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Alterssurvey: Tatigkeiten und Engagement

in der zweiten Lebenshalfte

Die Frage nach den Tatigkeiten und dem
Engagement in der zweiten Lebenshalfte
betrifft die Lebenssituation von mehr als
der Halfte der Bevdlkerung. Sie umfasst
sowohl Aktivitaten in der spateren Er-
werbsphase als auch im Ruhestand.

Die Bedingungen sind glnstig dafiir, dass
dem Leben im Alter nicht nur zusétzliche
Jahre gegeben werden, sondern den Jah-
ren in dieser Phase auch Leben: Im Ver-
gleich zu friheren Generationen haben die
jetzigen Alteren eine bessere Bildung,

sie sind gestinder und sie haben auch die
materiellen Voraussetzungen, um im
Ruhestand ein aktives Leben zu fuhren.Im
Alterssurvey ist der Thematik der au3erbe-
ruflichen Aktivitéten in der zweiten Lebens-
hélfte ein eigener Abschnitt gewidmet,
aus dem einige Ergebnisse im Folgenden
vorgestellt werden sollen. Den Zugang zu
dieser Thematik soll ein Blick auf verschie-
dene Theorien der Gerontologie zum
,.guten® Altern erleichtern.

Was ist ,,gutes* Altern?

Diese Frage gehort zu den zentralen Punk-
ten der Gerontologie (Alternsforschung).
Als ein wichtiges Kriterium fur ,,gutes*
Altern wird der Zusammenhang zwischen
dem Wohlbefinden alterer Menschen und
ihrer sozialen Aktivitat betrachtet: Die
Disengagementtheorie von Cumming &
Henry geht davon aus, dass das héhere
Alter mit einem Verlust an sozialen Rollen
einhergeht. Ein individuelles Bediirfnis
nach Rickzug korrespondiert dabei mit re-
duzierten gesellschaftlichen Erwartun-
gen an die Alteren. Das gelingende Zusam-
menspiel beider Faktoren wirkt sich for-
derlich auf das Wohlbefinden der Alteren
aus. Im Gegensatz dazu verfolgt die Akti-
vitatstheorie den Ansatz, dass im Alter
Aktivitat und intensive soziale Kontakte zu
einer hohen Lebenszufriedenheit beitra-
gen. Die Kontinuitatstheorie von Atchley
sieht gutes Altern vor allem als Folge
aulerer und innerer Kontinuitat der Le-
bensumstinde beim Ubergang vom mitt-
leren in das héhere Lebensalter.

Auch wenn es also offenbar nicht die eine,
abschlieRende Antwort gibt auf die Fra-
ge, welches Niveau von Aktivitat und sozi-
aler Einbindung im Alter optimal ist, l&sst
sich doch ein zentraler Punkt festhalten:

Ein wesentlicher Beitrag fur Lebensqua-
litat im Alter ist es, im Rahmen der eigenen
Madglichkeiten und Bedurfnisse die vor-
handenen Kompetenzen und Ressourcen
einzusetzen — fir sich selbst und fur ande-
re. Eine Facette des guten Alterns ist

also der produktive Aspekt des Lebens im
Alter. Dazu zahlen zundchst alle Aktivita-
ten, die der Aufrechterhaltung der eigenen
Selbststandigkeit dienen und die das
Wohlbefinden steigern, wie z.B. das Ler-
nen im Alter. Genauso gehdren aber auch
Aktivitaten dazu, die einen Nutzen fir
andere haben, sowohl im nahen Umfeld
der Familie als auch im weiteren Rahmen.
Die Betreuung von Enkelkindern und

das ehrenamtliche Engagement sind Bei-
spiele dafur.
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Abbildung 1: Diese Abbildung stellt dar, wie hoch
die Anteile der sich ehrenamtlich Engagierenden
nach Altersgruppen und Region sind (Anteile in
Prozent). Das Engagement ist vor allem bei den
Altersgruppen unter 70 Jahren in Westdeutschland
ausgepragt. Daten: Alterssurvey Replikationsstich-
probe 2002, gewichtet, Ehrenamt: Funktion/ Ehren-
amt als Mitglied in Gruppen und Organisationen
sowie sonstige Funktionen ohne Mitgliedschaft
(Quelle: Alterssurvey — DZA)
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Abbildung 2: Dargestellt sind die Anteile der Per-
sonen, die andere aufgrund ihres Gesundheitszu-
stands pflegen, betreuen bzw. mit Hilfeleistungen
unterstiutzen (Anteile in Prozent).

Daten: Alterssurvey Replikationsstichprobe 2002,
gewichtet (Quelle: Alterssurvey — DZA)

Produktives Altern kann allerdings keine
normative Zielsetzung fir alle sein. Nicht
jeder Mensch kann und will bis ins hohe
Alter aktiv an sozialen Aktivitaten teilneh-
men.

Im Folgenden sollen einige typische Bei-
spiele flur produktives Altern dargestellt
werden — das ehrenamtliche Engage-
ment, Pflegetatigkeiten, die Betreuung
von Kindern und Bildungsaktivitaten.

Ehrenamtliches Engagement — ohne

die Alteren nicht denkbar

Das ehrenamtliche Engagement ist ein
wichtiges Beispiel fur produktive Tatigkei-
ten im Alter. Viele Vereine, Verbénde und
andere Organisationen kdnnten nicht
existieren ohne die Arbeit, die von ihren
alteren Mitgliedern geleistet wird. Erfah-
rung, Zuveriassigkeit und nicht zuietzt

die Moglichkeit und Bereitschaft, viel Zeit
in das Ehrenamt zu investieren, sind uner-
lasslich fur das Funktionieren der ehren-
amtlichen Organisationen. Der Anteil der
40- bis 85-Jahrigen ehrenamtlich Engagier-
ten ist von 16 Prozent im Jahr 1996 auf

19 Prozent im Jahr 2002 gestiegen. Dieser
Anstieg betrifft nicht alle Altersgruppen
gleichermalf3en, sondern insbesondere die
40- bis 59-jahrigen Frauen sowie die Uber
55-jahrigen Ménner.

Die genauere Untersuchung des ehren-
amtlichen Engagements im Jahr 2002 fir
einzelne Gruppen zeigt:

(a) Das ehrenamtliche Engagement ist
unter den ,,jungen Alten* am starksten
ausgepragt (vgl. Abb. 1). Erst in den Alters-
gruppen Uber 70 Jahre geht es erheblich
zuriick (40- bis 54-Jahrige: 23%, 70- bis 85-
Jéhrige: 9%).

(b) Im Osten Deutschlands ist ehrenamt-
liches Engagement seltener anzutreffen
als im Westen. 20 Prozent der 40- bis 85-
Jéhrigen in Westdeutschland, aber nur

13 Prozent in Ostdeutschland sind in die-
ser Hinsicht aktiv.

Abbildung 3: In dieser Abbildung sind die Anteile der von den 40- bis 85-Jahrigen gepflegten bzw. betreu-
ten Personen dargestellt (Anteile in %). Zu sehen ist unter anderem, dass der Uberwiegende Teil der Pfle-

genden die eigenen Eltern oder die Schwiegereltern pflegt und betreut. Daten: Alterssurvey Replikations-
stichprobe 2002, gewichtet, Mehrfachnennungen der Pflegepersonen mdoglich (Quelle: Alterssurvey — DZA)

(c) Manner sind mit 21 Prozent haufiger
ehrenamtlich tatig als Frauen (17%o). Diese
Differenz nimmt Uber die Altersgruppen
zu. Von den 70- bis 85-Jéahrigen sind noch
15 Prozent der Manner, aber nur 5 Prozent
der Frauen fur ein Ehrenamt engagiert.
Ehrenamtliche Tatigkeiten sind zeitauf-
wandig: Im Schnitt werden knapp 18 Stun-
den pro Monat in eine solche Tatigkeit
investiert — 19 Stunden von den 40- bis 54-
Jahrigen und immerhin noch 17 Stunden
von den 70- bis 85-Jahrigen. Dem Riick-
gang im Beteiligungsgrad in den héheren
Altersgruppen entspricht also kein Ruck-
gang der Intensitat des Ehrenamtes. Es
handelt sich oftmals um ein ganz erhebli-
ches Engagement, das die Alteren weit-
gehend unentgeltlich erbringen.

Pflege und Betreuung - keine aus-
schlie3liche Frauensache

In Deutschland gibt es — nach einer Erhe-
bung des BMFSFJ! — etwa 1,4 Mio. Hilfe-
und Pflegebedurftige, die in Privathaushal-
ten leben. Dazu kommen noch knapp 3
Mio. Menschen, die Hilfe bei hauswirt-
schaftlichen Téatigkeiten und alltaglichen
Verrichtungen bendétigen. Knapp die Half-
te davon ist auf tagliche Hilfe angewie-
sen. Die Betreuung der Hilfe- und Pflege-
bedurftigen in Privathaushalten wird
Uberwiegend von den nédheren Angehdri-
gen ibernommen — meist unbezahilt.

Der Alterssurvey konnte fur das Jahr 2002
zeigen, dass gut 11 Prozent aller 40- bis
85-Jahrigen solche Betreuungsleistungen
erbringen, die von einfachen Hilfeleistun-
gen bis zur umfassenden Krankenpflege
reichen. Dabei bestehen zwischen Mén-
nern und Frauen Unterschiede (vgl. Abb. 2):
Frauen pflegen mit knapp 15 Prozent hau-
figer als Manner (8%). Vor allem im mittle-
ren Erwachsenenalter ist diese Differenz
ausgepragt. In diesem Alter geht es haupt-
sachlich um die Pflege der (Schwieger-)

UMaoglichkeiten und Grenzen einer selbstandigen
Lebensfuhrung hilfe- und pflegebedirftiger Men-
schen in Privathaushalten (MuG 3), 2003.

Eltern. Bei den Altesten tiber 70 Jahren
sind die Unterschiede zwischen den Ge-
schlechtern nicht mehr so grof3 —in diesen
Altersgruppen tritt die Pflege des (Ehe-)
Partners in den Vordergrund. Nach dem
Ubergang in den Ruhestand und insbeson-
dere jenseits des 70. Lebensjahrs sind
Manner also prozentual gesehen relativ
haufig in diesem Bereich tétig. Generell
wird die Beteiligung der Manner in Zukunft
ansteigen mussen, soll der Riickgang

der Zahl der Téchter und Schwiegertéchter
ausgeglichen werden.

Wer wird gepflegt und betreut von den
40- bis 85-Jahrigen? Es sind in erster Linie
die eigenen Eltern oder die Schwiegerel-
tern, die Pflege oder andere Hilfeleistungen
erhalten (siehe Abb. 3). 51 Prozent der
Pflegenden betreuen diesen Personen-
kreis. Die (Ehe-)Partner und (Ehe-)Partne-
rinnen, andere Verwandte (z.B. Kinder
oder Geschwister) und auch nicht verwand-
te Personen (Freunde, Nachbarn) sind mit
jeweils fast 20 Prozent andere wichtige
zu betreuende Personengruppen. Der An-
teil derjenigen Pflegenden, die Eltern
oder Schwiegereltern betreuen, ist bei den
40- bis 54-Jahrigen am héchsten (72 Pro-
zent). Bei den 70- bis 85-Jahrigen sind es
dagegen Uberwiegend die (Ehe-)Partner,
die gepflegt werden (45 Prozent).

Der zeitliche Umfang der pflegerischen Be-
treuung ist immens: Vor allem bei der
Pflege von (Ehe-)Partnern handelt es sich
oftmals um eine Betreuung ,,rund um die
Uhr*“, weshalb der durchschnittliche Zeit-
aufwand bei den 70- bis 85-Jahrigen auch
fast doppelt so hoch ausféllt wie bei den
40- bis 54-Jahrigen. Dem leichten Ruck-
gang des Anteils der Pflegenden in den
hoheren Altersgruppen steht daher eine
erhebliche zeitliche Intensivierung der
Pflege gegenuber.
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Abbildung 4: Die Abbildung zeigt, wie h&ufig Manner und Frauen verschiedener Altersgruppen (Enkel-)
Kinder betreuen (Anteile in Prozent). Vor allem die 55- bis 69-Jahrigen sind in der Kinderbetreuung aktiv.

In allen Altersgruppen fallt diese Aufgabe eher den Frauen als den Mannern zu. Daten: Alterssurvey Repli-
kationsstichprobe 2002, gewichtet (Quelle: Alterssurvey — DZA)

Enkelkinderbetreuung kann fur alle
Generationen von Nutzen sein

Im Miteinander der Generationen einer
Familie hat die Betreuung der Enkelkinder
eine wichtige Funktion. Sie verknlpft

die Integration der Alteren in die Familie mit
der Entlastung der mittleren Generation
und bringt nicht zuletzt Gewinne fur die So-
zialisation der Enkelkinder. Fast ein Funftel
(18%0) der 40- bis 85-Jahrigen betreut Kin-
der, die nicht im eigenen Haushalt leben.

In erster Linie sind das die eigenen Enkel
(73%). Vor allem im mittleren Erwachse-
nenalter werden aber auch Kinder von
Freunden und Bekannten beaufsichtigt.
Wie Abbildung 4 zeigt, sind die 55- bis 69-
Jéahrigen am starksten an der (Enkel-)
Kinderbetreuung beteiligt: Fast ein Viertel
(24%) in diesem Alter Ubernimmt gele-
gentlich solche Betreuungsaufgaben. Fir
die anderen Altersgruppen sind die Gele-
genheiten dazu seltener: Die jungeren Be-
fragten haben haufig noch keine Enkel
und in den héheren Altersjahren bendotigen
die Enkel dann oft schon keine Betreuung
mehr.

Der Zeitaufwand fir die (Enkel-)Kinderbe-
treuung liegt im Durchschnitt bei 35 Stun-
den pro Monat. Dabei sind die Unterschie-
de allerdings erheblich: Von der ganzta-
gigen Betreuung bis zur Betreuung von nur
einer Stunde im Monat reicht die Spann-
weite.

Wie auch bei den Pflegetatigkeiten sind
Frauen in die (Enkel-)Kinderbetreuung
starker eingebunden als Manner: Einem
Anteil von 21 Prozent Frauen bei den 40-
bis 85-Jahrigen stehen lediglich 15 Prozent
Manner gegenuber.

Lernen im Alter ist eine gewinnbrin-
gende Investition

Partizipation an Bildung ist bedeutsam
nicht nur wahrend der Erwerbslebens, son-
dern auch in der nachberuflichen Lebens-
phase. Bildung kann im Alter produktive Po-
tenziale freisetzen und zu eigensténdigen
Aktivitaten anregen. Daflr spricht der

wiederholt belegte Zusammenhang zwi-
schen Bildung und anderen produktiven
Tatigkeiten, z.B. dem Ehrenamt. Fir die
Alteren selbst kann die Partizipation an
Bildung im Alter zudem Selbstsicherheit
und Unabhéngigkeit steigern. Sie hilft,
neue Interessen zu erschlief3en, Zeit zu
strukturieren und in sozialen Netzwer-
ken eingebunden zu bleiben.

Auch im Alter ist Bildung somit nicht nur
,.Konsum*, sondern bleibt Investition: Sie
erhélt und erweitert Fahigkeiten und
Ressourcen dlterer Menschen und somit
die Chancen auf ein selbststéndiges Leben.
Im Alterssurvey kann die Bildungsbetei-
ligung am Beispiel des Besuchs von Kursen
und Vortragen dargestellt werden. Es fallt
auf, dass diese Art der Bildungsbeteili-
gung im héheren Alter eher selten genutzt
wird: Von den 70- bis 85-Jahrigen besuch-
ten im Jahr 2002 nur 4 Prozent mindestens
einmal im Monat einen Kurs oder Vortrag
(Ménner: 3%, Frauen: 4%).

Bei den 40- bis 54-Jahrigen waren es im
Vergleich dazu 11 Prozent (Manner: 9%,
Frauen: 12%) (vgl. Abb. 5). Im Osten
Deutschlands fallt die Beteiligung in die-
sem Bereich in allen hier betrachteten
Altersgruppen geringer aus als im Westen.
Altersbildung erreicht — in den hier wider-
gespiegelten Formen - offenbar keine
breite Schicht der Alteren, sondern nur ei-
nen relativ kleinen und hinsichtlich der
Sozialstruktur sehr selektiven Teil der alte-
ren Bevdlkerung. Allerdings geht Alters-
bildung heute bereits weit Uber die traditio-
nellen Institutionalisierungsformen hin-
aus.

Abbildung 5: Hier werden die Anteile der Mdnner
und Frauen dargestellt, die mindestens einmal im
Monat einen Kurs oder Vortrag (z.B. zur Fort- und
Weiterbildung) besuchen (Anteile in Prozent).
Uber die Altersgruppen hinweg nimmt diese Akti-
vitdt ab. Daten: Alterssurvey Replikationsstichpro-
be 2002, gewichtet(Quelle: Alterssurvey — DZA)

Altere nutzen den Computer seltener
als Jungere

Der Umgang mit dem Computer ist heute
fur viele Menschen eine Selbstverstéand-
lichkeit.

Ob es um die Informationsbeschaffung
durch das Internet geht, den Kontakt

zu anderen Menschen per E-Mail oder den
Einkauf am Computerbildschirm: Der Com-
puter kann den Alltag verédndern. Auch
und gerade fur altere Menschen kann die
Teilnahme am gesellschaftlichen Leben
durch den Zugang zu dieser Technik erheb-
lich intensiviert und erleichtert werden.
Allerdings kdnnen heutige éltere Men-
schen haufig nicht auf frihere berufliche
Erfahrungen mit der Computertechnik
zuruckgreifen und begegnen diesem Me-
dium daher eher mit Zurtickhaltung.

Das spiegelt auch der Alterssurvey wider:
Etwa 40 Prozent der 40- bis 85-Jahrigen
nutzten im Jahr 2002 privat — in unter-
schiedlicher Intensitat — einen Computer.
Menschen hoherer Altersgruppen be-
schaftigen sich dabei deutlich seltener mit
diesem Medium als Jingere: Nutzten im
Jahr 2002 zwei Drittel (66%0) aller 40- bis 54-
jahrigen Manner privat einen Computer,
so lag dieser Anteil bei den 55- bis 69-jah-
rigen Méannern bei 40 Prozent und bei

der altesten Gruppe (70-85 Jahre) bei ledig-
lich 12 Prozent.

Ein ahnliches Altersgefalle — aber auf viel
niedrigerem Niveau — zeigten auch die
Ergebnisse fur die Frauen: Der Anteil priva-
ter Computernutzerinnen lag in der jing-
sten Gruppe (40-54 Jahre) bei 59 Prozent
und damit in der gleichen GréRenordnung
wie bei den gleichaltrigen Mannern.

Uber die Altersgruppen sinkt der Anteil
der Computernutzerinnen aber viel starker
als bei den Méannern: Schon von den 55-
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Abbildung 6: Die Abbildung zeigt, wie viele Mdnner und Frauen privat einen Computer nutzen (Anteile

in Prozent). Die Intensitdt der Nutzung hat dabei die Spannbreite von ,,tdglich* bis ,,seltener als einmal im
Monat*“. Im héheren Alter ist die Computernutzung wenig verbreitet. Daten: Alterssurvey Replikations-
stichprobe 2002, gewichtet(Quelle: Alterssurvey — DZA)

bis 69-jahrigen Frauen nutzt nur noch jede
Flnfte (20%) den Computer und in der
altesten Gruppe (70-85 Jahre) sind es ledig-
lich noch 4 Prozent (vgl. Abb. 6).

Im Vergleich der Erhebungen 1996 und
2002 zeigt sich, dass die private Computer-
nutzung in der zweiten Lebenshélfte er-
heblich zugenommen hat. Der Anteil der-
jenigen, die eine private Computernut-
zung angaben, stieg von 20 Prozent im Jahr
1996 auf etwa 40 Prozent im Jahr 2002.
Allerdings verlief diese Entwicklung in den
Altersgruppen sehr unterschiedlich.
Abbildung 7 verdeutlich dieses Phanomen
am sinkenden Anteil derjenigen, die sich
niemals mit dem Computer beschéftigen.
Die Abbildung zeigt, dass der Anteil der
Nicht-Nutzer vorrangig bei den 40- bis 54-
Jéhrigen sank und auch noch bei den

55- bis 69-Jahrigen. Die 70- bis 85-Jahrigen
hingegen gehdren nach wie vor fast voll-
standig zu den Nicht-Nutzern, obwohl
auch fur sie die Vorteile dieser Technik im
Alltag erheblich sein konnten.

Insgesamt gesehen besteht also nach
wie vor eine alters- und geschlechtsspezi-
fischeKluft bei der Nutzung von Compu-
tern.

Engagement in der zweiten Lebens-
héalfte - Stand und Ausblick

Produktive Téatigkeiten in der zweiten Le-
benshalfte wie die Enkelbetreuung oder
das ehrenamtliches Engagement haben
nicht nur einen individuellen Wert fir
Selbstverwirklichung und Lebenszufrie-
denheit, sondern sie verkorpern zugleich
auch einen 6konomischen und gesell-
schaftlichen Wert. Der 6konomische Wert
lasst sich verdeutlichen, wenn man be-
denkt, dass fur viele dieser Tatigkeiten —
wirden sie nicht weitgehend unentgelt-
lich erbracht — sozialstaatliche Mittel

aufgewendet werden mussten. Der gesell-
schaftliche Wert dieser Tatigkeiten fur
den Generationenzusammenhalt und fir
die Zivilgesellschaft lasst sich kaum quan-
tifizieren, muss aber ebenfalls als sehr
hoch veranschlagt werden. Einschrankend
muss allerdings auch konstatiert werden,
dass diejenigen, die sich in mindestens
einem dieser Bereiche engagieren, in der
Minderheit sind und ihr Anteil Uber die
Altersgruppen hinweg stark abnimmt.

Die Daten des Alterssurveys zeigen somit
vor allem fir das mittlere Erwachsenen-
alter und die ,,jungen Alten* ein erhebli-
ches Engagement in verschiedenen Berei-
chen. Eine Reihe dieser Aktivitdten wird
mit zunehmendem Alter seltener aus-
getibt. Neue Lebensstile und Partizipations-
formen im Alter lassen sich anhand der
Alterssurvey-Ergebnisse noch nicht erken-
nen, auch wenn andere Untersuchungen
bereits darauf hinweisen.

Es sind eher die dem ,,traditionellen*
Altersbild entsprechenden Tatigkeiten, die
von den Alteren praktiziert werden. Auch
das ehrenamtliche Engagement der Alte-
ren konzentriert sich ma3geblich auf
,traditionelle* Gruppen, Vereine und Ver-
béande.

Welchen Ausblick lassen die Ergebnisse
auf die kunftige Entwicklung zu?
Gesundheit, materielle Absicherung und
vor allem das Bildungsniveau sind eng
verbunden mit der gesellschaftlichen Par-
tizipation der Alteren (z.B. im ehrenamt-
lichen Engagement). Bisher wies jede jin-
gere Generation von Alteren ein héheres
Ausbildungsniveau, eine bessere Gesund-
heit und eine bessere materielle Absich-
erung auf als ihre Vorganger. Sie verflgte
also tber mehr Ressourcen fir Aktivitat.
Daher kann insgesamt auch mit einer star-
keren Beteiligung gerechnet werden.
Zugleich ist zu erwarten, dass sich der An-
spruch auf sinnvolle Tatigkeiten erhoht.
Insofern kann man in diesen Bereichen der
Zukunft durchaus optimistisch entgegen-
sehen.

Abbildung 7: Diese Abbildung stellt dar, wie sich
zwischen 1996 und 2002 der Anteil derjenigen Per-
sonen entwickelt hat, die sich niemals privat mit
dem Computer beschéftigen (Anteile in Prozent).
Obwohl ein Riickgang in allen Altersgruppen statt-
fand, ist er bei den Jiingeren (40-54 Jahre) am
stdrksten ausgeprdgt und hat so Differenzen zwi-
schen den Altersgruppen verstérkt. Daten: Alters-
survey Basis- und Replikationsstichprobe 1996 und
2002, gewichtet (Quelle: Alterssurvey — DZA)

Voraussetzung fir eine solche Entwicklung
ist jedoch, dass die gesellschaftlichen
Strukturen und Rahmenbedingungen fur
ein aktives Engagement, die gesellschaft-
liche Partizipation und Integration der
Alteren insgesamt verbessert werden. Da-
zu gehoren z.B. die rechtlichen Rahmen-
bedingungen, altersgerechte Infrastruktu-
ren, ein realistischeres Altersbild, aber
auch die Sicherheit und Verléasslichkeit der
Alterseinkommen.
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Der Gastbeitrag:

Gerontologie als neuer Hochschultrend?
Voraussetzungen fur ein alterswissenschaftliches Profil

Stefan Pohimann

Im Zuge eines wachsenden 6ffentlichen
Interesses fir die Themen Alter und
Altern sind im Verlauf der letzten Jahre die
auleren Erwartungen und Praxisanfor-
derungen gegeniber den deutschen Hoch-
schulen deutlich gestiegen. Angemahnt
werden effiziente Losungen zum Umgang
mit den drangenden gesellschaftspoliti-
schen Fragen unserer Zeit, die durch den
demografischen Wandel eine neue Dyna-
mik erhalten haben. Fachhochschulen
und Universitaten sehen sich infolgedes-
sen in Forschung und Lehre einem wach-
senden Erfolgsdruck ausgesetzt. Vor
diesem Hintergrund geht der nachfolgen-
de Beitrag am Beispiel der Sozialen Arbeit*
auf die Erfordernisse eines zukunftsfa-
higen gerontologischen Studienprofils ein.

Bestehende Angebote nutzen und aus-
weiten

Betrachtet man die deutsche Hochschul-
landschaft bleiben explizite gerontologi-
sche Ausrichtungen des Studienangebots
noch immer Ausnahmeerscheinungen.
Dies zeigt u.a. eine aktuelle Recherche in
der Datenbank der Wochenzeitung DIE
ZEIT? Nach einer systematischen Aus-
wertung des dort verdffentlichten Stellen-
marktes finden sich im Verlauf des letzten
Jahres nur héchst selten Ausschreibun-
gen mit einem alterswissenschaftlichen
Schwerpunkt. Die bestehenden alterswis-
senschaftlichen Qualifikationsschmie-
den und die bislang an renommierten Uni-
versitaten und Fachhochschulen entstan-
denen Forschungsarbeiten bleiben noch
immer weit hinter den Arbeitsmarktanfor-
derungen auf diesem Gebiet zuriick.
Erfreulicherweise lassen sich aber zumin-
dest im Bereich des Sozialwesens verein-
zelte Versuche ausmachen, diesem
grundsatzlichen hochschulpolitischen De-
fizit zu begegnen. Dort ist nach langjah-
rigen Versaumnissen in Ansatzen eine neue
Besetzungspolitik in Richtung einer ver-
starkten Lebenslauforientierung und einer

Yvgl. dazu auch Pohlmann, S. (im Druck). Die Be-
wahrungsprobe der Sozialen Arbeit. In: Sagebiel, J.
(Hrsg.) Best Practice in Social Work, Minchen:

FH Miinchen

2Herzlich bedanken mdéchte ich mich bei Frau
Martina Matross vom ZEITverlag fur die aktive und
kompetente Unterstiitzung in dieser Frage.

gezielten Hinwendung zum héheren Alter
erkennbar. War von wenigen Ausnahmen
abgesehen noch vor nicht allzu langer Zeit
eine vergleichbare Akzentuierung in er-
ster Linie den personlichen Forschungs-
schwerpunkten einzelner Dozentinnen
und Dozenten zu verdanken, findet sich
nun zunehmend eine curriculare Neuorien-
tierung. So wurde im Verlauf der letzen
Semester durch entsprechende Aus-
schreibungen eine ganze Reihe entspre-
chender Signale gesetzt. Dazu einige
Beispiele:

An der Fachhochschule Ludwigsburg wur-
de kirzlich eine Stelle fur Soziale Geronto-
logie und an der Fachhochschule Kiel fir
Soziale Arbeit mit dem Schwerpunkt Alten-
hilfe eingerichtet. Die KFH Freiburg hat
eine Professur fir Soziale Arbeit mit dem
Schwerpunkt Altern und die Fachhoch-
schule Nordhausen eine Professur fur Ge-
rontologie besetzt. Die Fachhochschule
Fulda hat das Berufungsverfahren Soziale
Arbeit und Integrationspddagogik mit
erwachsenen und alten Menschen abge-
schlossen. An der Fachhochschule Miin-
chen hat sich ein eigener Qualifizierungs-
bereich unter dem Titel Lebenslauf und
Biografie konstituiert. Kern dieses interdis-
ziplinér ausgerichteten Studienangebots
ist ein ebenso langs- wie querschnitts-
orientierter Handlungsansatz. Dabei wer-
den einerseits fur verschiedene Arbeits-
felder Adressaten mit altersabhangigen
Problemen und Bedurfnissen identifiziert
und andererseits fur einzelne Praxisfelder
alterssensible Interventionsansétze ent-
wickelt. Ein wesentlicher Baustein dieses
Lebenslaufansatzes ist die Soziale Geron-
tologie, die auch eine eigenstandige Pro-
fessur fir diesen Bereich vorhélt. Eine aktu-
elle Ausschreibung an der Fachhochschu-
le Dusseldorf konzentriert sich auf die
Soziale Arbeit mit alten Menschen. An der
FH Koblenz wurde jingst bei der Beset-
zung der Professur fur Human- und sozial-
wissenschaftliche Grundlagen der Sozia-
len Arbeit explizit auf die notwendige Ver-
mittlung von Grundlagen und Konzepten
im Bereich der Gerontologie hingewiesen.
Die Universitat Siegen suchte noch im
Oktober 2005 eine Bewerberin oder einen

Bewerber fur eine W3-Professur mit dem
besonderen Schwerpunkt Sozialpddago-
gik der Lebensalter.

Bemerkenswert sind daneben die Entwick-
lungen an der Hochschule Vechta, wo
eine regelrechte gerontologische Bildungs-
offensive stattgefunden hat, die in
Deutschland ihresgleichen sucht. Die dor-
tige Universitat hat nach der Fusion mit
der KFH eine Sammelausschreibung von
acht Professuren realisiert, um die ge-
planten Studienangebote fir einen Bache-
lor und Master in Gerontologie realisieren
zu konnen. Diese Entwicklung verdeut-
licht, mit welchen Chancen die durchaus
kontrovers beurteilte Hochschulreform ver-
bunden ist. Mit dem Zwang zur Umstruk-
turierung der bestehenden Studiengénge
in ein System durchlassiger Bachelor-

und Masterabschlisse werden auch die
Karten fur innovative Studienangebote neu
gemischt. Sollte es den relevanten Fach-
bereichen gelingen, die Zeichen der Zeit
richtig zu lesen, so kann daraus folgerichtig
nur eine Starkung der Gerontologie er-
wachsen. Voraussetzung dafur bleibt aber
die grundsatzliche Bereitschaft zur Veran-
derung vertrauter Strukturen und Arbeits-
weisen an deutschen Hochschulen. Eine
enge Zusammenarbeit bietet sich dabei
auch mit den seit rund zehn Jahren boo-
menden Studiengangen im Gesundheits-
wesen an. Dazu ist allerdings zunéchst
die noch immer bestehende Kluft zwischen
den Bereichen Soziales und Gesundheit
zu Uberwinden. Schenkt man den Progno-
sen des zusténdigen Bundessenioren-
ministeriums Glauben, dass rund 80 Pro-
zent aller &lteren Menschen auch im Fall
eines Pflege- und Hilfebedarfs in ihren
eigenen vier Wanden verbleiben wollen, so
deutet sich hier ein enormes Betéatigungs-
feld fur die Soziale Arbeit an, das weit
Uber reine Gesundheitsfragen hinausgeht.
Letztlich miussen sich gerontologisch
orientierte Studienangebote an den Anfor-
derungen der Praxis messen. Hier sind
die vielfach noch im Aufbau befindlichen
Career Services und die Zusammenarbeit
mit ehemaligen Absolventen tber Alum-
ni-Vereinigungen an den Hochschulen ein
wirksames Mittel zur Beurteilung des
jeweiligen Marktwertes bestehender Stu-
dienabschlusse.



Uberzeugungsarbeit fiir eine geron-
tologische Profilierung leisten

Die Besetzung einschlagiger Professuren
allein reicht allerdings nicht aus. Auch die
Studierenden mussen sich bei ihren
Schwerpunktwahlen Giber die Bedeutung
der Gerontologie im Klaren sein. Im Rah-
men einer Bestandsaufnahme fir das
Land Baden-Wurttemberg hat Thomas Klie*
schon vor rund 10 Jahren auf die Bedeu-
tung der angewandten Alterswissenschaft
fur die Soziale Arbeit aufmerksam ge-
macht. Nahezu 40 Prozent der ermittelten
Berufstatigen sind nach diesen Daten
einer gerontologisch relevanten Sozialen
Arbeit zuzurechnen. Obwohl vergleichba-
re Daten in anderen deutschen Bundes-
landern noch ausstehen, stellt die Soziale
Altenarbeit schon derzeit unumstritten
einen dominierenden Praxisbereich dar.
Diese Tendenz wird sich angesichts des
demografischen Wandels in den nachsten
Jahren weiter fortsetzen und verstérken.
Angehende Sozialpddagogen und Sozialar-
beiter waren damit gut beraten, wenn

sie sich auf diese Wachstumsbranche be-
reits in ihrem Studium vorbereiten. Ent-
gegen der Tatsache, dass die Altenhilfe
eine lange und durchaus erfolgreiche Tra-
dition hat, gilt sie in den Augen zukunfti-
ger Absolventen im Bereich Sozialwesen
trotzdem noch immer als wenig anziehen-
des Berufsfeld. Eine explorative Befra-
gung des Autors unter Minchner und
Frankfurter Studierenden des Grundstudi-
ums im Fach Sozialpadagogik unterstreicht
diese Einschatzung. Bei einer offenen
Beurteilung des Arbeitsfeldes lassen sich
die Antworten der Befragten vier Kate-
gorien zuordnen. Rund 45 Prozent der Stu-
dierenden kommen zu dem Ergebnis, dass
sich die Altenhilfe als ein primar belas-
tendes Handlungsfeld beschreiben lasst.
32 Prozent schatzen andere Arbeitsfelder
der Sozialen Arbeit als ungleich interes-
santer ein. Weitere 18 Prozent der Proban-
den sehen sich aufgrund mangelnder In-
formationen nicht in der Lage, ein Urteil
abzugeben. Nur 5 Prozent betrachten die
Altenhilfe als ein attraktives Berufsfeld
(Abbildung 1). Die beiden Hochschulstand-
orte unterscheiden sich hinsichtlich die-
ser Eingruppierung nicht nennenswert.
Sicherlich gibt die hier vorgestellte Befra-
gung kein reprasentatives oder vollstan-
diges Meinungsbild wider. Die Antworten
machen aber doch deutlich, dass die Hoch-
schulen auf diesem Sektor erhebliche
Uberzeugungsarbeit zu leisten haben. Noch
immer erscheint die Altenhilfe in den
Augen vieler Studentinnen und Studenten
als altbackenes und verstaubtes Tatig-
keitsfeld, in dem es in erster Linie um die
Verwahrung oder trostlose Begleitung
ungliicklicher Greise geht. Wenn die Geron-
tologie ein erfolgreiches Studienkonzept

O belastendes Arbeitsfeld
B attraktives Arbeitsfeld
O zu wenig Informationen
B andere Praferenz

Abbildung 1: Einschatzungen von Studierenden (N = 196; 85 % Frauen; AM = 26 Jahre) im Fachgebiet

Sozialpadagogik zum Arbeitsgebiet Altenhilfe

entwickeln will, braucht es demnach eine
stichhaltige Aufklarung, um die zukinf-
tigen Akteure auf diesem Sektor auch fruh-
zeitig und das heif3t bereits mdglichst
noch vor der Einschreibung fir dieses be-
deutende Arbeitsfeld zu gewinnen. Die
Uberlegungen zur Hochschulzulassung in
Regie der einzelnen Hochschulen geben
den Studierenden zukiinftig im ginstigsten
Fall die Mdglichkeit, die Optionen fur ver-
schiedene Studienschwerpunkte schon
im Vorfeld auszuloten. Die Gestaltung der
Hochschulzulassung erweist sich damit
weniger als bloRer Filter, sondern vielmehr
als gezieltes Steuerungsinstrument,
welches friihzeitige Wahlchancen aufzu-
zeigen vermag®.

Perspektivenwechsel in etablierten
Arbeitsfeldern vornehmen

Das Altern der Gesellschaft verlangt in
vielen bestehenden Handlungsfeldern der
Sozialen Arbeit neue Akzentsetzungen.

In der Familienhilfe tauchen mit der wach-
senden Lebenserwartung neue Konstel-
lationen der beteiligten Protagonisten auf.
Hier gilt es, GroReltern oder sogar Ur-
groReltern aktiv einzubeziehen. Der struk-
turelle Wandel der Familie hat zudem
massive Auswirkungen auf die Austausch-
beziehungen zwischen den Generationen.
Auf viele der virulenten Fragen aus der
Praxis gehen die Hochschulen bislang noch
nicht hinreichend ein. Inwiefern stehen
beispielsweise Familien vor einer syste-
matischen Uberforderung und welche
Rahmenbedingungen sind zu schaffen, um
einen Ausgleich zu gewabhrleisten? Wie
ist es um die Generationensolidaritat

auBerhalb der Familie bestellt? Droht tat-
sédchlich der viel beschworene Krieg zwi-
schen Jung und Alt, oder steht der Bruch
des Generationenvertrages unmittelbar
bevor? Gleichzeitig stellt sich die Frage,
wie Kinder und Jugendliche eine von alten
Menschen dominierte Welt erleben? Be-
schwort das Anwachsen des Anteils von
Senioren eine Gerontokratie herauf, in
der die Jungen zwangslaufig das Nachse-
hen haben? Oder erscheinen alte Men-
schen trotz ihrer zahlenmaRigen Uberle-
genheit als ausgegrenzte Randgruppe?
Die Soziale Arbeit muss die Wahrschein-
lichkeit dieser unterschiedlichen Zu-
kunftsszenarien richtig einzuschatzen wis-
sen und gegeniiber erwartbaren Problem-
lagen hinreichende Vorsorge treffen.

Eine strikte Abgrenzung zwischen Alten-
und Behindertenhilfe erweist sich zuneh-
mend als problematisch. Die Ursache
dafir ist nicht nur allein darin zu suchen,
dass die Schwerbehindertenstatistiken
immer mehr &ltere Menschen ausweisen.
Viele Personen erwerben eine Behinde-
rung erst in spateren Jahren oder erfahren
im Alter eine deutliche Verschiebung

ihrer Beeintrachtigungen und Bedurfnisse.
Auch die Lebenserwartung fir bestimmte
Behindertengruppen hat die friheren
Erwartungen um einiges tbertroffen und
macht neue Handlungskonzepte notwen-
dig. Gleichzeitig erweisen sich viele
alternde Behinderten als positive, aber bis-
lang stark vernachlassigte Modelle fur
effiziente Bewadltigungsstrategien. Diese

“Klie, T. (1996). Soziale Arbeit mit alteren Menschen
in Baden-Wdirttemberg - eine Bestandsaufnahme.
In: Kontaktstelle fur praxisorientierte Forschung
(Hrsg.), Soziale Arbeit mit dlteren Menschen und
birgerschaftliches Engagement, 19-47. Freiburg:
Evangelische Fachhochschule.

5Gosch, A. & Pohlmann, S. (2005). Die Hochschul-
zulassung als fachbezogenes Sondierungsinstru-
ment. Manuskript. Miinchen: FHM.
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Form des Verlustmanagements mag auch
fur Beeintrachtigungen im Alter als eine
hilfreiche Orientierung dienen.
Kultursensible Angebote fir dltere Migran-
ten, effiziente Resozialisierungsmafnah-
men fiir altere Straffallige, ,,Spatférderung*
fur alte Menschen, Hilfen fur Obdach-
lose, sucht- oder suizidgeféhrdete Senio-
rinnen und Senioren und noch viele wei-
tere klassische Felder der Sozialen Arbeit
bedirfen zunehmend einer gerontologi-
schen Fundierung. Auch fir bislang erfolg-
reiche Routinen ist insofern ein Umden-
ken erforderlich. N6tig sind systematische
Evaluationen, welche Methoden und Kon-
zepte sich auf konkrete Arbeitsgebiete
der sozialen Arbeit mit &lteren Menschen
Uibertragen lassen und welche nicht.

Was unterscheidet etwa die Altenbildung
vom herkdmmlichen Verstandnis der Er-
wachsenenbildung? Wie missen sich
Beratungsangebote, Gruppen- und Netz-
werkarbeit an die neue Zusammensetzung
der Klientel langfristig anpassen? Leere
Haushaltskassen und ein steigender Rati-
onierungsdruck tragen au3erdem dazu
bei, dass es selbst viel versprechenden In-
itiativen in der Arbeit mit alteren Men-
schen an Durchsetzungskraft fehlt. Uner-
lasslich ist daher ein effizientes Sozial-
management, das die Notwendigkeit zur
Arbeit mit alteren Menschen deutlich zu
machen versteht. Die Soziale Geronto-
logie vermittelt das Handwerkszeug, das
eine erforderliche Profilierung in diesen
Bereichen erlaubt. Gefordert sind aber
auch Kreativitat und Pioniergeist bei der
Ausgestaltung dieser sich wandelnden
Praxisfelder.

Vernachlassigte Studienangebote
ausbauen

Viel spricht dafir, in der Sozialen Arbeit den
Fokus auf die Chancen und Risiken des
Alters zu legen. Es geht dabei nicht darum,
die Bedeutung anderer traditioneller
Handlungsfelder herabzuwirdigen. Viel-
mehr kommt es darauf an, zuséatzliche Op-
tionen aufzuzeigen, die sich durch eine
solche Profilscharfung ergeben. Die Hoch-
schulen haben hier die Verpflichtung, zen-
trale aber weitgehend unbearbeitete
Handlungsfelder zu identifizieren und zu
erschlieen. Gerade fir die Soziale Arbeit
bieten sich an dieser Stelle nicht hinrei-
chend genutzte Gestaltungsspielraume.
Das Thema Demenz und die in diesem Zu-
sammenhang haufig vernachlassigten psy-
chosozialen Hilfen gewinnen angesichts
der wachsenden Prévalenz- und Inzidenz-
raten an Bedeutung. Wir wissen insge-
samt noch viel zu wenig Uber die Situation

Hochaltriger und die Méglichkeiten, die
Selbstbestimmung und Lebensqualitat
bis ins hohe Alter zu erhalten. Die bislang
vernachlassigten Felder der Pravention,
Gesundheitsforderung und Rehabilitation
mussen in Ergdnzung zur Akutversorgung
mehr an Profil gewinnen. Hier kann auch
die wachsende Bereitschaft fur eine inter-
nationale Zusammenarbeit von groRem
Nutzen sein. Senioren geraten aber auch
angesichts ihrer hohen Kaufkraft als attrak-
tive Konsumentengruppe verstarkt in das
Blickfeld der Sozialen Arbeit. Neue For-
schungsfelder entstehen und beleben den
Theorie-Praxis-Transfer. In diesem Kon-
text wéachst die Erkenntnis, dass wir viel
vom Alter lernen kénnen. Bestimmte The-
menbereiche sind im Zuge einer Uberal-
terung der Bevoélkerung mit sozialem
Zundstoff versehen. Fragen einer wiirde-
vollen Sterbebegleitung und einer erhéh-
ten Autonomie und sozialen Teilhabe
unter erschwerten Bedingungen erhalten
noch immer zu wenig Gewicht. Die von
alteren Menschen dokumentierte Bereit-
schaft fir burgerschaftliches Engage-
ment und die mogliche Konkurrenz zur Er-
werbsarbeit findet zu selten die gebih-
rende Berlicksichtigung. Allein diese un-
vollstandige Beispielsauflistung streicht
die Komplexitat beruflicher Anforderungen
in der Sozialen Arbeit heraus. Gleichzeitig
werden auch die Chancen und berufs-
praktischen Implikationen sichtbar, die sich
durch eine klare Positionierung ergeben.
Die Arbeit fur und mit élteren Menschen
wird damit zum Prifstein einer leistungs-
fahigen Sozialen Arbeit, aber auch zum
,.Jobgetter* in einem stetig wachsenden
und au3erordentlich vielseitigen Arbeits-
segment.

Lebenslaufanséatze starken

Senioren entpuppen sich im Sozialwesen
zunehmend als aktive Blindnispartner bei
der Bewadltigung von Krisen — etwa in
Form von Berufswahlpaten, die junge Men-
schen bei der erschwerten Suche nach
dem richtigen Arbeitsplatz unterstitzen.
Das gerontologische Wissen um das pro-
duktive Altern trégt dazu bei, die Res-
sourcen in dieser Gruppe ganz in diesem
Sinne zur Geltung zu bringen. Das Hand-
lungsfeld der Gerontologie erstreckt sich
aber nicht nur auf ltere Menschen, son-
dern auch auf die Alten von morgen

und Gbermorgen. Diejenigen, die sich als
junge Menschen beizeiten auf ein selbst-
bestimmtes und erfolgreiches Altern
vorbereiten wollen, zahlen in der priméren
Sozialen Arbeit noch zu selten zu den
gezielt angesprochenen Adressaten. Im
Sinne von systemischen Ansétzen geho-
ren aber auch die jiingeren Angehorigen
und das Beziehungsgeflecht zwischen
Jung und Alt in das Visier der Sozialen Al-

tenarbeit. Wiederholt wird der Vorwurf
laut, dass junge Absolventen der Sozialen
Arbeit aufgrund ihrer geringeren Lebens-
erfahrung keine ausreichenden Vorausset-
zungen fur die Arbeit mit alteren Men-
schen mitbringen. Doch genauso wenig
wie ein Arzt nur die Krankheiten behan-
deln kann, unter denen er selbst leidet,
bedingt die Arbeit mit alteren Menschen
nicht automatisch ein hohes Alter der
beteiligten Berufsgruppen. Dennoch mis-
sen sich Sozialpaddagogen und Sozialar-
beiter gegeniiber mdglichen Ubertragungs-
phdnomenen wappnen. Eine professio-
nelle Vorbereitung auf dieses Arbeitsge-
biet muss daher auch ebenso eine theore-
tische Fundierung wie auch eine zielgrup-
penspezifische Methodenausbildung
bertcksichtigen. Die Kenntnis und Beruck-
sichtigung individueller Biografien erwei-
sen sich auBerdem vielfach als Schlussel
fur eine effiziente Ausgestaltung von
Sozialarbeit.

Praxisanforderungen unmittelbar
einbeziehen

Wer mit dlteren Menschen arbeitet, kennt
die Heterogenitat und Vielschichtigkeit
dieser Gruppe. Daraus ergibt sich die For-
derung nach einer entsprechenden Plura-
litdt der Angebote in der Sozialen Arbeit.
Wenn man die Postulate nach mehr Auto-
nomie und Selbstbestimmung im Alter
ernst nimmt, impliziert dies auch die Wahl-
freiheit gegentiber ganz unterschiedlich
ausgerichteten Leistungen in der Sozialen
Arbeit. Die professionellen Dienste mis-
sen sich hierbei auf die neuen Generatio-
nen der Alten einstellen, die sich durch ein
groRReres Selbstbewusstsein und durch
einen veranderten historischen Lebens-
weg auszeichnen. Leistungen, die in friihe-
ren Jahren durch private Hilfen vor allem
innerhalb der Familie realisiert werden
konnten, lassen sich langfristig nicht mehr
nur auf diese Orte beschréanken. Die Palet-
te der Projekte geht Uber den fruher tbli-
chen Anspruchsbereich des Sozialwesens
sehr weit hinaus und fuhrt mitunter zu
erheblichen Wettbewerbskampfen um die
Gunst der Alteren. Bestehende Handlungs-
anséatze zeigen bereits heute eine erstaun-
liche Vielfalt an Betatigungsfeldern in

den Bereichen Gesundheit, Wirtschaft, Kul-
tur und Bildung. Aufgrund einer oftmals
unzulanglichen Offentlichkeitsarbeit fehlt
es aber an einer entsprechenden flachen-
deckenden Verbreitung und kreativen Imi-
tation nachahmenswerter Handlungsan-
satze. Kostentrager investieren zu wenig
in nachhaltige Projekte und ziehen be-
stehende Finanzierungen selbst bei erfolg-



reicher Arbeit aufgrund der prekaren Mit-
telausstattung zurtick. Kosteneinsparun-
gen sind aber nicht nur durch die Vermei-
dung von Reibungsverlusten und Syste-
mineffizienzen oder die Ausnutzung von
Tragerbundnissen und eine verbesserte
Qualitatssicherung zu erreichen. Auch
die mittel- und langfristigen Einsparungs-
effekte durch eine gezielte Investition in
die Soziale Altenarbeit mussen durch ent-
sprechende Argumente unterflttert wer-
den. Dass solche Einsparungen maoglich
sind, steht au3er Frage. Sie sind aber
auch durch unbestechliche Fakten zu be-
legen. Entsprechend missen soziale Ein-
richtungen zunehmend nach unterneh-
merischen Gesichtspunkten gefiihrt und
bewertet werden, ohne ihr anwaltschaft-
liches Mandat in sozialen Fragen zu ver-
nachlassigen.

Die Studierenden haben ein Anrecht dar-
auf, dass die Hochschulen sie mit dem
erforderlichen Riistzeug versehen, um
sich auf verénderte Praxisanforderungen
in einer alternden Bevolkerung beizeiten
einstellen zu kénnen. Gerade die Fach-
hochschulen kdnnen hier als Seismogra-
fen wirken, die sensibel und vor allem
schnell auf die Riickmeldungen aus den
Anwendungsbereichen reagieren. Sie er-
weisen sich somit als verantwortliche
Weichensteller, deren Aufgabe zusatzlich
darin bestehen kann, als eine der treiben-
den Krafte fir eine zukunftsfahige Soziale
Arbeit zu fungieren. Es bleibt zu hoffen,
dass sich die Hochschulen dieser Verant-
wortung bewusst sind und ihr Lehrange-
bot in genau dieser Richtung auszuge-
stalten verstehen.

Dr. Stefan Pohlmann, Dipl.-Psych., ist
Professor flir Gerontologie im Fachbe-
reich Sozialwesen der Fachhochschule
Miinchen.

Kontakt: stefan.pohlmann@fhm.edu

Hinweise, Projekte, Modelle

Pravention: Notwendigkeit und Defizite
— Aktuelle Befunde aus dem Gesund-
heitsmonitor

Der Erhalt der Gesundheit im Alter ist von
gro3er Bedeutung. Individuell, aber vor
dem Hintergrund des demografischen
Wandels auch volkswirtschaftlich. Wie
der Alterssurvey zeigt, gibt es in der zwei-
ten Lebenshélfte ein hohes Préventions-
potenzial, mit dem die Entwicklung von
chronischen Krankheiten und Multimorbi-
ditat im Alter deutlich gebremst werden
kénnte. Auch in den Leitbildern des funf-
ten Altenberichts wird an prominenter
Stelle auf die Notwendigkeit zur Préaven-
tion hingewiesen. Allerdings verdeutlicht
der Alterssurvey nicht nur Préaventions-
potenziale sondern auch Defizite ihrer Aus-
schopfung (vgl. Informationsdienst Alters-
fragen, Heft 1, 2006, S. 2-7).

Wie grof? der Verbesserungsbedarf tat-
sdachlich ist, zeigt der aktuelle
Gesundheitsmonitor der Bertelsmann
Stiftung, in dessen Rahmen sowohl die
Bevolkerung als auch niedergelassene
Haus- und Fachérzte nach ihren Einstel-
lungen und Verhaltensweisen zum Thema
Pravention befragt wurden.

So sprechen sich zwar drei Viertel der
Arzte fur eine Starkung der Pravention im
deutschen Gesundheitswesen aus, aber
weit weniger als die Halfte gibt an, dass
sie selbst ihren Patienten Beratungen,
Schulungen und Kurse zur Primarpraven-
tion und Gesundheitsférderung anbieten,
und ein Viertel sieht die Verantwortung
allein beim Patienten. Gleichzeitig ver-
weist fast ein Drittel der Arzte seine Pa-
tienten zur Primdarpravention an andere In-
stitutionen (vor allem an Selbsthilfegrup-
pen und Patientenverbande, Krankenhau-
ser und Rehabilitationseinrichtungen, aber
auch Ernahrungsberater, Krankenkassen
und Sportvereine).

Insgesamt schreiben Arzte verhaltens-
bezogenen MaRnahmen bei der Verhiitung
von Krankheiten eine héhere Bedeutung
zu als medikamentésen Therapien. Dies
zeigt sich am Beispiel von Herz-Kreislauf-
Erkrankungen: Die Arzte halten samtliche
verhaltenspraventiven Interventionen
(wie Verringerung des Tabakkonsums,
Abnehmen, mehr Bewegung, Ernahrungs-
umstellung) zur Krankheitsvorbeugung

fur wirksamer als die Einnahme von Arz-
neimitteln (etwa Blutdruck- und Blutfett-
senker).

Zugleich zeigt die Bertelsmann-Studie,
dass sich fiir Arzte der Einsatz diagnos-
tischer Apparate noch immer weit besser
rechnet als die Pravention. Aber auch die
Qualifikationen der Mediziner im Vorsor-
gebereich sind unterentwickelt: Zu viele
beschranken sich auf individuelle Ermah-
nungen und Belehrungen.

Der Stellenwert der Pravention im arztli-
chen Alltag ist gering. Vier von funf der
befragten Arzte wenden durchschnittlich
nicht mehr als 10 Prozent ihrer wochent-
lichen Arbeitszeit fir die Vorbeugung und
Friherkennung (Priméarpravention) von
Krankheiten auf. Bei den Fachérzten ent-
fallen durchschnittlich 8,5 Prozent der
Arbeitszeit auf priméarpraventive MaRRnah-
men. Bei Medizinern, die in der Regel
von ihren Patienten direkt und ohne Uber-
weisung aufgesucht werden (so genan-
nte Primararzte, also Allgemeinmediziner,
Praktische Arzte, hausérztlich tatige Inter-
nisten, Kinderérzte, Frauendrzte), ist der
Arbeitszeitanteil mit durchschnittlich 13,5
Prozent etwas hoher. Generell wenden
Arzte fur die Friiherkennung von Krank-
heiten (Sekundarprévention) doppelt so
viel Zeit auf wie fur Krankheitsvermeidung
(Priméarpravention). Geeignete Anreize,
damit sich Mediziner starker um die um
die Vorbeugung von Krankheiten kiim-
mern,

waren nach Meinung der Arzte vor allem
eine bessere Vergltung praventiver Leis-
tungen und mehr verfligbare Zeit.

Ein Funftel der Arzte meint jedoch, schon
jetzt genug fir die Pravention zu tun. Bes-
sere Fortbildung halten nur 17 Prozent

fur einen geeigneten Anreiz, 15 Prozent
geben an, sie brauchten mehr wissen-
schaftliche Nachweise Uber den Nutzen
von Pravention.

Aus Sicht der Bevdlkerung stellt sich die
Frage, was Menschen Uiberhaupt veran-
lasst, sich gesundheitshewusst zu verhal-
ten. Von denjenigen, die in den vergange-
nen 12 Monaten ihr Verhalten geandert
haben, geben tber 60 Prozent die Sorge
um ihre Gesundheit als Ursache an.
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Mahnungen des Arztes veranlassen je-
doch nur etwa 20 Prozent der Frauen und
25 der Manner zur Umstellung ihrer Le-
bensweise. Gut 40 Prozent der Befragten
betrachten eine gesunde Lebensweise
als Wert an sich, weil sie zu Wohlbefin-
den, Lebensqualitat und personlicher Zu-
friedenheit beitragt. An dritter Stelle fol-
gen wahrgenommene Veranderungen der
eigenen Belastbarkeit und Fitness. Als
am wenigsten motivierend erweisen sich
Bonus-Programme der Krankenkassen.
Wie die Ergebnisse des Gesundheitsmo-
nitors zeigen, reicht es nicht aus, Uber be-
stehende Angebote zu informieren und
entsprechende Kontakte zu vermitteln,
denn 40 Prozent derjenigen, die von ihrem
Hausarzt in den letzten 12 Monaten auf
konkrete Angebote der Krankheitsvorbeu-
gung und Gesundheitsférderung aul3er-
halb der Arztpraxis hingewiesen wurden,
haben keines dieser Angebote in An-
spruch genommen. Bei der Teilnahme an
gesundheitlichen Vorsorgeuntersuchun-
gen stimmen die Ergebnisse allerdings
optimistischer.

Weitere Informationen: Eine ausfiihrliche
Darstellung des Gesundheitsmonitors
zum Thema ,,Prdvention* einschliel3lich
der Fragebdgen und ausflihrlichen Metho-
denberichte ist unter www.bertelsmann-
stiftung.de abrufbar (Erhebungswellen
sieben und acht bei den Versicherten
sowie Erhebungswellen vier und zwei bei
den Arzten).

Kontakt: Sigrid Tzyschakoff

Tel.: 052 41/81 81 46,

E-mail: sigrid.tzyschakoff@bertelsmann.de

Forschungsforderung 2006 der Deut-
schen Alzheimer Gesellschaft

Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft ver-
gibt im Jahr 2006 zum vierten Mal eine
Forderung fur Forschungsprojekte. Perso-
nen oder Institutionen, die Forschungs-
projekte durchfuihren bzw. Projekte begin-
nen wollen, deren Ergebnisse zur Verbes-

serung von Therapie und Versorgung von
Demenzkranken und ihren Angehérigen
erkennbar beitragen, kdnnen sich um eine
Forderung bewerben.

Bis zum 31. Mai 2006 konnen Antréage ein-
gereicht werden. Der Fachliche Beirat

der Deutschen Alzheimer Gesellschaft wird
die Beitrage bewerten, Uiber die dann der
Vorstand entscheidet. Maximal werden
25.000 vergeben.

Die geforderten Projekte werden auf der
22. Konferenz von Alzheimer‘s Disease
International, die von der Deutschen Alz-
heimer Gesellschaft vom 12.-14.10.2006 in
Berlin organisiert wird, am 14.10.2006 be-
kanntgegeben.

Die Bewerbungsunterlagen kénnen tele-
fonisch, schriftlich oder per E-Mail an
gefordert werden:

Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V.,
Friedrichstr. 236, 10969 Berlin,

Tel. 030/ 259 37 95-0,

E-Mail: info@deutsche-alzheimer.de;
Internet: www.deutsche-alzheimer.de;
Kontakt: Sabine Jansen, Hans-Jirgen
Freter: Tel. 030/ 259 37 95-0

Haushaltsassistenz fir Pflegebedurftige
In Rheinland-Pfalz sollen zukinftig pflege-
bedurftige Menschen, die zu Hause leben,
durch eine ,,Haushaltsassistenz* unter-
stltzt werden. Zugleich soll damit die
Schwarzarbeit in diesem Bereich reduziert
werden. Zum 1. Januar ist die Rahmen-
vereinbarung fur ein vom Land mit einer
Million Euro jahrlich geférdertes entspre-
chendes Projekt in Kraft getreten. Die
Assistenz soll personen- und haushaltsbe-
zogene Dienstleistungen fur hilfe- und
pflegebedirftige Menschen und ihre Fami-
lien erbringen und stundenweise bei
ambulanten Pflegediensten angefordert
werden kdnnen.

,,Damit steht Betroffenen eine preisgiins-
tige und legale Mdglichkeit zur Entlastung
zu Verflgung*, so die Sozialministerin
Malu Dreyer. Mit dem Projekt will das Land
auch die Schwarzarbeit durch osteuropa-
ische Hilfskrafte in Haushalten einddmmen.
Die Vereinbarung wurde zwischen Minis-
terium, Bundesagentur fir Arbeit, Verban-
den der Pflegeeinrichtungen, Pflegekas-
sen, kommunalen Spitzenverbanden und

Pflegeverbanden geschlossen. Danach
kann die Haushaltsassistenz zwischen 6
und 22 Uhr stundenweise angefordert
werden, die Leistungen werden individuell
vereinbart.

Der Preis soll pro Stunde zwischen 8,50
und 14 Euro liegen. Bernd Meurer, Préasi-
dent des privaten Pflegeverbands bpa,
begrufite das Angebot: ,,Damit kann die
hauswirtschaftliche Versorgung pflegebe-
durftiger Menschen kiinftig durch quali-
fizierte ambulante Dienste mit dem eige-
nen Personal kostenglinstig erbracht
werden*.

Hospize in Deutschland: Viel zu wenig
und grol3e regionale Unterschiede

Die Hospizstatistik 2005 der Deutschen
Hospiz Stiftung zeigt, dass von den (im
Jahr 2004) in Deutschland gestorbenen
818 000 Menschen nur 4,3 Prozent eine
ehrenamtliche psycho-soziale Begleitung
durch ambulante Hospizdienste und 2,3
Prozent eine professionelle Palliativ-Care-
Versorgung in stationdren Hospizen oder
Palliativstationen erhalten haben. Zugleich
gibt es grole regionale Unterschiede.

In der Haufigkeit der Palliativ-Care-Versor-
gung steht Bremen mit 4,5% an der Spit-
ze, gefolgt von Mecklenburg-Vorpom-
mern (3,7%), dem Saarland (3,4%), NRW
und Rheinland-Pfalz (jeweils 2,9%), Berlin
(2,8%), Hamburg (2,6%), Schleswig-Hol-
stein, Sachsen-Anhalt und Niedersachsen
(jeweils 2,5%), Bayern (2,1%), Branden-
burg (1,9%), Sachsen (1,7%), Hessen
(1,6%), Baden-Wirttemberg (1,5%) und —
erheblich unter dem Durchschnitt — Thu-
ringen (0,6%).

Bei den stationdren Hospizen oder Pallia-
tivstationen ergibt sich ein etwas anderes
Bild. Hier ist die Versorgungsrate in Baden-
Wirttemberg mit Abstand am besten
(7,4%), gefolgt vom Saarland (5,4%),
Schleswig-Holstein (4,9%), NRW und Hes-
sen (jeweils 4,6%), Niedersachsen (4,3%),
Bayern (3,9 %), Berlin, Mecklenburg-
Vorpommern und Rheinland-Pfalz (jeweils
3,8%), Brandenburg (3,7%), Thiringen
(3,0%), Hamburg (2,8%), Sachsen (2,3%)
und Sachsen-Anhalt (1,5%).
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Keines der Bundeslander erreicht jedoch
auch nur im entferntesten die Quote,
welche die Hospiz Stiftung fiir erforderlich
halt, namlich mindestens 40 Prozent.
,,Der Versorgungsgrad stagniert seit Jah-
ren auf einem international beschdmend
niedrigen Niveau“, beklagt die Theologin
Elke Simon von der Deutschen Hospiz
Stiftung. Zwar wurden immer wieder Hos-
pizdienste gegrindet. ,,Viele Dienste
mussten inzwischen aber schon wieder
schlieBen*, sagt Simon.

Die Abhéngigkeit der Hospiz-Versorgung
von Spendenmitteln und der Vergabe von
Fordergeldern nach Gutdinken misse
endlich ein Ende haben, fordert sie. ,,Jeder
Sterbende muss einen Rechtsanspruch
auf palliative Versorgung haben.* Im Plan
von Gesundheitsministerin Ulla Schmidt,
Palliative-Care-Teams ins Sozialgesetz-
buch V aufzunehmen, sieht Simon einen
,.guten Ansatz*.

Von den 245 Milliarden Euro Aufwendun-
gen fur das Gesundheitswesen flossen
nach Angaben der Stiftung 2005 zwolf Mil-
lionen Euro in die ambulante hospizliche
Begleitung und 24 Millionen Euro in die
Palliativ-Care-Versorgung.

Weitere Informationen:

Deutsche Hospiz Stiftung (Dortmund),
Telefon: 0231/738 07 30;
Informationsbiiro Miinchen, Telefon:
089/202 08 10; Informationsbdiro Berlin,
Telefon: 030/284 44 84-0;

Internet: www. hospize.de

Was altere Menschen mit buirgerschaft-
lichem Engagement selbst regeln kdn-
nen — Bundesseniorenministerium berat
Kommunen zu Burgerengagement

Das Bundesseniorenministerium berat
mit einem neuen Modellprojekt zwolf
Kommunen beim Aufbau einer innova-
tiven Altenarbeit, in der dltere Menschen
eigenverantwortlich Aufgaben fir das
Gemeinwesen Ubernehmen. Dem Modell-
projekt ,,Selbstorganisation alterer Men-
schen* liegt die Uberlegung zu Grunde,
dass es sich fur Kommunen lohnt, diese
neuen Formen des Engagements von
alteren Menschen aktiv zu unterstitzen.
Denn altere Menschen sind haufig zu
freiwilligem Engagement bereit fur Leis-

tungen, die die Kommunen nicht langer
alleine erbringen kénnen. Dies fihrt zu
einem Wohlfahrtsgewinn fiir alle Genera-
tionen.

Schwimmbaéder, Bibliotheken, Altentages-
statten und Jugendtreffs kdnnen bereits
heute in vielen Kommunen ohne das Eige-
nengagement von Birgerinnen und Bir-
gern nicht in vollem Umfang erhalten wer-
den. Das Modellprojekt des Bundesminis-
teriums fur Familie, Senioren, Frauen und
Jugend unterstitzt die Kommunen darin,
Wege zu finden, wie sie solche Leistungen
nicht vollstandig kommerzialisieren oder
einschranken mussen, sondern sie mit
freiwilligem Engagement insbesondere von
alteren Menschen, von Vereinen und Bur-
gergruppierungen erhalten kdnnen.

An dem Modellprojekt kénnen sich zwdlf
Kommunen beteiligen, in denen bereits
Infrastruktureinrichtungen des burger-
schaftlichen Engagements bestehen, z.B.
Seniorenbiros, Ehrenamts- bzw. Freiwil-
ligenagenturen, Initiativen und Vereine im
relevanten Engagementbereich, die Bur-
gerbeteiligung im Rahmen des Projektes
unterstutzen kénnen.

Das Institut fir Sozialarbeit und Sozialpa-
dagogik (ISS-Frankfurt a.M.) sammelt
nationale und internationale Beispiele fur
eine gelungene Uberfiihrung von Aufga-
ben in Selbstorganisation der Blirgerinnen
und Burger. Es wird die Erfahrungen der
Kommunen und der Freiwilligen auswerten
und Kommunen beim Uberleitungspro-
zess der Birgerbeteiligung beratend be-
gleiten. Vorrangig geht es dabei um Projek-
te, bei denen den Erfahrungen und Kennt-
nissen élterer Menschen eine Schlus-
selfunktion zukommt.

Kontakt: Ansprechpartner ,,Selbstorgani-
sation &lterer Menschen**

Dr. Ludger Klein, ISS-Frankfurt a.M.,
Telefon 069/957 89-135,

E-Mail: ludger.klein@iss-ffm.de

Starkere Belastung der Alteren in der
Krankenversicherung?

Mit seiner Forderung, alteren Menschen
kuinftig héhere und annahernd risikoaquiva-
lente Pauschalbeitrage zur Krankenver-
sicherung abzuverlangen, ist der Vorsitzen-
de der Kassenarztlichen Bundesvereini-
gung (KBV) Dr. Andreas Koéhler weithin auf
Ablehnung gestof3en. ,,Vier Arbeitneh-
mer, die Beitrédge zahlen, finanzieren der-
zeit einen Rentner, demnéchst sind es
drei. Das kann nicht mehr lange funktionie-
ren*, sagte Kohler in einem Interview mit
dem ,,Tagesspiegel*. Langfristig sei es
notwendig, mit unterschiedlichen Versiche-
rungstarifen zu arbeiten und innerhalb der
Generationen Alterungsrickstellungen zu
bilden. Kéhlers Meinung nach mussen
dafir die Beitrage unabhéangig vom Lohn-
einkommen, aber abhangig vom Krank-
heitszustand der Versicherten kalkuliert
werden. Dazu sollten pro Generation
Kopfpauschalen berechnet werden, die das
Krankheitsrisiko dieser Generation abbil-
den und ausreichen, um Rucklagen fur
kiinftige Ausgabensteigerungen zu bilden.
Mit heftiger Kritik haben Vertreter der
Regierungsfraktionen und von Sozialver-
bénden reagiert. SPD-Generalsekretér
Hubertus Heil sprach von einer ,,skandal6-
sen Debatte* und sagte, die SPD stehe
dafir, dass Krankheit nicht Armut bedeute.
,,Das ist ein Anschlag auf die solidarischen
Grundprinzipien der gesetzlichen Kran-
kenversicherung*, sagte die gesundheits-
politische Sprecherin der SPD-Fraktion

Dr. Carola Reimann gegeniiber der ,,Arzte
Zeitung*. Bei der Beitragsberechnung

fUr die Krankenversicherung musste auch
in Zukunft die finanzielle Leistungsfa-
higkeit der Versicherten berucksichtigt wer-
den. ,,Eine Risikobewertung oder -selek-
tion darf dagegen nicht stattfinden*, so
Reimann.

,,Gegen eine Privatisierung des Krank-
heitsrisikos* sprach sich auch die gesund-
heitspolitische Sprecherin der Union,
Annette Widmann-Mauz, aus. ,,Risikoaqui-
valente Pramien wirden auch die treffen,
die unverschuldet ein héheres Krankheits-
risiko haben*, sagte Widmann-Mauz der
Arzte Zeitung*. Damit wiirde ein Grund-
konsens in der Sozialpolitik aufgehoben.
Auch das Bundesgesundheitsministerium
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wies Kohlers Vorschlag zuriick. ,,Das ist
das Prinzip der privaten Krankenversiche-
rung und nicht der solidarischen Kranken-
versicherung.*

Der Sozialverband VdK verurteilte Kdhlers
Plan als ,,Diskriminierung &lterer Men-
schen*. ,,Diese durften nicht dafir bestraft
werden, dass sie alt geworden seien®, sag-
te VdK-Chef Walter Hirrlinger der ,Frankfur-
ter Rundschau‘. Der Generationenaus-
gleich sei Basis der gesetzlichen Kassen.
Ihn aufzugeben bedeute, die solidarische
Krankenversicherung abzuschaffen.

Als ,,Schlag ins Gesicht der élteren Patien-
ten* bezeichnete der Prasident des Sozial-
verbandes (SoVD), Adolf Bauer, Kéhlers
Vorschlag. ,,Die Grundséatze der solidari-
schen Krankenversicherung dirfen nicht
auler Kraft gesetzt werden. Wer die
Solidargemeinschaft der Krankenversicher-
ten aufkiindigen will, will eine andere
Gesellschaft.*

Vertreter der Kassen wandten sich eben-
falls gegen den Plan des KBV-Chefs. Die
Solidaritat der Gesunden mit den Kranken
und der Jungen mit den Alten sei ein
Kernbestand der gesetzlichen Kranken-
versicherung, sagte ein BKK-Sprecher der
.FAZ*. ,,Hb6here Beitrage fur dltere oder
kraénkere Menschen lehnen wir ab.*
Angesichts der Diskussion, die sie losge-
treten hatte, prazisierte die Kassenarztli-
che Bundesvereinigung (KBV) den Vor-
schlag in einer Presseerklarung. Es ginge
nicht darum, das Krankheitsrisiko indivi-
duell zu betrachten, sondern generationen-
bezogen. Das Solidarprinzip in der GKV
solle nicht abgeschafft, sondern zukunfts-
und demographiefest gemacht werden.
Zugleich beharrte die KBV auf der Notwen-
digkeit unterschiedlicher Tarife, die das
Alter und Krankheitsrisiko der Versicher-
ten bertcksichtigen.

Dass der Ausgleich zwischen Jung und
Alt Kernelement einer sozialen Krankenver-
sicherung ist, hatte zuletzt der Sachver-
standigenrat in seinem Gutachten betont.
Trotz ihrer Héhe sei diese ,,versicherungs-
typische Umverteilung* aber gerechtfer-
tigt: Nach den Angaben des Rates alimen-
tieren die aktiv Beschéftigten die heuti-
gen Rentner mit 26,7 Milliarden Euro pro
Jahr.

Die Ausgaben fur die GKV-versicherten
Rentner seien nur zur Halfte durch ihre ei-
genen Beitrage gedeckt. Wirden Rentner
alle ihre Ausgaben durch eigene Beitrage
aufbringen mussen, dann betriige ihr
GKV-Beitragssatz im jetzigen System 28
Prozent, so der Sachverstandigenrat.

Pflegekrafte streben eigene Kammern an
Nach einer Meldung der Arzte Zeitung vom
1.2.2006 ist beim Fachkongress ,,Pflege
2006“ in Berlin erneut an die Bundeslander
appelliert worden, die gesetzlichen Grund-
lagen zur Bildung von Pflegekammern

zu schaffen. Damit kénnten Berufspflich-
ten und -inhalte, aber auch die Qualitats-
sicherung in der Pflege effektiver und vor
allem verbindlich geregelt werden.

Nach Auffassung des Ludwigshafener
Rechtswissenschaftlers Professor Heinrich
Hanika erflllen Mitarbeiter in der Pflege
alle Voraussetzungen der Definition eines
freien Berufs: die besondere Verantwor-
tung fur die Gesellschaft, Fachkunde und
personliche Leistungserbringung. Die Schaf-
fung von eigenstandigen Pflegekammern
sei von Vorteil, weil sie die Autonomie

der Berufsaustibung durch eigene Selbst-
verwaltung starke sowie vor unqualifi-
ziertem Wettbewerb und vor Fremdbestim-
mung schitze. Nur Kammern mit Pflicht-
mitgliedern seien in der Lage, verbindliche
Systeme der Qualitatssicherung vorzu-
schreiben. Freiverbandliche Berufsorgani-
sationen wie etwa der Deutsche Pflege-
rat hatten hingegen keine bindende Rege-
lungskompetenz.

Hanika forderte die Lander auf, in den Heil-
berufegesetzen die Grundlage fur Pflege-
kammern zu schaffen. In anderen euro-
paischen Landern sei dies bereits Standard.

Pflegeverband gegen Altenpflegeum-
lage in Baden-Wurttemberg

In einer Stellungnahme zur Einfihrung der
gesetzlichen Ausbildungsumlage in Baden-
Woirttemberg (vgl. Informationsdienst
Altersfragen Heft 1, 2006, S.12) befiirchtet
der Bundesverband privater Anbieter
sozialer Dienste e. V. (bpa) hohere Kosten
fur die Pflegebedurftigen und mehr Biiro-
kratie. Da die mittlerweile festgesetzten
Ausgleichsbetrage auf die Pflegebeddrf-
tigen umgelegt werden mussten, belaste

dies Heimbewohner seit dem 01.01.2006
mit einem zusatzlichen Betrag von 0,73
Euro/Tag und ambulant betreute Patienten
mit Mehrkosten von 0,32 Euro pro Haus-
besuch.

Das Bundesverfassungsgericht hatte die
Erhebung einer Altenpflegeumlage in
seiner Entscheidung davon abhangig ge-
macht, dass ein Mangel an Altenpflege-
kréften auf dem relevanten Arbeitsmarkt
zu verzeichnen ist. Der Verband stellt
hierzu fest, dass die Zahl der Ausbildungs-
platze in der Altenpflege in Baden-Wurt-
temberg von ca. 6.000 im Schuljahr 2000
/2001 auf ca. 8.000 im Jahr 2004/2005
angestiegen sei. Zum anderen beruft er
sich auf Auskiinfte der Einrichtungen, wo-
nach es bereits seit einiger Zeit deutlich
mehr Bewerber als freie Stellen gibt.
Durch die von vielen Krankenhdusern an-
gekundigten Personalreduzierungen,
werde sich dieser Trend in den néachsten
Jahren verstérken.

Der Verband versteht die Ausbildung

des betrieblichen Nachwuchses als unab-
dingbare Zukunftsinvestition. Seine Mit-
gliedseinrichtungen kdmen dieser Verant-
wortung auch nach. Hierzu bediirfe es
aber keiner Zwangsumlage im Rahmen der
Umlage, sondern verlasslicher, unbiro-
kratischer Rahmenbedingungen sowie leis-
tungsgerechter Vergitungen. Nach Ein-
schétzung des bpa werden sich durch die
Ausbildungsumlage die wirtschaftlichen
Probleme der Einrichtungen weiter ver-
scharfen, insbesondere im ambulanten Be-
reich. So mussen Pflegedienste bei Zah-
lung der Ausgleichsbetrage bis zu zwei
Monate nach Rechnungslegung in Vorleis-
tung treten. Fir viele Dienste sei dies
nicht verkraftbar. Unverhaltnismafig sei
auch das mit der Erhebung der Ausgleichs-
betrédge und der Erstattung der Ausgleich-
szuweisungen verbundene UbermaR an
Birokratie.

Weitere Informationen:

bpa — Bundesverband privater Anbieter
sozialer Dienste e.V., Bundesgeschéfts-
stelle, Tel.: 030-308 78 86;

Rlckfragen an: Stefan Kraft, Landesbe-
auftragter, Tel.:0711 /960 49-72;
Internet: www.bpa.de



Gerostat — Statistische
Daten
Lebenserwartung und
Mortalitat im Alter
—ein Uberblick

Sonja Menning

Lebenserwartung alterer Menschen

Die Lebenserwartung kann als das allge-
meinste Mal} betrachtet werden, das
Uiber den Gesundheitszustand einer Bevol-
kerung oder einer Gruppe der Bevolke-
rung Auskunft gibt. Sie spiegelt die durch-
schnittliche Anzahl an Jahren wider, die
ein Mann oder eine Frau in einem bestim-
mten Alter noch zu erwarten hat unter
der Voraussetzung, dass die Sterblichkeits-
verhaltnisse eines bestimmten Jahres
sich in den Folgejahren nicht verandern.
Damit misst die Lebenserwartung also
die konkreten Sterblichkeitsverhéltnisse
eines Jahres. Sie kann nur eine Annahe-
rung sein fur die tatsachlich zu erwarten-
de Lebenszeit in einem bestimmten Alter,
da kiinftige Veranderungen der Sterblich-
keit nicht mit in die Berechnung einflie3en.
Die Verbesserung der gesundheitlichen
Verhéltnisse innerhalb der alteren Bevdlke-
rung in den vergangenen Jahrzehnten
driickte sich auch in einer erheblichen Zu-
nahme ihrer Lebenserwartung aus.
Nachdem sich im ersten Drittel des ver-
gangenen Jahrhunderts die Zuwachse in
der Lebenserwartung innerhalb der Ge-
samtbevdlkerung vor allem aus der Sen-
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Abbildung 1: Differenz der Lebenserwartung im Al-
ter 60 zwischen Frauen und Mannern, 1871/81 bis
2002/04 (positiver Saldo der Frauen in Jahren)
Daten: Statistisches Bundesamt.
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Abbildung 2: Riickgang der Sterbeziffern der iber 60-J&hrigen (Sterbefélle je 100.000 Einwohner) zwi-
schen 1991 und 2004 (Prozent, 1991=100); Daten: Statistisches Bundesamt, Todesursachenstatistik

kung der Sauglingssterblichkeit speisten,
waren es im letzten Drittel des 20. Jahr-
hunderts in erster Linie die Erwachsenen
im mittleren und héheren Alter, deren
Sterblichkeit sank und damit die Lebens-
erwartung insgesamt erhohte.

Wie Tabelle 1 zeigt, kdnnen 60-jahrige
Manner heute eine 7 Jahre langere Lebens-
zeit erwarten, als dies noch zu Beginn
des vergangenen Jahrhunderts der Fall
war. Bei den Frauen betrug dieser Zu-
wachs sogar fast 10 Jahre. Da das Poten-
zial zur Senkung der S&uglingssterblich-
keit weitgehend ausgeschopft ist, durften
auch fur die Zukunft die Zuwachse an
Lebenserwartung in erster Linie aus der
Senkung der Sterblichkeit der Bevolke-
rung im mittleren und héheren Lebensal-
ter resultieren.

Bei den Frauen stieg die Lebenserwartung
Uber lange Zeitraume schneller an als bei
den Mannern. Dieser Trend war interna-
tional zu beobachten und dauerte bis gegen
Ende des 20. Jahrhunderts an. Hatten

um die Wende zum 20. Jahrhundert 60-jah-
rige Frauen noch etwa 1 Jahr mehr an
Lebenserwartung vor sich als gleichaltrige
Manner, so waren es in den 1980-er Jah-
ren bereits Uber 4 Jahre Differenz. Erst
seit den 1990-er Jahren ist zu beobachten,
dass die Differenzen in der Lebenserwar-
tung von Mannern und Frauen etwas klei-
ner werden.

Mortalitat im Alter

Wahrend im vorhergehenden Abschnitt
die Betrachtung der Lebenserwartung der
Uber 60-Jéhrigen einen Gesamtuberblick

{iber die Sterblichkeit Alterer erlaubt,
zeigt Abbildung 2, mit welchen Altersdif-

e g0 (Jahre)
Jahr
Manner Frauen
1871/81 721 727
1881/90 72,4 731
1891/1900 72,8 736
1901/10 731 74,2
1910/11 73,2 74,2
1924/26 74,6 £55
1932/34 751 76,1
1949/51 76,2 775
1960/62 75,5 78,5
1965/67 75,4 78,9
1970/72 75,3 791
1975177 75,8 79,9
1980/82 76,5 80,8
1986/88 77,6 82,0
1991/93 77,8 821
1996/98 78,7 83,1
2001/03 79,8 83,9
2002/04 80,1 841

Tabelle 1: (Gesamt-) Lebenserwartung 60-jahriger
Manner und Frauen, 1871-2004*

Daten: Statistisches Bundesamt. Perioden-Sterbe-
tafeln fir Deutschland von 1871/81 bis 2002/04.
*1871/81 bis 1932/34: Angaben fiir Deutsches Reich
1949/51 bis 1990/92: Angaben fir Friheres Bundes-
gebiet

ab 1991/93: Angaben fir Deutschland

13
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ferenzierungen die Reduzierung der
Sterblichkeit in jungerer Zeit (zwischen
1991 und 2004) verlaufen ist.

Der Vergleich der Sterblichkeit der Gber
60-Jéhrigen fur die Jahre 1991 und 2004
weist zunachst darauf hin, dass in allen be-
trachteten Altersgruppen erhebliche
Riickgange zu verzeichnen sind. In abso-
luten Zahlen ausgedriickt hei3t das bei-
spielsweise, dass die Sterbeziffer 80- bis
84-jahriger Ménner, die 1991 noch 12.610
(Sterbefélle je 100.000 Einwohner) betrug,
bis 2004 auf 9.192 sank.

Wéhrend bei élteren Mannern keine ein-
deutigen Altersmuster der Sterblichkeits-
reduzierung erkennbar werden, zeigt sich
bei den hochaltrigen Frauen, dass deren
Sterblichkeitsriickgéange geringer sind als
bei jiingeren Frauen und auch als bei hoch-
altrigen Mannern.

Todesursachen im Alter

Welche Krankheiten sind es, die im hohe-
ren Lebensalter die meisten Todesfélle
bedingen? Oder anders formuliert: Welche
Krankheiten bieten das gré3te Potenzial,
im hoheren Lebensalter durch Pravention,
Kuration und Rehabilitation Lebensjahre
zu gewinnen?

Es sind in erster Linie zwei Gruppen von
Todesursachen, die ab dem Alter von 60
Jahren einen erheblichen Teil der Ster-
befélle verursachen: Krankheiten des Herz-
Kreislauf-Systems und Krebserkrankun-
gen.

Tabelle 2 zeigt die Anteile der Todesur-
sachen an allen Todesféllen nach Alters-
gruppen. Zu sehen ist, dass es innerhalb
der Altersgruppen des hdheren Alters
Differenzen in der Struktur der Todesursa-
chen gibt.

Im ,,jungen* Alter stehen bdsartige Neu-
bildungen (Krebserkrankungen) unter-
schiedlicher Organsysteme mit an der
Spitze der Rangfolge der Todesursachen.
So werden 27 Prozent der Todesfélle bei
60-bis 64-jahrigen Méannern durch Krebs-
erkrankungen der Verdauungsorgane und
der Atmungsorgane verursacht. Bei
gleichaltrigen Frauen sind fiir 25 Prozent
aller Todesfélle Krebserkrankungen der
Verdauungsorgane und Brustkrebs verant-
wortlich. Daneben verursachen bei den
»jungen Alten* aber auch die ischami-
schen Herzkrankheiten bereits einen er-
heblichen Teil der Todesfélle.

Mit zunehmender Altersgruppe nimmt
der Anteil der Todesfalle durch Erkrankun-
gen des Herz-Kreislauf-Systems zu.

Dabei stehen hinter dem Begriff der Herz-
Kreislauf-Erkrankungen verschiedene
Krankheitsformen, die wiederum mit unter-
schiedlichem Altersschwerpunkt auftre-
ten.

Die ischamischen Herzkrankheiten sind
die haufigste Krankheitsform innerhalb

Ménner
Alter
Rang 1 Rang 2 Rang 3
60 - 64.J Ischamische Basartige Neubildungen der Bésartige Neubildungen der
" Herzkrankheiten (16,4) Verdauungsorgane (13,4) Atmungsorgane (13,2)
65-69.J Ischamische Bésartige Neubildungen der Bésartige Neubildungen der
5 Herzkrankheiten (18,4) Verdauungsorgane (12,9) Atmungsorgane (12,0)
70-744 Ischamische Bosartige Neubildungen der Bosartige Neubildungen der
" Herzkrankheiten (20,5) Verdauungsorgane (11,3)  Atmungsorgane (10,4)
= Ischémische Bosartige Neubildungen der .
75-79J.  Herzkrankheiten (21,4) Verdauungsorgane (9,5)  Akuter Myokardinfarkt (9,2)
80 -84 Ischamische Sonstige Herzkrankheiten ~ Zerebrovaskulare
" Herzkrankheiten (22,6) (9,7) Krankheiten (9,3)
g5-89,.  Ischamische Sonstige Herzkrankheiten ~ Zerebrovaskulére
: Herzkrankheiten (22,8) (12,3) Krankheiten (9,7)
00 J. und &lter Ischamische Sonstige Herzkrankheiten ~ Zerebrovaskulare
: Herzkrankheiten (22,9) (14,1) Krankheiten (9,6)
Frauen
Alter
Rang 1 Rang 2 Rang 3
60-644 Bosartige Neubildungen der Bosartige Neubildungen der Ischamische Herzkrankheiten
) Verdauungsorgane (12,9) Brustdrise (12,1) (8,9)
65-69 4 Bosartige Neubildungen der Ischamische Bosartige Neubildungen der
¢ Verdauungsorgane (13,0) Herzkrankheiten (12,8) Brustdrise (9,1)
70 - 74 4 Ischamische Bosartige Neubildungen der Zerebrovaskulare
* Herzkrankheiten (16,0) Verdauungsorgane (11,5) Krankheiten (7,7)
Basartige Neubildungen der
75-79 4 Ischamische Verdauungsorgane (9,8) Sonstige Herzkrankheiten
: Herzkrankheiten (17,8) Zerebrovaskulare (9.7)
Krankheiten (9,8)
80 - 84 4 Ischamische Sonstige Herzkrankheiten  Zerebrovaskulare
3 Herzkrankheiten (20,4) (12,7) Krankheiten (11,6)
85 -89 Ischamische Sonstige Herzkrankheiten ~ Zerebrovaskulare
’ Herzkrankheiten (21,8) (15,3) Krankheiten (12,4)
80 J. und alter Ischamische Sonstige Herzkrankheiten Zerebrovaskulare

Herzkrankheiten (22,2) (18,8)

Krankheiten (11,8)

Tabelle 2: Haufigste Todesursachen bei Giber 60-jahrigen Mannern und Frauen, 2004 (in Klammern: Anteil
an allen Sterbefallen der Altersgruppe in %); Daten: Statistisches Bundesamt, Todesursachenstatistik

2004, eigene Berechnungen.

der Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Zu lhnen
gehdren u.a. Angina pectoris und Herzin-
farkte. Ischamische Herzkrankheiten sind
bei Mannern in allen betrachteten Alters-
gruppen die Haupttodesursache. Sie ver-
ursachen zwischen 16 und 23 Prozent der
Sterbefélle bei élteren Mannern.

Mit zunehmendem Alter spielen die ischa-
mischen Herzkrankheiten auch bei Frauen
eine wesentliche Rolle: So ist ab dem 80.
Lebensjahr jeder fiinfte Todesfall bei Frau-
en auf diese Ursache zuriickzufihren.

Vor allem in den &ltesten Altersgruppen
gewinnen neben den ischamischen Herz-
krankheiten weitere Formen von Herz-
erkrankungen als Todesursachen an Bedeu-
tung, so die zerebrovaskuléren Krankhei-
ten (z.B. Schlaganfalle und Hirninfarkte)
und die sonstigen Herzkrankheiten (dar-

unter z.B. Herzinsuffizienz). Ab dem 80.
Lebensjahr sind Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen in ihren unterschiedlichen Formen

fUr etwa die Halfte aller Todesfélle verant-
wortlich.

Auch wenn die Herz-Kreislauf-Sterblichkeit
bei alteren Menschen in den letzten Jah-
ren riicklaufige Tendenzen zeigt, liegt hier
auch kuinftig ein wesentliches Potenzial
fur die weitere Erhdhung der Lebenserwar-
tung im Alter.

Dipl. oec. Sonja Menning ist Wissen-
schaftliche Mitarbeiterin im Deutschen
Zentrum fiir Altersfragen Berlin im Projekt
GeroStat.

Kontakt: gerostat@dza.de
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Buch des Monats:

Kirsten Aner: ,,Ich will, dass etwas geschieht**
Wie zivilgesellschaftliches Engagement entsteht — oder auch nicht.

Peter Zeman

Kirsten Aner

Wie zivilgesellschafiliches Engagement
entsteht — oder auch nicht

ﬁ*ﬁ

Vor dem Hintergrund des demographi-
schen Wandels und eines steigenden Re-
formdrucks auf den Wohlfahrtsstaat rich-
ten sich viele Erwartungen auf das zivil-
gesellschaftliche Engagement — insbeson-
dere auch der ,,neuen Alten*. Die pro-
grammatische Diskussion um die Umorien-
tierung vom ,,versorgenden* zum ,,akti-
vierenden“ und ,,erméglichenden* Staat
hat nicht nur die Suche nach angemes-
senen engagementpolitischen Férderkon-
zepten verstarkt, sondern zugleich eine
Reihe empirischer Untersuchungen tber
bereits realisierte und tendenziell mobili-
sierbare Engagementpotentiale ausge-
|6st. Allerdings fehlte es bislang an Studien,
mit denen aus einer mikrosoziologischen
Perspektive geklart wurde, wie zivilge-
sellschaftliches Handeln im Lebenslauf
entsteht. Kirsten Aner versucht diese For-
schungsliicke mit ihrem Buch zu fillen.
Sie wendet sich damit einem Spannungs-
verhéltnis zwischen politischen Erwartun-
gen und tatsachlichem Engagementpo-
tenzial zu, ,,das vor allem daraus resultiert,
dass in der Fulle der vorgelegten anwen-
dungsorientierten Studien die biografische
Dimension der Entstehung zivilgesell-
schaftlichen Engagements selten thema-

tisiert und zudem das Erwerbsleben (...)
in seiner Bedeutung fur zivilgesellschaftli-
ches Handeln oder fiir auch gegenteilige
Orientierungen und Handlungen vernach-
lassigt wurde (S. 11 f.)*. Aner erforscht

in ihrer —vom Fachbereich Sozialwesen
der Universitat Kassel als Dissertation an-
genommenen —Arbeit wie (Berufs-)Biogra-
fien in zivilgesellschaftliches Handeln
muinden, wie sie es aber auch blockieren
kénnen. Der Band umfasst funf Kapitel.
Im ersten Kapitel wendet sich die Autorin
den gesellschaftlichen Erwartungen an
das freiwillige Engagement zu, indem sie
die seit Jahren international und national
mit Vehemenz gefiihrte Debatte tber die
Zivilgesellschaft nachzeichnet und kritisch
reflektiert. Die ,,neuen Alten*, Hoffnungs-
trager im Zentrum vieler Programme zur
zivilgesellschaftlichen Entwicklung werden
mit Hilfe gerontologischer Konzepte ge-
nauer charakterisiert. Im zweiten Kapitel
wendet sich Aner einer Darstellung des
aus makroziologischer Perspektive erhobe-
nen empirischen Wissens uber das zivil-
gesellschaftliche Engagement in Deutsch-
land zu und markiert zugleich dessen
Grenzen: Wir wissen relativ viel uber Moti-
ve und Werte der dlteren Engagierten,
aber (zu) wenig dartber, wie sie entstehen
und sich realisieren. Daraus ergibt sich
die Forschungsfrage nach den (berufs)bio-
grafischen Anst6Ren oder Hindernissen
flr das zivilgesellschaftliche Handeln in der
nachberuflichen Lebensphase.

Im dritten Kapitel werden — in kenntnisrei-
cher Auseinandersetzung mit dem Lebens-
lagenkonzept und den Verfahren einer qua-
litativen Forschungsstrategie — die theo-
retische Grundlage und das methodische
Vorgehen der Untersuchung beschrieben,
mit deren empirischem Ertrag sich dann
das vierte Kapitel eingehend befasst.

Im abschlieRenden flinften Kapitel werden
die Ergebnisse der Studie diskutiert und

in einen Bezug zu anderen Untersuchungen
gesetzt. Insgesamt belegt das Buch, dass
zivilgesellschaftliche Aktivitaten von den
Subjekten selbst geschaffen werden,
oder eben auch nicht — sich aber jedenfalls
nicht sozialpolitisch zuweisen lassen.

Die Entwicklung entsprechender Motiva-
tionen und ihre Realisierung setzen, so die
hier vermittelte Erkenntnis, bereits posi-

tive Erfahrungen mit einer ,,Kultur der 15
Partizipation* in verschiedenen Lebensbe-
reichen voraus.

Erfahrungen der Exklusion aus gesell-
schaftlichen Zusammenhéngen - insbe-
sondere auch des Arbeitsmarktes — wirken
dem entgegen und lassen sich durch
Strategien einer ,,Erziehung* zum Enga-
gement und des ,,Forderns* zivilgesell-
schaftlicher Mitverantwortung nicht kom-
pensieren.

Das Buch (311 S.) ist im Jahr 2005 im Ver-
lag ,,edition sigma**, Berlin erschienen
und kostet 22,90 (ISBN 3-89404-537-X).
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und Alters-Neurologie fir Altenpfleger/innen. —
4., aktual. Aufl. — Hagen: Brigitte Kunz Verlag,
2006. -236 S.: graph. Darst. — Register. —
ISBN 3-89993-432-6: EUR 16.00

Helmchen, Hanfried; Siegfried Kanowski, Hans
Lauter: Ethik in der Altersmedizin. - Stuttgart:
W. Kohlhammer, 2006. - 399 S. — (Grundriss
Gerontologie; Bd. 22) (Kohlhammer Urban-Ta-
schenbicher; Bd. 772). — Register.
ISBN 3-17-017970-5: EUR 24.00

Huber, Johannes; Robert Buchacher: Das Ende des
Alterns: bahnbrechende medizinische Méglich-
keiten der Verjungung : Stammzellentherapie,
Organverjingung. — Originalausg. - Berlin:
Econ, 2005. - 284 S.: graph. Darst. — Register.
ISBN 3-430-14703-4: EUR 19.95

Piskernig, Mario A.: Tinnitus und Stress: Biofeed-
back als alternative Behandlungsmadglichkeit. —
Berlin: VDM, cop. 2005. - 96 S.: graph.
Darst.ISBN 3-86550-026-9: CHF 32.00

Shenk, David: Das Vergessen: Alzheimer: Portrat
einer Epidemie. - Erstausgabe. - Leipzig etc.:
Europa Verlag, 2005. - 312 S. — Register. —
Ubers. von: The forgetting: Alzheimer’s: portrait
of an epidemic.

ISBN 3-203-82002-1: EUR 19.90

Stoppe, Gabriela: Demenz: Diagnostik — Beratung -
Therapie. — Minchen; Basel: E. Reihnhardt,
2006. —198 S.: graph. Darst. — (UTB; 2651). —
Register. ISBN 3-8252-2651-4: EUR 19.90

Therapie altersabhé&ngiger psychischer Stérungen/
Hrsg. von: Gerhardt Nissen, Andreas Warnke,
Frank Badura; unter Mitarb. von: Karl Heinz
Brisch ... et al. — Stuttgart etc.: Schattauer,
2006. - X, 155 S.: graph. Darst.

ISBN 3-7945-2426-8: EUR 29.95

Wetzstein, Verena: Diagnose Alzheimer: Grundlagen
einer Ethik der Demenz. - Frankfurta. M.
[etc.]: Campus, 2005. -271S. — (Kultur der
Medizin; Bd. 16). — Register.

ISBN 3-593-37884-1: EUR 29.90

Altenhilfe/Altenpolitik/Altenarbeit

Alter hat Zukunft: 15 Jahre gerontologische For-
schung in Dortmund: Arbeit, Gesundheit, Frauen-
fragen, Alternsforschung, Sozialpolitik,
Armut/Frauke Schénberg, Gerhard Naegele
(Hrsg.). —Mdunster: LIT, 2005. - 387 S. — (Dort-
munder Beitrage zur Sozial- und Gesellschafts-
politik; Bd. 56)
ISBN 3-8258-9117-8: EUR 34.90

Sozialarbeit/Selbsthilfe

Jager, Andrea: Auswirkungen von freiwilligem sozi-
alem Engagement auf die Organisations- und
Qualitatsentwicklung von stationdren Altenhilfe-
einrichtungen. - KolIn: Kuratorium Deutsche
Altershilfe, 2005. —130 S. — (Thema - Tatsachen,
Hinweise, Erfahrungen, Materialien, Argumen-
te; 197) ISBN 3-935299-82-6: EUR 16.50

Lebensverhdltnisse Alterer

Folkes, Erika; Gerald Gatterer: Generation 50 plus:
Ratgeber fir Menschen in den besten Jahren.
— Wien etc.: Springer, 2006. - X,196 S. —
Register. —ISBN 3-211-25537-0: EUR 19.90

Francz, Vera: Tierisch gut drauf: G’sund mit Katz’
und Hund/Fotos: Hermine Gsteu. — Wien:
55Plus, 2005. -111S.:1Il.
ISBN 3-902441-20-8: EUR 14.90
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Wohnen/Wohnumfeld

Fuchs, Dorte; Jutta Orth: Umzug in ein neues Leben:
Alternative Wohnkonzepte fir die zweite
Lebenshélfte. — Taschenbuchausg. - Frankfurt
a.M.: mvg Verlag, 2005. —297 S.: lll. — Inhalt
identisch mit: Umzug in ein neues Leben.
Wohnalternativen fir die zweite Lebenshalfte.
Miinchen: Kdsel, 2003ISBN 3-636-07033-9:
EUR 9.90

Gornert-Stuckmann, Sylvia: Umzug in die dritte
Lebensphase: wie wohnen und leben: Modelle
und Beispiele. — Freiburg i.Br.; Basel etc.:
Herder, 2005. -159 S. — (Herder-Spektrum; Bd.
5638)ISBN 3-451-05638-0 (brosch.): EUR 8.90

Kleiner, Jasmin: Tatigkeitsbereiche und Einsatzmdg-
lichkeiten von Présenzkraften in Hausgemein-
schaften fir pflegebedirftige und demenziell
erkrankte dltere Menschen. — KéIn: Kuratorium
Deutsche Altershilfe, 2005. —101S. - (Thema —
Tatsachen, Hinweise, Erfahrungen, Materialien,
Argumente; 196)
ISBN 3-935299-71-0: EUR 12.00

Kuhn, Kai: Die graue Kommune: eine Alternative
zum Leben im Altenheim. - Kirchhain: Becker,
2005. — 237 S. ISBN 3-929480-06-9: EUR 14.80

Arbeit/Altere Erwerbstatige/Ruhestand

Psychische Invalidisierung statt Integration in den
Arbeitsmarkt/verantwortl. fir die Herausgabe:
Sonja Kaufmann; Autoren: Carlo Kndpfel ... et al.
- Luzern: Caritas-Verlag, 2005. —264 S.: Ill. (So-
zialalmanach: Das Caritas-Jahrbuch zur sozialen
Lage der Schweiz; 2006)
ISBN 3-85592-096-6: CHF 34.00

Zundel, Ingrid: Kommunitarismus in einer alternden
Gesellschaft: neue Lebensentwiirfe Alterer in
Tauschsystemen. - Herbolzheim: Centaurus,
2006. - XVIIl, 269 S.: lll. - (MUnchner Studien zur
Kultur- und Sozialpsychologie; Bd. 16). —
Zugleich: Diss. Freie Univ. Berlin, 2005
ISBN 3-8255-0602-9: EUR 24.90

Freizeit/Medien

Pencun, Maria Theresa: Generation 50plus im
Internet: Grundlagen, Analyse, Perspektiven. —
Berlin: VDM, 2005. -110 S.: graph. Darst.
ISBN 3-86550-025-0: EUR 29.50

Klamke, Bastian: Klamkes gepflegte Welt: Alles
wie gehabt. — Hannover: Schlitersche, 2005. -
68 S. lll. - (Klamkes gepflegte Welt; 2)
ISBN 3-89993-150-5: EUR 11.90

Schmidt, Gisela: Gedé&chtnistraining fur Senioren:
Methoden und Spiele. - 7. Aufl. — Miinchen:
Don Bosco, 2004. —103 S.
ISBN 3-7698-0721-9: EUR 11.80

Schmidt-Hackenberg, Ute: Malen mit Dementen. —
Hannover: Vincentz Network, cop. 2005. —90 S.:
11I.ISBN 3-87870-129-2: EUR 23.80

Generationen/Generationenbeziehungen

Birg, Herwig: Die ausgefallene Generation: was die
Demographie Gber unsere Zukunft sagt. —
Minchen: C.H.Beck, 2005. - 157 S.: graph.
Darst. ISBN 3-406-53749-9: EUR 19.90

Klockner, Bernd: Die gierige Generation: wie die
Alten auf Kosten der Jungen abkassieren. —
Taschenbucherstausg. — Minchen: W. Heyne,
2005. -325S.: graph. Darst.
ISBN 3-453-62004-6: EUR 8.95

Aus-, Fort- und Weiterbildung in Gerontologie/

Geriatrie/Altenhilfe

Lindloff, Helke: Erkrankungen des alten Menschen:
kurzgefasstes Lehrbuch fur die Altenpflegeaus-
bildung. -5., aktual. und erw. Aufl. - Hagen:
B. Kunz, 2005. -143 S.: IIl.
ISBN 3-89993-433-4: EUR 13.00

Marwedel, Ulrike: Gerontologie und Gerontopsy-
chiatrie lernfeldorientiert: Fachwissen Pflege —
2. Aufl. —Haan-Gruiten: Verlag Europa-Lehrmit-
tel, 2005. - 340 S.: lll. - (Europa-Fachbuchreihe;
Nr. 65012) ISBN 3-8085-6502-0: EUR 22.00

Soziale Dienste

Block, Stefan: Marketing und Verkauf: pflegerische
Dienstleistungen anbieten. — Hannover: Vincentz
Network, 2005. —118 S.: graph. Darst. — (Power
books)ISBN 3-87870-134-9: EUR 11.80

Kommunikationsmanagement: Praxishandbuch fir
Pflegemanagerinnen und -manager/Mark Darley
(Hrsg.). —Bern: H. Huber, 2006. -326 S.: Ill. -
(Programmbereich Pflege). — Ubers. von: Ma-
naging communication in health care
ISBN 3-456-84079-9: EUR 39.95

Gesundheit/Ernahrung/Sport

Heiss, Wolfgang: Alter werden — gesund bleiben:
die 10 goldenen Regeln. - Freiburgi.Br.; Basel
etc.: Herder, 2005. -144 S.: Ill. — (Herder-Spek-
trum; Bd. 5562)ISBN 3-451-05562-7 (brosch.):
EUR 8.90

Kieser, Werner: Gesundheit kennt kein Alter: Kieser
Training fur Einsteiger. — Minchen: W. Heyne
2005. -176 S.: 1ll.
ISBN 3-453-66012-9: EUR 7.95

Merlin, Claude; Oskar Marti; Ill. von Oskar Weiss:
Kochen fir Knochen: Feinschmecker-Rezepte
gegen die Osteoporose. — 1. Aufl. —Bern etc.:
H. Huber, 2005. - 70 S.: Il
ISBN 3-456-84139-6: EUR 22.95

Mdiller, Birgit: Mythos Lebenserwartung: warum
das fir die Zukunft erwartete Methusalem-
Szenario eine lllusion ist: einige Argumente
gegen steigende Lebenserwartung. — Norder-
stedt: Books on Demand, 2005. -188 S.
ISBN 3-8334-3901-7: EUR 15.95

Aktivierung/Pflege/Rehabilitation/Therapie

Brandenburg, Hermann; Michael J. Huneke: Pro-
fessionelle Pflege alter Menschen: eine Einfuh-
rung. — Stuttgart: Kohlhammer, 2006. - 585 S.:
Ill. - (Kohlhammer Altenpflege). — Register
ISBN 3-17-018258-7: EUR 35.00

Demenzkranke Menschen in Pflegeeinrichtungen:
besondere und traditionelle Versorgung im Ver-
gleich/Siegfried Weyerer ... et al. — Stuttgart:
W. Kohlhammer, cop. 2006. —141S.: graph.
Darst. — Register
ISBN 3-17-019030-X: EUR 25.00

Ergotherapie im Arbeitsfeld Geriatrie/hrsg. von
Carola Habermann, Caren Wittmershaus; mit
Beitr. von Bobbe, Gabriela ... et al.. — Stuttgart
etc.: G. Thieme, 2005. - XX, 409 S.: lll. - Regis-
ter ISBN 3-13-125581-1: EUR 49.95

Gestrich, Reinhold: Gespréche mit Schwerkranken:
Krisenbewdltigung durch das Pflegepersonal.
- 3., Uberarb. und neu gestalt. Aufl. - Stuttgart:
W. Kohlhammer, 2006. -141S. — (Kohlhammer
Pflege - Wissen und Praxis). — Register
ISBN 3-17-018907-7: EUR 19.80

Hasseler, Martina; Stefan Gorres: Was Pflegebe-
darftige wirklich brauchen ...: zukunftige Heraus-
forderungen an eine bedarfsgerechte ambulan-
te und stationare pflegerische Versorgung. —
Hannover: Schlitersche, cop. 2004. -172S.:
graph. Darst. - (Pflegebibliothek) (Berliner
Schriften). — Register
ISBN 3-89993-153-X: EUR 22.90

Lachmann, Mareike: Gelebtes Ethos in der Kran-
kenpflege: Berufs- und Lebensgeschichten. —
Stuttgart: W. Kohlhammer, cop. 2005. - 316 S.
— (Diakoniewissenschaft: Grundlagen und
Handlungsperspektiven; Bd. 11)
ISBN 3-17-018604-3: EUR 30.00

Lebensstilanderungen in Pravention und Rehabili-
tation/Almut Helmes (Hrsg.); unter Mitarb. von:
J. Barth ... [et al.]. - Lengerich [etc.]: Pabst
Science Publishers, 2005. -160 S. - Register
ISBN 3-89967-263-1: EUR 20.00

Meier-Baumgartner, Hans Peter; Jennifer Anders,
Ulrike Dapp: Praventive Hausbesuche: Gesund-
heitsberatung fir ein erfolgreiches Altern — als
Arbeitsfeld fur Pflegekrafte. — Hannover: Vin-
centz Network, cop. 2005. -112 S.: graph.
Darst. -ISBN 3-87870-116-0: EUR 39.00

Sachweh, Svenja: ,,Noch ein Loffelchen?: effektive
Kommunikation in der Altenpflege. - 2., voll-
sténdig uberarb. und erw. Aufl. - Bern: H. Huber,
2006. —312 S.: Ill. — (Verlag Hans Huber, Pro-
grammbereich Pflege) (Pflegepraxis) (Altenpfle-
ge)ISBN 3-456-84065-9: EUR 29.95

Salomon, Jutta: Hausliche Pflege zwischen Zuwen-
dung und Abgrenzung: wie lésen pflegende
Angehdrige ihre Probleme?: eine Studie mit Leit-
faden zur Angehdrigenberatung. — Kélin: Kura-
torium Deutsche Altershilfe, 2005. -196 S. -
(Thema - Tatsachen, Hinweise, Erfahrungen,
Materialien, Argumente; 195)
ISBN 3-935299-70-2: EUR 19.00

Sprache und Pflege/Angelika Abt-Zegelin, Martin
W. Schnell (Hrsg.); mit Beitr. von: Sabine Bar-
tholomeyczik ... etal. —2. vollst. tberarb. und
aktual. Aufl. —Bern: H. Huber, 2005. -158 S.:
Ill. - (Programmbereich Pflege) (Pflegepraxis)
ISBN 3-456-84141-8: EUR 34.95

Sterben/Sterbebegleitung/Tod

Bausewein, Claudia: Sterbende begleiten. — Wirz-
burg: Echter, cop. 2005. - 80 S. - (Ignatianische
Impulse; Bd. 10)
ISBN 3-429-02679-2: EUR 7.90

Die Begleitung schwer kranker und sterbender
Menschen: Grundlagen und Anwendungshilfen
fur Berufsgruppen in der
Palliativversorgung/hrsg. von Uwe Koch ... et
al. — Stuttgart [etc.]: Schattauer, cop. 2006. - X,
286 S.: IIl.ISBN 3-7945-2421-7: EUR 34.95

Cardinal, Claudia: Sterbe- und Trauerbegleitung:
ein praktisches Handbuch. - Dusseldorf:
Patmos, 2005. -250S.: Ill. -
ISBN 3-491-70394-8: EUR 19.90

Taureck, Bernhard H. F.: Philosophieren: Sterben
lernen?: Versuch einer ikonologischen Moderni-
sierung unserer Kommunikation tiber Tod und
Sterben. - Frankfurt a.M.: Suhrkamp, 2004. —
233 S. - (Suhrkamp Taschenbuch Wissen-
schaft; 1732)ISBN 3-518-29332-X: EUR 10.00

Voort, Annet van der. — Menschen im Hospiz. —
Freiburg i.Br.; Basel [etc.]: Herder, 2005. - 159
S.: lll. - (Herder-Spektrum; Bd. 5647)
ISBN 3-451-05647-X (brosch.): EUR 8.90

Gesetze /Verordnungen/Richtlinien/Recht
Hoffmann, Gunther: Rechtim Alter: selbstbestimmt
vorsorgen. — Minchen: Deutscher Taschen-
buch Verlag, cop. 2005. -200 S.: graph. Darst.

— (n tv Service Recht) (dtv; 58098. nomos)
ISBN 3-423-58098-4: EUR 8.90
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