft wird
qualitativer Forschung derzeit ein noch
héheres Gewicht beigemessen: namlich
zur Gewinnung und Generierung empirisch
begriindeter, theoretischer Erkenntnisse.
Diese Ausrichtung ist zu verstehen vor
dem Hintergrund des internationalen pfle-
gewissenschaftlichen Trends, Theorien
mittlerer oder kiirzerer Reichweite bzw.
situationsspezifische Theorien zu bevor-
zugen. Doris Schaeffer pointiert die Diffe-
renz qualitativer Methoden in beiden
Forschungstraditionen folgendermafen:
,.Vergleichend betrachtet haben sie daher
in der pflegewissenschaftlichen Diskussion
héheren Stellenwert als im Public Health
Bereich. Dort haben sie in der Forschungs-
realitét grol3e Bedeutung, in der wissen-
schaftlichen Diskussion hingegen werden
epidemiologische und damit quantitative
Forschungstraditionen hdher gewichtet"
(S.21).

Das vorliegende Handbuch ist im Anschluss
an das Vorwort der Herausgeberinnen in
vier Kapitel gegliedert, denen sich jeweils
eine unterschiedliche Anzahl von Beitragen
zuordnet: Das erste Kapitel ,,Geschichte
und Entwicklungsstand" bildet der oben
zusammen gefasste Beitrag. Das zweite
Kapitel ,,Methodologische Strategien qua-
litativer Forschung®, enthélt die Abschnitte
,Ethnographie’ (zwei Beitrage), ,Grounded
Theory’ (drei Beitrédge), ,Objektive Herme-
neutik und fallkonstruktive Forschung’
(zwei Beitrage), ,Biographische Forschung’
(zwei Beitrage) sowie ,Partizipative For-
schung’ (zwei Beitrage). Das dritte Kapitel
prasentiert ,,Qualitative Methoden der
Datenerhebung‘ mit den Abschnitten
JInterviewverfahren’ (sechs Beitrage),
,Gruppendiskussionsverfahren’ (zwei Bei-
trage) und ,Beobachtungsverfahren’ (zwei
Beitrage). Das abschliel3ende vierte Kapi-

tel ,,Qualitatsstandards qualitativer For-
schung“ ist mit einem Beitrag besetzt.
Beigegeben sind ein Glossar, das Autoren-
verzeichnis und ein Sachregister.

Sowohl Gesundheitswissenschaften/Pu-
blic Health als auch Pflegewissenschaft
unterliegen, so wiederum Doris Schaeffer
in ihrem Reslimee und Ausblick des ein-
leitenden Beitrags, bis dato einer hohen
Entwicklungsdynamik, die aus dem im-
mensen gesellschaftlichen Problemdruck
erwachst, dem Gesundheit und Pflege an-
gesichts des demographischen Wandels
und des medizinisch-technischen Fort-
schritts unterliegen. Hieraus resultieren
durchaus auch Schieflagen oder Versaum-
nisse, die es mit Blick auf die ,,methodi-
sche Seite* der Forschung zu beseitigen
bzw. nachzuholen gilt. Dies betrifft zum
einen die Methodenausbildung in beiden
Disziplinen und lasst sich hier insbesondere
festmachen an nur wenigen Professuren
und Lehrstiihlen mit einem Schwerpunkt
auf Methoden, zum anderen aber das
Erfordernis, sowohl den Methodenprag-
matismus zu Uberwinden sowie Anschluss
an die sozialwissenschaftliche und inter-
nationale Methodendiskussion zu finden
als auch Spielrdume fur methodische
Experimente und Entwicklungen zu schaf-
fen, um bislang ungeldste Methodenpro-
bleme anzugehen.

Zu Uberwinden ist die ,,ungltckliche ,Ar-
beitsteilung’*“(Doris Schaeffer) zwischen
Sozialwissenschaften, die den Problem-
druck des Gesundheitswesens vor-
wiegend auf der System- und Steuerungs-
ebene analysieren und der gesundheits-
und pflegewissenschaftlichen Forschung,
die sich vorwiegend auf Kontextbedingun-
gen konzentriert. Diese Aufspaltung wird
auch als Hindernis einer starker patienten-
orientierten Forschung interpretiert:
,.,Denn ohne Kenntnis der Patientenproble-
matik dirfte kein adaquat darauf antwor-
tendes Versorgungssystem und keine dem
Bedarf und den Bedurfnissen der Nutzer
entsprechende Pflege realisierbar sein“
(S.26). Roland Schmidt

Das Buch (429 Seiten) ist 2002 im Verlag
Hans Huber erschienen und kostet 39,95
Euro (ISBN 3-456-83890-5)
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Ewers, Michael: Neue Orientierung. Wie Gesund-
heitsdienste auf den umfassenden Bedarfan
hauslicher Palliativpflege reagieren konnen.
Nightingale. Texte aus Pflegeforschung und
Pflegewissenschaft, 2(2003)4, S.3-11

Fraling, Bernhard: Was erlaubt ist und was nicht.
Sterbehilfe. neue caritas, 104(2003)21, S.9-14

Fried, Terri R.; Bradley, Elizabeth H.; O’Leary, John:
Prognosis communication in serious illness.
Perceptions of older patients, caregivers, and
clinicians. Journal of the American Geriatrics
Society, 51(2003)10, S.1398-1403

Janssen, Okka: Beriihrung in der Begleitung
Sterbender. Teil 1. Die Hospiz-Zeitschrift,
5(2003/2004)18, S.23-24

Maier, Angelika: Sterbehilfe: die Praxis in Europa.
neue caritas, 104(2003)21, S.30-31

Niessen, Sabine: Hospice und palliative care im
amerikanischen Sprachgebrauch. Die Hospiz-
Zeitschrift, 5(2003/2004)18, S.19-22

Ohnesorge, Sabine: ,,Den Menschen dort abholen,
wo er ist“. Ambulante Sterbebegleitung bei
dementiell Erkrankten. Pflegen ambulant,
14(2003)6, S.22-24

Pappenberger, Manfred: Leben - bis zuletzt.
Hospizbewegung. Die Schwester Der Pfleger,
43(2004)1, S.58-59

Resolution der Deutschen Gesellschaft fir Geron-
tologie ,,Sterben und Sterbebegleitung*
(November 1979). Nachtrag zum Themenschwer-
punkt "In Wirde sterben®. Zeitschrift fur Geron-
tologie und Geriatrie, 36(2003)6, S.492-494

Schelhase, Torsten: Die Einfihrung einer automati-
schen Kodierung in die Todesursachenstatistik
als Beitrag zur besseren internationalen Ver-
gleichbarkeit der Daten. Wirtschaft und Statis-
tik, (2003)S1, S.101-102

Schuster, Norbert: Professionalitat in der Sterbebe-
gleitung. PFLEGEMAGAZIN, 4(2003)6, S.34-42

Silveira, Maria J.; Buell, Rick a.; Deyo, Richard A.:
Prehospital DNR orders. What do physicians in
Washington know? Journal of the American
Geriatrics Society, 51(2003)10, S.1435-1438

Spee, Adelheid von: In Wiirde oder verzweifelt
sterben. End-of-life Care: Tagung der Univer-
sitat Bielefeld. Forum Sozialstation,
27(2003)125, S.33-35

Stréter, Gisela: Euthanasie und Pflege im Span-
nungsgeld. Sterbehilfe. neue caritas,
104(2003)21, S.15-19

Lebensverhaltnisse Alterer

Mba, Chuks J.: Living arrangments of the elderly
women of Lesotho. BOLD, 14(2003)1, S.3-20

Rott, Christoph; Deutsches Zentrum fir Altersnfor-
schung, Abteilung fir Entwicklungsforschung:
Langlebigkeit und Hundertjahrige. Langlebig-
keit heute: Erkenntnisse der Heidelberger Hun-
dertjahrigen-Studie. BAGSO-Nachrichten,
12(2003)4, S. 17-19
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Wohnen/Wohnumfeld

BAGSO; Feierabend Senioren Online Dienst: Sun
Cities. Eine neue Lebensform fir Altere in
Deutschland? BAGSO-Nachrichten, 12(2003)4,
S.16-17

Byszewski, Anna M.; Graham, lan D.; Amos,
Stephanie; Man-Son-Hing, Malcolm et al.: A
continuing medical education initiative for
Canadian primary care physicians. The driving
and dementia toolkit: A pre- and postevaluation
of knowledge, confidence gained, and satisfac-
tion. Journal of the American Geriatrics Society,
51(2003)10, S.1484-1489

Chong, Alice M. L.: Validating the accuracy of the
resident satisfaction measure. Journal of Cross-
Cultural Gerontology, 18(2003)3, S.203-226

Duchek, Janet M.; Carr, David B.; Hunt, Linda; Roe,
Catherine M. et al.: Longitudinal driving per-
formance in early-stage dementia of the Alzhei-
mer type. Journal of the American Geriatrics
Society, 51(2003)10, S.1342-1347

Ebel, Beate; Statistisches Landesamt Berlin:
StraBenverkehrsunfdlle in Berlin 2002. Berliner
Statistik, 57(2003)11, S. 440-445

Kippe, Esther: Wohnen mit kleinem Budget. Zeit-
lupe, 81(2003)11, S.58-59

Kretschmer, Viktoria: Kleine Barrieren — grof3e Hur-
den. Mobilitdtsprobleme in der Stadt. barriere-
frei, (2003)4, S.37-41

Minder, Andreas: Das Auto ist mir ein Herzens-
freund. Zeitlupe, 81(2003)11, S.6-8

Schumacher, Ingrid: Barrierefreies Bauen kommt
allen zugute. Schwellenlos im Neubau und
Bestand. barrierefrei, (2003)4, S.6-9

Vorbereitet auf den barrierefreien Einsatz. Sanitér-
installation in Seniorenwohnungen. barrierefrei,
(2003)4, S.34-36

Vos, Susan de: Research note: Revisiting the
classification of household composition among
elderly people. Journal of Cross-Cultural Geron-
tology, 18(2003)3, S.229-245

West, Catherine G.; Gildengorin, Ginny; Haeger-
strom-Portnoy, Gunilla; Lott, Lori A. et al.:
Vision and driving self-restriction in older adults.
Journal of the American Geriatrics Society,
51(2003)10, S.1348-1355

Zimmer, Zachary: A further discussion on revisiting
the classification of household composition
among elderly people. Journal of Cross-Cultural
Gerontology, 18(2003)3, S.247-250

Arbeit/Altere Erwerbstatige/Ruhestand

Bach, Heinz W.: Australien hat das Arbeitsamt abge-
schafft. Bundesarbeitsblatt, (2003)12, S.10-19

Béacker, Gerhard: Beschéaftigungsférderung statt
Anhebung der Altersgrenzen. Perspektiven
alterer Arbeitnehmer auf dem Arbeitsmarkt.
Soziale Sicherheit, 52(2003)11, S.381-384

Bellmann, Lutz; Hilpert, Markus; Kistler, Ernst;
Wabhse, Jirgen: Heausforderungen des demo-
graphischen Wandels fur den Arbeitsmarkt und
die Betriebe. Mitteilungen aus der Arbeitsmarkt-
und Berufsforschung, 36(2003)2, S.133-149

Gewiese, Tilo; Leber, Ute; Schwengler, Barbara:
Personalbedarf und Qualifizierung im Gesund-
heitswesen. Ergebnisse des IAB-Betriebspa-
nels und der IAB-Gesundheitswesenstudie.
Mitteilungen aus der Arbeitsmarkt- und Berufs-
forschung, 36(2003)2, S.150-165

Heinrich, Marc: MoZarT-Modellversuche gelungen.
Bundesarbeitsblatt, (2003)11, S.4-7

Higgs, Paul; Mein, Gill; Ferrie, Jane; Hyde, Martin
et al.: Pathways to early retirement. Structure
and agency in decision-making among British
civil servants. Ageing and Society, 23(2003)6,
S.761-778

Koufen, Sebastian: Beschéftigte der 6ffentlichen
Arbeitgeber am 30. Juni 2002. Wirtschaft und
Statistik, (2003)10, $.912-921

Lee, William Keng Mun: Women and retirement
planning. Towards the ,,feminization of poverty*
in an aging Hong Kong. Journal of Women and
Aging. the multidisciplinary quaterly of psycho-
social practice, theory and research, 15(2003)1,
S.31-52

Neubauer, Jennifer; Backer, Gerhard: Abbau der
Arbeitslosigkeit durch Abbau der Arbeitslosen-
versicherung? Sozialer Fortschritt, 52(2003)9,
S.233-239

Pohlmann, Markus: Der Generationswechsel und
die neue "Weltklasse" des Managements. An-
merkungen zum Zusammenhang von demogra-
phischem und gesellschaftlichem Wandel. ISO-
Mitteilungen, (2003)2, S.50-61

Schletz, Alexander; Bundesinstitut fur Bildung und
Forschung; Fraunhofer Institut Arbeitswirtschaft
und Organisation: Alternde Belegschaften. Trans-
ferprojekt mit Handlungsanleitungen abgeschlos-
sen. BAGSO-Nachrichten, 12(2003)4, S.14-15

Schwarz, Karl; Statistisches Bundesamt: Beginn
und Ende der Erwerbsbeteiligung tendenziell
spater. Frauenerwerbstéatigkeit seit 1991. Infor-
mationsdienst Alter & Forschung, 4(2003)13,

S. 19-20

Sell, Stefan: Marktversagen und Politikversagen
in der Arbeitslosenversicherung. Bausteine fir
eine effektivitats- und effizienzorientierte
Weiterentwicklung des bestehenden Systems.
Sozialer Fortschritt, 52(2003)9, S.239-244

Statistisches Bundesamt: Prozentuale Anteile ge-
hen je nach Branche weit auseinander. Alters-
teilzeit. Informationsdienst Alter & Forschung,
4(2003)13, S.14-15

Statistisches Bundesamt; International Labour
Orgnisation: Altersstruktur in Deutschland
international ein Sonderfall. Erwerbslosigkeit.
Informationsdienst Alter & Forschung,
4(2003)12, S.16-21

Freizeit/Tourismus/Medien

Honegger, Annegret: Auf ins Netz! Zeitlupe,
81(2003)11, S.44-46

Schénknecht, Christiane: Kein Problem — wenn nur
der Service nicht so schlecht wére . Reisen im
Alter. Informationsdienst Alter & Forschung,
4(2003)12, S.3-15

Stadelhofer, Carmen; Marquard, Markus:
Menschen ab 50 und Internet in Baden-Wurt-
temberg. im Blick, (2003)4, S.18-20

Vorbereitung auf das Alter/Weiterbildung/

Bildung Alterer

Lagana, Luciana: Using service-learning research
to enhance the elderly‘s quality of life. Educa-
tional Gerontology, 29(2003)8, S.685-701

Mehrotra, Chandra M.: In defense of offering edu-
cational programs for older adults. Educational
Gerontology, 29(2003)8, S.645-655

Yenerall, Joseph D.: Educating an aging society.
The university of the third age in Finland.
Educational Gerontology, 29(2003)8, S.703-716

Aktivierung/Ernahrung/Sport

Molkenthin, Klaus: Spielen - erst recht im Alter!
Zur Bedeutung des Spiels anlasslich der Neuer-
scheinung ,,Handbuch Alterssport*. BAGSO-
Nachrichten, 12(2003)4, S.34-35

Wilcox, Sara; Bopp, Melissa; Oberrecht, Larissa;
Kammermann, Sandra K. et al.: Psychosocial
und perceived environmental correlates of phy-
sical activity in rural and older African American
and white women. Journals of Gerontology.
Psychological Sciences, 58B(2003)6, S.P329-337

Schreier, Maria Magdalena: Mangelerndhrung muss
nicht sein. Pflegerische Intervention kann Man-
gelerndhrung alter und pflegebedirftiger Men-
schen verhindern. Pflege Aktuell, 56(2003)12,
S.632-637

Aus-, Fort- und Weiterbildung in Gerontologie/

Geriatrie/Pflege

Balzer, Katrin; Lucassen, Hanna: Ein Weg mit Zu-
kunft. Integrative Pflegeausbildung - das Stutt-
garter Modell. Pflegezeitschrift, 57(2004)1, S.6-7

Brady, E. Michael; Holt, Steven R.; Welt, Betty:
Peer teaching in lifelong learning istitutes. Edu-
cational Gerontology, 29(2003)10, S.851-868

Duque, Gustavo; Bonnycastle, Michael; Nazerali,
Najmi; Ferrier, Catherine et al.: Building a lear-
ning experience. The implementation of a clerk-
ship in geriatric medicine. Educational Geronto-
logy, 29(2003)8, S.671-683

Helmes, Edward; Gee, Susan: Attitudes of Australi-
an therapists towards older clients. Educational
and training imperatives. Educational Geronto-
logy, 29(2003)8, S.657-670

Lange, Anja: European Master of Science in Nur-
sing. Neuer Studiengang. Erfahrungen einer
Studentin nach dem ersten Studienjahr. Die
Schwester Der Pfleger, 43(2004)1, S.60-62

Nélle, Petra: Selbstbewusst erarbeiten. Das
SEPIA-Projekt: Qualifizierungsoffensive fir un-
und angelernte Mitarbeiter. Doppelpunkt,
2(2003)6, S.6-7

PruR3, Heide; Salveter, Werner: Selbstbestimmt
lernen. Berufsbegleitender Fernlehrgang zur
Leitenden Pflegefachkraft. Doppelpunkt,
2(2003)6, S.3-5

Schneider, Kathe: The significance of learning for
aging. Educational Gerontology, 29(2003)10,
S.809-823

Smith, Dinitia: Medical narratives. Diagnosis goes
low tech. Generations, 27(2003)3, S.55-59

Streib, Gordon F.; Folts, W. Edward: A college in a
retirement community. Educational Gerontology,
29(2003)10, S.801-808

Gesetze/Verordnungen/Richtlinien/Recht

Anpassung einer Ruhestandsvereinbarung an ge-
anderte sozialrechtliche Umstande. BGB § 313;
SGB VI § 41S. 2. Neue Juristische Wochen-
schrift, 56(2003)41, S.3005-3006

Boetticher, Arne von; Tammen, Britta: Die Schieds-
stelle nach dem Bundessozialhilfegesetz. Ver-
tragshilfe oder hoheitliche Schlichtung? Bei-
trage zum Recht der sozialen Dienste und Ein-
richtungen, (2003)54, S.28-60

Busse, Angela: Die Entscheidung des Bundes-
verfassungsgerichts zum Altenpflegegesetz.
Beitrage zum Recht der sozialen Dienste und
Einrichtungen, (2003)54, S.6174

Dé&ubler, Wolfgang: Der gemeinniitzig handelnde
Mensch. Neue Juristische Wochenschrift,
56(2003)46, S.3319-3325

Haftung der Erben; Kostenersatz durch Erben;
Sozialhileaufwendungen. 88§ 88, 92 ¢ BSHG.
ZFSH/SGB - Sozialrecht in Deutschland und
Europa, 42(2003)12, S.734-737

Kreitz, Renate: Papier ist geduldig. Etliche Arbeit-
geber unterlaufen auf vielfaltige Art und Weise
den Rechtsanspruch eines Arbeitnehmers auf
Teilzeitarbeit. Altenpflege, 28(2003)10, S.48-50

Obermaier, S. E.: Pfandbarkeit von Rentenanspri-
chen eines Rechtsanwalts. Neue Juristische
Wochenschrift, 56(2003)38, S.2754

Oestmann, Christian: Erbenersatz und Schonver-
maogen. ZFSH/SGB - Sozialrecht in Deutschland
und Europa, 42(2003)12, S.709-712

Stiiber, Stephan: Lebenspartnerschaft mit vielen
offenen Fragen. Neue Juristische Wochen-
schrift, 56(2003)38, S.2721-2724

Umrechnung nicht volldynamischer Anrechte im
Versorgungsausgleich. BGB 8§ 1587 a Il Nr. 2;
BarwertVO. Neue Juristische Wochenschrift,
56(2003)49, S.3556v3558
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Gerontologie allgemein

Mai, Ralf: Die Alten der Zukunft: eine bevdlkerungs-
statistische Analyse. — Opladen: Leske +
Budrich, 2003.- 325 S. — (Schriftenreihe des
Bundesinstituts fur Bevolkerungsforschung;
Bd. 32), ISBN 3-8100-3677-3: EUR29.90

Psychologische Gerontologie

Bojack, Barbara: Depressionen im Alter: ein Ratge-
ber fir Angehorige. - Bonn: Psychiatrie-Verlag,
2003.-187 S.,ISBN 3-88414-359-X: EUR 12.90

Dann lebt man anders ...: 22 Gesprache Uber Zeit
und Ewigkeit/Marianne Oesterreicher (Hrsg.).
- Originalausg. — Freiburg i.Br.; Basel; Wien:
Herder, 2003. - 255 S.: Il
ISBN 3-451-28189-9: EUR 19.90

Klientenzentrierte Kunsttherapie in institutionalisier-
ten Praxisfeldern/Eberhard Nélke und Marylin
Willis (Hrsg.); mit Beitr. von Annette Ciesla et
al. - Bern; Géttingen: Verlag Hans Huber, 2002.
—141S., XVI S. Taf.
ISBN 3-456-83883-2: EUR24.95

Michael, Caroline: Schlaganfall: Wege zu Kraft und
neuem Lebensmut. - Stuttgart:TRIAS, 2003. —
100 S.: Ill. ISBN 3-8304-3078-7: EUR 14.95

Tirier, Ursula: Wenn alles sinnlos erscheint: Logo-
therapie in der Begleitung lebensbedrohlich
erkrankter Menschen. — Orig.-Ausg. — Glitersloh:
Gutersloher Verlagshaus, 2003. - 125 S. —
(GTB: Gutersloher Taschenbliicher; 948)
ISBN 3-579-00948-6: CHF 17.60

Soziologische und Sozialpsychologische

Gerontologie

Anders sein und alter werden — Lesben und Schwu-
le im Alter: Dokumentation der Fachtagung
vom 22./23. November 2002; Studie ,,Alter wer-
den - &ltere Lesben und Schwule in Berlin*/
[Hrsg.: Senatsverwaltung fir Bildung, Jugend
und Sport; Red.: Fachbereich fiir gleichge-
schlechtliche Lebensweisen. — Berlin: Senbjs,
2003. - 128 S.: lll. (Dokumente lesbisch-schwu-
ler Emanzipation des Fachbereichs fir gleich-
geschlechtliche Lebensweisen; Nr. 20) [Bezug:
Senatsverwaltung fir Bildung, Jugend und
Sport - Ill C 4, Fachbereich fur gleichgeschlecht-
liche Lebensweisen, Beuthstr. 6-8, 10117 Berlin]

Challenges of the third age: meaning and purpose
in later life/ed. by Robert S. Weiss & Scott A.
Bass. — Oxford: Oxford University Press, 2002.
— X, 206 p. ISBN 0-19-513339-0: CHF 75.00

leben in Familie und Gesellschaft/Eckart Liebau
(Hrsg.). — Weinheim etc.: Juventa Verlag, 1997.
— 206 S. (Beitrage zur padagogischen Grundla-
genforschung) ISBN 3-7799-1254-6: EUR 14.50
Stracke-Mertes, Ansgar: Soziologie: der Blick auf
soziale Beziehungen. - 3., uberarb. Aufl. — Han-
nover: Vincentz Verlag, 2003. — 350 S.: Ill. (Lehr-
buch Altenpflege) ISBN 3-87870-229-9:
EUR 19.80
Wie die anderen altern: zur Lebenssituation alter
Menschen am Rande der Gesellschaft/Bernd
Seeberger, Angelika Braun (Hrsg.). — Frankfurt
am Main: Mabuse-Verlag, 2003. — 345 S.
ISBN 3-935964-09-9: EUR29.00

Geriatrie/Gerontopsychiatrie

Bdsch, Jakob: Spirituelles Heilen und Schulmedizin:
eine Wissenschaft am Neuanfang/Jakob Bosch.
— 2. Aufl. - Bern: Lokwort, 2002. - 215 S.

ISBN 3-906786-09-9: CHF 34.00
[E-Mail: lokwort@bluewin.ch]

Hagemann, Rachel: Kognitive Leistungsfahigkeit
und emotionale Befindlichkeit bei Diabetikern in
Senioren- und Pflegeheimen. - Hamburg: Kovac,
2003. - 160 S.: (Schriftenreihe Studien zur
Gerontologie; Bd. 6). — Zugleich: Diss. Univ.-GH
Wouppertal, 2002. ISBN 3-8300-0889-9:

EUR 73.00

Re, Susanna: Erleben und Ausdruck von Emotionen
bei schwerer Demenz. - Hamburg: Kovac, 2003.
- VII, 302 S. - (Schriftenreihe Studien zur Ge-
rontologie; Bd. 5). — Zugleich: Diss. Univ. Heidel-
berg, 2002. ISBN 3-8300-0944-5: EUR88.00

Sozialpolitik/Soziale Sicherung

Arbeitswelt in Veranderung und soziale Sicherheit/
Hrsg.: Internationale Vereinigung fir Soziale
Sicherheit. — Genf: Internationale Vereinigung
fir soziale Sicherheit, 2002. — 167 S. — Dokumen-
tation Soziale Sicherheit. Schriftenreihe Europa;
28) ISBN92-8437-158-9: CHF 30.00
[E-Mail: issa@ilo.org]

Gesetzliche Alterssicherung: Reformerfahrungen
im Ausland: ein systematischer Vergleich aus
sechs Landern/[Autoren: Axel Borsch-Supan...
et al.]. - KoIn: Deutsches Institut fir Altersvor-
sorge GmbH,1999. - 205 S.

ISBN 3-934446-03-5

Miegel, Meinhard; Stefanie Wahl, Peter Hefele:
Lebensstandard im Alter: warum Senioren in
Zukunft mehr Geld brauchen. — KéIn: Deutsches
Institut fUr Altersvorsorge, 2002. — 104 S.

ISBN 3-934446-14-0: EUR 10.00
[E-Mail: info@dia-vorsorge.de]

Sozialarbeit/Selbsthilfe

Maier, Uwe: Langeweile: ihre Bedeutung fur die
moderne Sozialarbeit. — Marburg: Tectum
Verlag, 2002. - 110 S. ISBN 3-8288-8432-6:
EUR25.90

lung*: soziale Arbeit mit Messies. — Bern: Edi-
tion Soziothek, 2003. — 82 BI.:lll. Zugleich: Di-
plomarbeit Fachhochschule Zirich, Hochschule
fir Sozialarbeit, 2002. ISBN 3-03-796013-2:
EUR 18.00 [verlag@soziothek.ch]

Wohnen

Ambulant betreute Wohngemeinschaften fur
demenziell erkrankte Menschen/im Auftr. des
Bundesministeriums fir Familie, Senioren,
Frauen und Jugend; [Projektmitarbeiter:] Klaus-
W. Pawletko. — Berlin: Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend, 2003.

— 48 S. [E-Mail: www.bmfsfj.de]

Gebert, Alfred J.; Hans-Ulrich Kneubuhler; mit
einem Nachw. von Thomas Klie.: Qualitatsbeur-
teilung und Evaluation der Qualitatssicherung
in Pflegeheimen: Pladoyer fiir ein gemeinsames
Lernen. - 2., Uberarb. und erg. Aufl. - Bern;
Géttingen: Verlag Hans Huber, 2003. - 507 S.

— (Programmbereich Pflege) (Pflegemanage-
ment). - Ausgezeichnet mit dem Vontobel-Preis
fur Altersforschung des Zentrums fiir Geronto-
logie der Universitat Zlrich.

ISBN 3-456-83934-0: EUR34.95

Vorbereitung auf das Alter/Weiterbildung/

Bildung Alterer

Bildung lebenslang: Leitlinien einer Bildung im
dritten und vierten Alter. - 3. Aufl. - Bonn:
Katholische Bundesarbeitsgemeinschaft fur
Erwachsenenbildung, 2003. -518S.

ISBN 3-933480-18-3: EUR 6.90
[E-Mail: arvai@kbe-bonn.de]

Buchka, Maximilian: Altere Menschen mit geistiger
Behinderung: Bildung, Begleitung, Sozialthera-
pie. — Minchen; Basel: Ernst Reinhardt Verlag,
2003. - 330 S. ISBN 3-497-01684-5: EUR29.80

Gerontologie in Bildungstheorie und Praxis: 20 Jah-
re Frankfurter Universitat des 3. Lebensalters/
Gilnther Bohme, Silvia Dabo-Cruz (Hrsg.). -
Idstein: Schulz-Kirchner Verlag, 2003.-173 S.: lIl.
ISBN 3-8248-0369-0: EUR18.50

Hoffmann-Gabel, Barbara: Bildungsarbeit mit alteren
Menschen: Themen, Konzepte und praktische
Durchfihrung. — Miinchen; Basel: Ernst
Reinhardt Verlag, 2003. — 132 S. — (Reinhardts
gerontologische Reihe; Bd. 27).

ISBN 3-497-01678-0: EUR 16.00

Lernen im Alter - Altern lernen/Eva Gdsken,
Matthias Pfaff (Hrsg.). - Oberhausen: Athena,
2003. - 260 S. - (Altern — Bildung — Gesellschaft;
Bd. 11). ISBN 3-89896-148-6: EUR 19.50

Generationen/Generationenbeziehungen

Luscher, Kurt; Ludwig Liegle: Generationenbezie-
hungen in Familie und Gesellschaft. — Konstanz:
UVK Verlagsgesellschaft, 2003. - 371 S. - (UTB;
2425). ISBN 3-8252-2425-2: EUR 19.90

Schéffer, Burkhard: Generationen — Medien - Bil-
dung: Medienpraxiskulturen im Generationen-
vergleich. - Opladen: Leske + Budrich, 2003.
—400 S. ISBN 3-8100-3645-5: EUR24.90
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Aus-, Fort- und Weiterbildung in

Gerontologie/Geriatrie/Altenhilfe

Der informierte Patient: beraten, bilden, anleiten
als pflegerisches Handlungsfeld/Ruth Schrock,
Elisabeth Drerup (Hrsg.). — Freiburg i.Br.: Lam-
bertus, 2002. - 323 S. ISBN 3-7841-1434-2:
EUR24.00

Soziale Dienste

Das Gesundheitswesen am Patienten orientieren:
Qualitatstransparenz und Beschwerdemanage-
ment als Gradmesser fir ein patientenfreund-
liches Gesundheitssystem: acht europdische
Lander im Vergleich/Christoph Kranich, Karl D.
Vitt (Hrsg.). - Frankfurt a.M.: Mabuse-Verlag,
2003. - 177 S. ISBN 3-935964-10-2: EUR 17.90

Management von Gesundheits- und Sozialeinrich-
tungen: Handlungsfelder, Methoden, Lésungen/
Hans-Joachim Schubert (Hrsg.). - Neuwied
[etc.]: Luchterhand, 2002 (cop. 2003). — 408 S.
ISBN 3-472-04953-7: EUR45.00

Gesundheit/Ernahrung/Sport

Antonovsky, Aaron: Salutogenese: zur Entmystifi-
zierung der Gesundheit. — Deutsche erw. Hrsg./
Alexa Franke. — Tubingen: Deutsche Gesell-
schaft fur Verhaltenstherapie, 1997. - 222 S. -
Forum fiir Verhaltenstherapie und psychosoziale
Praxis; Bd. 36). — Ubers. von: Unraveling the
mystery of health. ISBN 3-87159-136-X:
EUR 19.80

Becker, Doris; unter Mitarb. von Dorothee Volkert:
Erndhrungsrisiken erkennen und beheben:
Qualitatssicherung durch gezieltes Essen und
Trinken. — Hannover: Vincentz Network, 2003. —
66 S. ISBN 3-87870-480-1: EUR 16.80

Eichberg, Sabine: Sportaktivitat, Fitness und Ge-
sundheitim Lebenslauf: Grundlagen fur Praven-
tion und Gesundheitsforderung aus Sicht der
Sportwissenschaft. — Hamburg: Kovac, 2003. -
208 S.: lll. — (Schriften zur Sportwissenschaft;
Bd. 39). — Zugleich: Diss. Univ. Heidelberg,
2002. ISBN 3-8300-0793-0: EUR82.00

Koch, Marianne: Kérperintelligenz: was Sie wissen
sollten, um jung zu bleiben. - 2. Aufl. -
Minchen: Deutscher Taschenbuch Verlag,
2003.-280 S.: lll. — (dtv; 24366. Premium).
ISBN 3-423-24366-X: EUR 14.00

Migration und Gesundheit: Zustandsbeschreibung
und Zukunftsmodelle/Matthias David, Theda
Borde, Heribert Kentenich (Hrsg.). - 3. Aufl. -
Frankfurt am Main: Mabuse-Verlag, 2001 - 211 S.
Dieses Buch vereint die Beitr. der Tagung
,,Migration und Gesundheit*, Berlin, 1997.
ISBN 3-929106-56—-6: EUR 19.90

Schottler, Barbel: Bewegungsspiele 50plus:
keine(r) ist zu alt zum Spielen. - [2., Gberarb.
Aufl.]. - Aachen: Meyer & Meyer Verlag, 2002.
—158 S.: lll. ISBN 3-89124-894-6: EUR 16.90

Vetter, Christine: Gesund sein - gesund bleiben:
mit Homdopathie fit bis ins hohe Alter/Christine
Vetter. - 1. Aufl. - Baden-Baden: Aurelia-Verlag,
2002. - 135 S.: lll. - (Ratgeber moderne Homéo-
pathie). ISBN 3-922907-89-X: EUR 12.90

Aktivierung/Pflege/Rehabilitation/Therapie

Bar, Marion; mit Fachbeitr. von Volker Fenchel,
Lothar Marx, unter Mitarb. von Reinhild Miller-
Steiner, Timo Jacobs; Fachliche Beratung:
Volker Fenchel: Demenzkranke Menschen im
Pflegeheim besser begleiten: Arbeitshilfe fir
die Entwicklung und Umsetzung von Pflege-
und Betreuungskonzepten/Diakonisches Werk
Wiurttemberg (Hrsg.). — Hannover: Schluter-
sche, 2004. - 269 S.: Ill. ISBN 3-87706-897-9:
EUR32.00

Becker, Michael; Maren Sohn: Karriereplanung fir
Pflegeberufe. — Stuttgart: Verlag W. Kohlham-
mer, 2003. - 154 S.: Tab. — (Kohlhammer Pflege
- Wissen und Praxis). ISBN 3-17-017472-X:
EUR 16.00

Besselmann, Klaus; Heiko Fillibeck, Christine
Sowinski: Qualitdtshandbuch héusliche Pflege
in Balance: Wege zu einer familienorientierten
Pflege: ein Handbuch fur beruflich Pflegende,
pflegende Angehdrige und Menschen mit Hilfe-
und Pflegebedarf. — KéIn: KDA, 2003. — 1Ordner
(getr. Zahlung) in Schachtel: IIl.

ISBN 3-935299-37-0: EUR98.00

Buijssen, Huub; aus dem Niederland. von Eva
Grambow: Demenz und Alzheimer verstehen
— mit Betroffenen leben: ein praktischer Ratge-
ber. - Weinheim; Basel: Beltz, 2003. - 160 S. -
(Beltz Taschenbuch; 870)

ISBN 3-407-22870-8: EUR 12.90

Else Hansen - Pflegeplanung und Pflegedokumen-
tation im Beispiel/Hannes Brodersen et al. —
Hannover: Vincentz Network, 2003. - 70 S.: Ill.
— (Power books) ISBN 3-87870-483-6:

EUR 7.90

Flemming, Daniela: Mutbuch fir pflegende Ange-
hdrige und professionell Pflegende altersver-
wirrter Menschen. — Weinheim; Basel: Beltz,
2003. -144 S.: lllISBN 3-407-55881-3:

EUR 17.90

Gemeinsam handeln: Referate auf dem 3. Kongress
der Deutschen Alzheimer Gesellschaft, Frie-
drichshafen 12.-14. September 2002. — Berlin:
Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V., 2003. -
482 S.: Ill. — (Tagungsreihe der Deutschen Alz-
heimer Gesellschaft e.V.; Bd. 4) EUR 10.00
[E-Mail: info@deutsche-alzheimer.de]

George, Wolfgang; Ute George; unter Mitarb. von
Yasar Bilgin et al.; mit einem Vorw. von Uwe
Pramel-Philippsen: Angehdérigenintegration in
der Pflege. - Munchen: Ernst Reinhardt, 2003.
—264 S. ISBN 3-497-01676-4: EUR 24.90

Gerontologie und Pflege: Beitrage zur Professio-
nalisierungsdiskussion in der Pflege alter Men-
schen/Thomas Klie, Hermann Brandenburg
(Hrsg.); mit Beitr. von Hermann Brandenburg et
al. — Hannover: Vincentz Network, 2003. — 272
S. ISBN 3-87870-227-2: EUR 19.90

Grond, Erich: Palliativpflege in der Gerontopsychia-
trie: Leitfaden fur Pflegende in der Altenhilfe. —
Stuttgart: Kohlhammer, 2004. - 169 S. — (Kohl-
hammer Altenpflege) ISBN 3-17-017479-7:
EUR: 13.50

Konig, Stefan; Werner Hiining, Matthias Mort:
Praktizierte Versorgungsnetze. — Hannover:
Vincentz Network, 2003. - 157 S.

ISBN 3-87870-096-2: EUR 18.80

Lind, Sven: Demenzkranke Menschen pflegen:
Grundlagen - Strategien — Konzepte. — Bern;
Gottingen: Verlag Hans Huber, 2003. - 232 S.:
Ill. — (Programmbereich Pflege) (Pflegepraxis)
ISBN 3-456-84001-2: EUR26.95

Pflegestandards - und wo bleibt der Mensch? Vor-
trage und Arbeitskreisberichte der 11. Fachta-
gung ,,Behinderung und Alter* 2002 an der
Heilpddagogischen Fakultat der Universitét zu
KoéIn/Helmut C. Berghaus, Heike Bermond,
Marcella Knipschild (Hrsg.). — K6In: Kuratorium
Deutsche Altershilfe, 2003. — 147 S.: lll. - (Thema
- Tatsachen, Hinweise, Erfahrungen, Materia-
lien, Argumente; 183) ISBN 3-935299-36-2:
EUR 9.50 [E-Mail: www.kda.de]

Rudolph, Christine: Going Swiss: Leben, Arbeiten
und Pflegen in der Schweiz. — Bern; Géttingen:
Verlag Hans Huber, 2003. — 231 S.: lll. - (Hans
Huber Programmbereich Pflege)

ISBN 3-456-83694-5: EUR25.95

Sterben/Sterbebegleitung/Tod

Hénel, Dagmar: Bestatter im 20. Jahrhundert: zur
kulturellen Bedeutung eines tabuisierten Berufs.
— Minster: Waxmann, 2003. - IX, 388 S.: Ill. -
Beitrage zur Volkskultur in Nordwestdeutsch-
land; Bd. 105) ISBN 3-8309-1281-1: EUR29.90

Schmid, Cathrin: Nachtwache bei Schwerkranken
und Sterbenden. - Salzhausen: iskopress,
2003.-223 S. ISBN 3-89403-395-9: EUR 19.50

Solle, Dorothee: Mystik des Todes: ein Fragment. —
Stuttgart: Kreuz Verlag, 2003. - 157 S.
ISBN 3-7831-2322—-4: EUR 19.90

Stratling-Toélle, Helga; Johannes von Tepl: Streit um
einen wurdigen Tod: der Schrei nach Leben: der
Ackermann aus Béhmen neu entdeckt. — Pader-
born: Takt-Verlag, 2003.-98 S.
ISBN 3-931732-16-9: EUR 12.80

Suizidalitat: Ursachen — Warnsignale — therapeuti-
sche Ansatze/hrsg. von T. Bronisch et al.; unter
Mitarb. von J. Brunner et al. — Stuttgart:
Schattauer, 2002. - 220 S. ISBN 3-7945-2008-4:
EUR30.95

Wohin mit den Sterbenden? Hospize in Europa -
Ansatze zu einem Vergleich/Reimer Grone-
meyer, Erich H. Loewy (Hrsg.), in Zusarb. mit
Michaela Fink, Marcel Globisch und Felix Schu-
mann. — Minster: LIT, 2002. - 238 S.: lll. - (Fo-
rum ,,Hospiz*; Bd. 3). — Beitr. teilweise deutsch,
teilweise englisch. ISBN 3-8258-6011-6:
EUR 10.90



Berichte, Ankiindigungen, Kurzinformationen

Personalia

Als Mitglied in den Beirat des DZA wurde
die Psychologin Prof. Dr. Ursula Staudinger
berufen, die als Vizepréasidentin der Inter-
national University Bremen (IUB) und als
Dekanin des ,,Jacobs Center for Lifelong
Learning and Institutional Development*
an der IUB tétig ist.

Neuerscheinung

Andreas Motel-Klingebiel, Andreas Hoff;
Sonja Christmann; Kerstin Hamel:
Altersstudien und Studien mit alter(n)s-
wissenschaftlichem Analysepotential.
Eine vergleichende Kurziibersicht

Die hier vorgelegte Kurzanalyse im Auftrag
der Bertelsmann-Stiftung stellt in einer
knappen Ubersicht die wichtigsten Einzel-
studien der Alter(n)sforschung in Deutsch-
land und prominente internationale Ver-
gleichsuntersuchungen vor. Zielsetzung
ist es, die Grundlagen fiir die Vorbereitung
einer kunftigen Altersstudie zu erweitern,
indem Konzepte, Vorgehensweisen und
Datenbestande verfugbarer Studien im brei-
ten Uberblick erschlossen werden. Unter
bewusstem Verzicht auf viele Details wer-
den die zentralen Merkmale der einzelnen
Forschungsvorhaben herausgestellt. Ge-
rade bei einigen noch laufenden und kom-
plexen Studien war dies nur moglich durch
personliche Verbindungen zu den beteilig-
ten Wissenschaftlern, die das Vorhaben
bereitwillig unterstitzten.

Die in kondensierter Form dargestellten
Ubersichten beschranken sich auf eine
Synopse aktueller und fur die quantitative
alter(n)swissenschaftliche Forschung
wesentlicher Studien der jlingeren Ver-
gangenheit. Als ein Klassiker der geronto-
logischen Forschung wurde die Bonner
Langsschnittstudie des Alterns (BOLSA)
mit einbezogen. Die Expertise wird abge-
schlossen durch eine tabellarische Uber-
sicht Uber Eckpunkte der dargestellten
Studien.

DZA-Diskussionspapier Nr. 39,
Dezember 2003

Besuch bei den Griinen

Das DZA hat fur dieses und kommendes
Jahr eine lose Reihe von Gesprachen mit
den im Deutschen Bundestag vertretenen
Fraktionen geplant. Darin soll zum einen
die Arbeit des DZA und insbesondere das
politikberatende Leistungsspektrum des
Instituts vorgestellt werden. Zum anderen
sollen mit den Parlamentariern aktuelle
sozialpolitische Fragen im Zusammenhang
mit der gesellschaftlichen Alterung disku-
tiert werden. Der Beginn dieser Gesprachs-
reihe fand am 26.1.2004 mit Vertreterin-
nen und Vertretern der Fraktion von Bind-
nis 90/DIE GRUNEN statt.

Herr Prof. Dr. Clemens Tesch-Rémer, Herr
Dr. Motel-Klingebiel und Herr Adolph
diskutierten mit drei Abgeordneten und 6
Mitarbeitern der Bundestagsfraktion die
Mdglichkeiten der wissenschaftlichen Po-
litikberatung durch das DZA sowie Fragen
der Pflegeversorgung und der Férderung
des birgerschaftlichen Engagements
Alterer.

Neue Telefonnummer!

Die Telefonnummer des DZA hat sich
geandert. Sie kénnen uns nun erreichen
unter: 030/260740-0
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