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Gesund alter werden im Quartier — ein Ministerium fiir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Thema auch fur die Landesregierung! des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

Der Auftrag aus dem Koalitionsvertrag:

,Die medizinische und gesundheitliche Versorgung in landlichen und struktur-
schwachen Regionen sowie in sozial benachteiligten Stadtteilen wollen wir sichern
und verbessern sowie die ambulante und wohnortnahe Versorgung starken. Dazu
gehort auch, dass wir gemeinsam mit den Akteurinnen und Akteuren im Gesund-
heitswesen Quartierskonzepte fir die sozialraumorientierte Versorgung, Pravention
und Gesundheitsforderung befordern und auf eine Weiterentwicklung integrierter
Versorgungsangebote hinwirken.”“ KoaV, S. 90

» Zentrale Faktoren:
= Pravention und Gesundheitsforderung
= Vernetzte Versorgungsstruktur
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Gesund alter werden im Quartier — ein Ministerium far Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter

Thema aUCh fur die Landesregierung! des Landes Nordrhein-Westfalen

Die Ausgangslage

» Herausforderungen des demographischen Wandels

= Bevolkerungszahl insgesamt sinkt - Zahl alterer Menschen steigt
deutlich

= Zahl der Pflegebedurftigen verdoppelt sich bis 2050
= Zahl der Erwerbstatigen wird sinken

» Wandel individueller Lebensentwurfe
= Selbstbestimmung und Teilhabe bis ins hohe Alter sind zentrale Werte
= Anderung der individuellen sozialen Netze

= Diversitat der Lebensentwdrfe

®» Situation der Finanzierungssysteme schon heute prekar
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Demographische Fakten
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Ministerium fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

> Vom 01.01.2011 bis 01.01.2030
sinkt die Einwohnerinnenzahl
von 17 845 000 auf 17 190 000 (—3,7%)

» Mehr noch im Zeitraum vom
01.01.2030 bis 01.01.2050:

Hier verliert NRW fast 1,5 Millionen
Einwohnerinnen.

» Insgesamt geht die Bevolkerung
NRWSs von 2000 bis 2050 um mehr als
zwei Millionen Personen zurtck und
erreicht 2050 einen Wert von

15 727 000 Einwohnerinnen.

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald



Ministerium fir Gesundheit,

Dem Og I‘ap h iSC he Fa kte n Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Bevolkerungsanteil >64 Jahre in Nordrhein-Westfalen (2011)

© Geobasisdaten: Land NREW, Bonn

Nordrhein-Westfalen _

Flache 34.088 km?

Einwohner 17,8 Mio. (523 pro km?)
Einwohner >64 Jahre 3,6 Mio. (20,2%)

Anzahl Pflegebedurftige 547.800 (14% <60 Jahre)




WaS tu n ? ! Ministerium fir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Lebenswerte Quartiere Schaffen | des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

“Nur wenn es uns gelingt, die Quartiere so zu
gestalten, dass éaltere und hochaltrige Menschen
so lange wie méglich ein selbstbestimmtes Leben
in ihrem gewohnten und selbst gewahlten
Lebensumfeld fiihren kbnnen, werden wir die
Herausforderungen des demographischen Wandels
in unseren Stadten und Gemeinden meistern.”

Ministerin Barbara Steffens
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Ministerium fir Gesundheit,

Gesund alter werden im Quartier Emanzipation, Pflege und Alter
. - des Landes Nordrhein-Westfalen
Grundverstandnis

Was ist >>Gesundheit<<?

/ \ ﬁesundheit wird von Menschen in ihrer alltaglichen Umwm
geschaffen und gelebt: dort, wo sie spielen, lernen, arbeiten
und lieben. Gesundheit entsteht dadurch, dass man sich um
sich selbst und fir andere sorgt, dass man in die Lage versetzt
ist, selber Entscheidungen zu féllen und eine Kontrolle Uber
die eigenen Lebensumstande auszutben sowie dadurch, dass
(Gesundheitsdefinition der WHO von 1948). die Gesellschaft, in der man lebt, Bedingungen herstellt, die all
ihren Blrgern Gesundheit ermdglichen.”

\ / wttawa-Charta der WHO, 1986) /

,<Zustand des objektiven und subjektiven Befindens einer
Person, der gegeben ist, wenn sich diese Person in den
physischen, psychischen und sozialen Bereichen ihrer
Entwicklung im Einklang mit den eigenen Méglichkeiten und
Zielvorstellungen und den jeweils gegebenen auBeren
Lebensbedingungen befindet.*

(Hurrelmann, 2000)
& & & Gesundheit ist mehr als das Fehlen von Krankheit

LZustand des volligen korperlichen, geistigen und sozialen
Wohlbefindens und nicht nur die Abwesenheit von Krankheit
und Gebrechen.”
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Gesund alter werden im Quartier Emanzipation. Pfloge und Alter w@
G ru ndve I"Stand n is des Landes Nordrhein-Westfalen A

Warum die Quartiersebene?! Das Quartier...

®» ist die Ebene, auf der soziale und demographische Herausforderungen
»,Sichtbar” werden

» ist die Ebene, auf der kommunale Daseinsvorsorge stattfindet
» ist der Ort, an dem sich Menschen geborgen und ,,zuhause” fuhlen

®» ist der Ort, der unmittelbaren Einfluss auf ihr Wohlbefinden und damit
ihre Gesundheit hat

& st damit die logische Handlungsebene flir das Land NRW und viele
weitere Akteurinnen und Akteure
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. - . Ministerium flir Gesundheit,
Gesund ilter werden im Quartier Emancipaio, lege und At
Grundverstandnis ©

Gesundheit im Alter

Gesundes Altern ist ein Prozess der Optimierung von Moglichkeiten zur
Erhaltung der Gesundheit, der sozialen Teilhabe und der Sicherheit mit
dem Ziel, die Lebensqualitat alterer Menschen zu fordern (WHO).

Auf dieser Grundlage konnen folgende Fragen abgeleitet werden:
» Welche Faktoren beeinflussen die Gesundheit?
» Wie muss die gesundheitliche Versorgung aussehen?

®» Wie kann eine Quartiersstruktur unterstitzend wirken?
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Ministerium fir Gesundheit,

Gesund alter werden im Quartier Emanzipation, Pflege und Alter
. des Landes Nordrhein-Westfalen
Einflussfaktoren

Was sind Einflussfaktoren auf die Gesundheit?

Persénliche Bedingungen
*Geschlecht

Zugang zur Gesundheitsversorgung
* Arztpraxen, Apotheken, Krankenhauser

*Erbanlagen *Beratungsangebote
*Lebensstil « Pflegerische Leistungen
* Praventionsangebote
Lebens- und Arbeitsbedingungen Infrastruktur
*Bildung *Nahversorgung
*Sozialer Status *Barrierefreie 6ffentliche Raume
*Wohnsituation
Allgemeine Bedingungen Soziale Bedingungen
*Soziobkonomisch *Soziale Netzwerke
*Kulturell *Kommunale Netzwerke

*Umwelteinfllisse
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Ministerium fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

Gesund alter werden im Quartier

Gute Rahmenbedingungen schaffen!

z. B. Gestaltung eines komfortablen, sicheren und anregenden

Wohnumfelds

«libersichtliche, einsehbare 6ffentliche
Platze und StraBen

*gute Beleuchtung

*regelmaBige Pflege und Instandhaltung
offentlicher Bereiche

«offentliche Nutzung der
Erdgeschosszonen der Hauser

*Ruhebanke

witterungsgeschutzte
Verweilmdoglichkeiten

« 6ffentliche Toiletten
«Stellplatze fir Rollatoren

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald

*klare, barrierefreie Wegflihrung

+eindeutige, gut lesbare
Orientierungssysteme

+kleinteilige, unterschiedliche Gestaltung
der Erdgeschosszonen

«deutlich voneinander getrennte Flachen
im 6ffentlichen Raum

»Spazierwege

*Bewegungsangebote (z.B. Sportplatze,
Schwimmbader)

*Markte

*Kulturelle Angebote und
Nachbarschaftstreffpunkte

*Niederflurbusse, Ein- und Ausstiegshilfen

sausreichend lange Turéffnungszeiten
und gentigend Haltegriffe

+deutliche Stationsansagen

barrierefreie und tiberdachte Haltestellen
mit Sitzgelegenheiten

*Anlasse und Orte der Begegnung
schaffen

+aktives Mietermanagement
(intergenerative Belegungspolitik)

*Nachbarschaftliches Engagement
unterstitzen

(Quelle: www.gesundheitliche-chancengleichheit.de)
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Gesund alter werden im Quartier Ministerium fiir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Gute Rahmenbedingungen schaffen! des Landes Nordrhein-Westfalen

z. B. beim Thema ,Demenz*

Landesinitiative Demenz-Service NRW seit
2004:

= Bereitstellung von Informations- und
Qualifizierungsangeboten

= Verbesserung der hduslichen Situation von
Menschen mit Demenz

= Unterstltzung ihrer Angehorigen

= Angebote zur kleinraumigen
Strukturentwicklung und Netzwerkarbeit
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Gesund alter werden im Quartier Ministerium fiir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Gute Rahmenbedingungen schaffen! des Landes Nordrhein-Westfalen

z. B. Aufnahme eines Konzeptes flir die stationare geriatrische Versorgung
in den Krankenhausrahmenplan NRW 2015 (vgl. Ziff. 5.3.1 Geriatrie)

= Screening und Assessmentverfahren zur ldentifikation geriatrischer
Versorgungsbedarfe bei Aufnahme zur stationaren Krankenhausbehandlung

Identifikation von geriatrischen Patientinnen und Patienten: moglichst fur alle aufzunehmenden Patientinnen und
Patienten ab dem 75. Lebensjahr, mdglichst bereits durch die einweisenden Arztinnen und Arzte durchzuflhren.
= standardisiertes geriatrisches Assessment zu Beginn der Behandlung in mindestens den vier Bereichen Mobilitat,

Selbsthilfefahigkeit, Kognition, Emotion; vor der Entlassung in mindestens den zwei Bereichen Mobilitat und
Selbststandigkeit.

» plus Soziales Assessment zum bisherigen Status in mindestens den finf Bereichen soziales Umfeld, Wohnumfeld,
hausliche/auBerhdusliche Aktivitaten, Pflege - / Hilfsmittelbedarf und rechtliche Verfligungen.

= Zusammenarbeit im geriatrischen Verbund

= Die individuellen Behandlungsbedarfe geriatrischer Patientinnen und Patienten erfordern Uber die stationaren
Strukturen hinaus eine intensive Vernetzung und Bindelung von Kompetenzen, die den ambulanten Bereich
einschlieBen. Der Verbund koordiniert die Versorgungskompetenzen und -strukturen und strebt auf diesem Weg
die Uberwindung der Sektorgrenzen an.

= Uber die Teilnahme an einem Geriatrischen Versorgungsverbund werden zwischen den beteiligten Einrichtungen
Kooperationsvereinbarungen getroffen, die Screening- und Assessmentverfahren einschlieBen.
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Gesund alter werden im Quartier Ministerium fiir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Gute Rahmenbedingungen schaffen! des Landes Nordrhein-Westfalen

z. B. Aktionsplan der Landesregierung zur Forderung der Nahmobilitat

.,Nahmobilitat bezeichnet die individuelle Mobilitat, vorzugsweise zu FuB3 und dem Fahrrad,
aber auch mit anderen nicht-motorisierten Verkehrs- und Fortbewegungsmoglichkeiten
(Inliner, Skater etc.).“ Rollatoren gehdren ebenfalls dazu.

Nahmobilitat im Wirkungszusammenhang

Gesellschaft

fiir alle Menschen

sorgt fiir Teilhabe und hilft bei Integration und Inklusion

1+

... ressourcenschonend, umweltfreundlich, reduziert CO,-
Emissionen, Luftverschmutzung und Larmbelastigung

Y] NAHMOBILITAT & 3 Gesundheit

... sorgt fiir kérperliches und geistiges Wohlbefinden,
Vorbeugung, Erwerb von Basismotorik/-fertigkeiten,
l nutzt die ,Heilkraft der Bewegung“

Stadt als Lebens- und
Bewegungsraum

... Nahmobilitét ist Basismobilitat, reduziert die privaten
und gesellschaftlichen Kosten der Mobilitat und fardert
die Lebens- und Bewegungsqualitat im urbanen Raum.
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Gesund alter werden im Quartier Ministerium fir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Gute Rahmenbedingungen schaffen! des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

Altengerechte Mobilitat aus der Perspektive des MGEPA ist vor allem
Bewegungsforderung

» Zentrum fur Bewegungsforderung NRW als Teil des LZG NRW

= Praxishilfen und Leitfaden, Fachpublikationen und Vortrage zum
Thema Bewegungsforderung bei alteren Menschen

= Beispielprojekt pars pro toto:
,Bewegungsforderung 60 +“, u. a. auch mit MaBnahmen zur
Gesundheits- und Bewegungsforderung in Quartieren
(— www. lIzg.gc.nrw.de)
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Ministerium fir Gesundheit,

Gesund alter werden im Quartier Emanzipation, Pflege und Alter
- . des Landes Nordrhein-Westfalen
Ubergreifende Versorgungskonzepte

Dimensionen eines integrierten
Versorgungsansatzes

Gesundheitsférdernde
Stadtgestaltung (Grinflachen,
Wohnraumgestaltung) D\

Gesundheitsférdernde

Quartiersentwicklung

(Quartiersmanagement, Gemeinschaft,
Nachbarschaft, Teilhabe)

» Erganzende Ansatze, die

vernetzt und koordiniert werden /
mussen

» Aspekte, die u.a. berucksichtigt
werden mussen: /
=  Pflege
= Selbsthilfe
= Pravention

Gesunderhaltung
und Prévention
(Care und Case Management,
gemeinwirtschaftliche Sorgestruktur)

Professionelle
Gesundheitsversorgung
(Krankenh&user,
Pflegeeinrichtungen)

Quelle: IAT 2014
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= Stadtentwicklung
= Teilhabe

®» Sektorubergreifende
Zusammenarbeit
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Ministerium fir Gesundheit,

Gesund alter werden im Quartier Emanzipation, Pflege und Alter
- . des Landes Nordrhein-Westfalen
Ubergreifende Versorgungskonzepte

Aktuelle ,,Stolpersteine‘ bei der
Umsetzung: o

Gesundheitsfordernde
Stadtgestaltung (Grinflachen,

. « Wohnraumgestaltung)
» Was bedeutet ,,Quartiersansatz P \
Uberhaupt?! Definitorische Cosundheltsloraernde
uartiersentwicklung \

y
Unsicherheit. Viele reden vom / e e i
L] (11 L] - r , i

»,Quartier, meinen aber nicht / achbarschaft, Teilhabe

Gesunderhaltung
und Prévention
(Care und Case Management,
gemeinwirtschaftliche Sorgestruktur)

immer dasselbe.

» Uberfrachtung mit Anspriichen.
»,Quartier” soll Losung fiir alles
bieten.

Professionelle
Gesundheitsversorgung
(Krankenh&user,
Pflegeeinrichtungen)

®» Einsicht in die Notwendigkeit
zur sektoruibergreifenden AR
Zusammenarbeit besteht oft
theoretisch, wird aber noch zu

selten praktisch gelebt (hiufig
nicht einmal tragerubergreifend).

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald

Quelle: IAT 2014
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Ministerium fir Gesundheit,

Verantwortung fur ein Starkes NRW - Emanzipation, Pflegr_e und Alter
Mitelnander d|e Zuku nft gestalten des Landes Nordrhein-Westfalen

Aufgaben aus dem Koalitionsvertrag 2012 - 2017

»,Mit dem Konzept "Masterplan altengerechte Quartiere" verfolgen wir
weiterhin das ressortubergreifende Ziel, durch eine angepasste,
verlassliche und niedrigschwellige Versorgungsstruktur, zu der wir
auch ein Angebot haushaltsnaher Dienstleistungen zahlen — und ein
optimales Zusammenwirken der Gesundheits- und Pflegeinfrastruktur,
die Selbststandigkeit der Menschen so weit wie moglich zu erhalten.”
(Seite 132)

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald
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Ministerium fir Gesundheit,

Was muss dafur geschehen? dos Landes Nordrhain Westialen

» Gesellschaftliche Haltung verandern, u. a.
= Quartier bewusst in den Blick nehmen
= Wahrnehmung des Alters andern
= Potentiale erkennen
= Einschrankungen, Behinderung und Demenz als Normalitat leben

% Rechtlichen Rahmen fur eine altengerechte Quartiers-
entwicklung schaffen
= Reform des WTG/Landespflegerecht
= Reform Bundesrecht (v.a. SGB Xl; ,Bundesleistungsgesetz)

» Altengerechte Quartiersentwicklung ganz praktisch unter-
stutzen
= Masterplan altengerechte Quartiere.NRW
= Wohnungsbauférderung, Soziale Stadt, Nahmobilitat

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald
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Ministerium fir Gesundheit,

ReSSO I‘tZU Stand ig keite n i m Den ken Emanzipation, Pflege und Alter
u - des Landes Nordrhein-Westfalen
uberwinden !

Altengerechte Quartiersentwicklung braucht eine integrierte Politik

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald
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Ministerium fir Gesundheit,

MaSterplan altengerechte Quartiere_NRW Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

Ziele:

»  Bewusstsein schaffen fur die Notwendigkeit eines
Paradigmenwechsels:
Weniger Flirsorge — mehr selbstbestimmtes Leben in einer

solidarischen Gesellschaft

» Kommunen unterstiutzen, den geforderten Paradigmenwechsel durch

die Entwicklung passgenauer lokaler Konzepte moglich zu machen
% lebendige Beziehungen zwischen den Generationen

»  soziale Folgekosten vermeiden, durch wohnortnahe Pravention und

Starkung der haushaltsnahen Versorgung

'Aktiv Altern - Quartiersentwicklung - Sorgende Gemeinschaft' - Fachtagung am 3. September 2014 in Radevormwald 21



Ministerium fir Gesundheit,

Masterplan altengerechte Quartiere.NRW  emanzipation, Pfiege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

Was macht ihn aus?

= angelegt als ressortubergreifende Querschnittsstrategie

= kleinraumiger, praventiver Ansatz: ,,Kein Kind zurucklassen!“ Aber
auch: , Keinen Alten zurucklassen!*

= partizipativer Ansatz: Einwohnerlnnen werden selbst Beteiligte bei der
Bearbeitung von Quartierskonzepten. Und: (Weiter-)Entwicklung des
Masterplans selbst im beteiligungsorientierten Prozess

= modularer Aufbau: ,,Baukasten® als Lernendes System

= kein ,,Patentrezept”! Die Konzepte werden so vielfaltig sein wie die
Quartiere und die Bedurfnisse der Menschen unterschiedlich sind.
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW e e e Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

¢l

Starkung der Kommunen — Vier inhaltliche Handlungsfelder unschsy

Quartier

Gemeinschaft
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Ministerium fir Gesundheit,

Handlungsfeld —_ ,SiCh Versorgen‘ Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Sich selbst und andere versorgen zu konnen, ist ein elementares
Grundbedurfnis

% Schaffung von wohnungs-, haushalts- und personenbezogener
Versorgungssicherheit als Voraussetzung fur ein selbststandiges und
selbstbestimmtes Leben

®» Versorgungssicherheit meint hier, dass moglichst viele Angebote im
Quartier vorhanden (mindestens erreichbar) sind und wahrgenommen
werden konnen, u.a.:

. Sicherung von Nahversorgungs-, Gesundheits-, Bildungs- und
Freizeitangeboten e, Al

= Pflege im Quartier W
=  Beratung T

Nicht alles kann uUberall in ,,Pantoffelnahe“ sein. Neue Konzepte sind gefragt!
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Handlungsfeld ,sich versorgent Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Versorgungssicherheit durch Schaffung unterschiedlicher
Angebote

Nahversorgungs- Gesundheits- Bildungs- und
angebote angebote Freizeitangeboten Prlege R
Pflegedienste, Tages-
Lebensmittelladen, Gesundheits- und - und Kurzzeitpflege, Quartierszentren,
Béckereien Praventionsangebote Begegnungsstatten stationére Stadtteilbiiros
Einrichtungen
Niedrigschwellige BN
Banken, Sparkassen Apotheken Nachbarschaftstreffs Unterstitzungs- o ng "
angebote 9
Entlastungsangebote
Kulturelle Angebote - Ausbau aufsuchende
Poststellen Arztpraxen . fur pflegende
(Kinos, Theater etc.) Angehbrige Beratung
Haushaltsnahe Physiotherapie... VHS... i 1 AliEg, Case Management...

Dienstleistungen... Begleitdienste...
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Ministerium fir Gesundheit,

Hand I u nQSfeld ,SiCh Versorgen : Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Zur Philosophie der altengerechten Quartierskonzepte
gehoren die ganzheitliche Ausrichtung der sozialen wie
pflegerischen Infrastruktur und die Schaffung zielgruppen-
spezifischer Zugange zu Unterstltzungs- und
Hilfsangeboten. Diese muissen kultursensibel und offen
gegenuber Glaubens- und Weltbildern sein und die
unterschiedlichen Anforderungen von Frauen und
Mannern im Hinblick auf Pflege wie individuelle
Lebensgestaltung berucksichtigen.
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Handlungsfeld ,wohnen’ — Bedarfs-
orientierte Wahimoglichkeiten schaffen!

(Darstellung von Harald Wélter iibernommen)

Wohnen in der ,,normalen”
Wohnung

normale Wohnung
ohne bauliche Anpassung

Wohnungen

mit baulichen Anpassungen
(nach SGB Xl etc.)

barrierefreie Wohnungen
nach DIN-Norm

Wohnen mit , gesicherter Pflege*

Versorgungssicherheit
Kooperation Wohnungsuntern. —
soziale Dienstleister

Betreutes
Wohnen / Serv.-
Wohnen

altersgerechte

Wohnungen
-Servicevertrage

Wohnanlagen
mit separaten
Wohnungen
-Gemeinschafts-
Einrichtungen
-Service - u.

- Betreuungsangebot

Ministerium fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

Stationiire Neue Wohnformen
Einrichtungen (gemeinschaftliches
Wohnen)

Pflegeheime

Senioren-

residenz
(Pflegebereich)

stationare

Hausgemein-

schaften

Wohnanlagen mit

integrierten

Altenwohn-
gemeinschaften

ambulant gefuhrte
Hausgemeinschaften

ambulant betreute

Pflegewohngruppen

Mehrgenerationen-
wohnen

Siedlungs-
gemeinschaften

Pflegewohnen

(,Pflegeinseln®)
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Handlungsfeld ,Gemeinschaft erleben‘ — Ministerium fiir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Solidarisches und intergeneratives des Landes Nordrhein-Westfalen
Miteinander fordern

(b

= Annahme familiar vorhandener Unterstutzungsbereitschaft und

—moglichkeit, auf der unsere Sozialsysteme vielfach noch basieren,
stimmt so vielfach einfach nicht mehr !

= personliche Netzwerke, Nachbarschaften, Wertegemeinschaften
gewinnen immer mehr an Bedeutung

Aber:

Das Miteinander ergibt sich nicht ,,einfach so“. Z. B. Nachbarschaften
mussen oft erst gestiftet oder ,,wiederbelebt“ werden.

®» soziale Begegnungsraume / Quartierszentren schaffen
gesellschaftliche Teilhabemdglichkeiten (passiv und aktiv, intergenerativ)
im Quartier anbieten; auch Bildung, Kultur und Sport

\ 4
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Handlungsfeld: ,sich einbringen’ — Ministerium fir Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

PartiZipation ermngiChen des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

= Eine Quartiersentwicklung, die auf Pflegeverhinderung und den
moglichst langen Erhalt der Gesundheit sowie der Selbststandigkeit
und Selbstbestimmtheit der Menschen zielt, hat neben praventiven
MaBnahmen die Forderung eigener Kompetenzen und die Eigen-
initiative der Menschen (Stichwort ,,.Self-Empowerment®) im Blick: z. B.
Aufsuchende Aktivierung alterer Menschen in Radevormwald, aufsuchende
Beratung durch die Seniorenbiiros in Dortmund.

= Das heif3t auch: Burgerinnen und Burger sind selbst Akteure bei der
Erarbeitung von Quartierskonzepten und damit der Entwicklung ihrer

Quartiere.

® Einbindung quartiersbezogener Akteure w
» Aufbau von gemeinwesenorientierten Kooperationsstrukturen |
®» Starkung zivilgesellschaftlicher Infrastrukturen
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Ministerium fir Gesundheit,

Masterplan altengerechte Quartiere.NRW  Emanzipation, Pfiege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Starkung der Kommunen — Vier Umsetzungsinstrumente

Dariiber hinausgehendes,
Modulbaukasten und breitgefachertes

Projektlandkarte

Persénliche Beratung
die Landesbliros un
Fachreferat
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW  Yriswerim e cosmiat,
Unterstitzungsangebot flir die Kommunen s LAnaes NekdibeinWesisien

Kernstlck ist der internetgestutzte w

Ww . g
Instrumenten- und Methodenkasten 9-nrw, de
mit mehreren Modulen: \

= Analysemodule

= Umsetzungs- und Finanzierungsmodule

= Evaluationsmodule | |
—

Erarbeitung in einem partizipativen Prozess mit den Expertlnnen und

Praktikerlnnen vor Ort; als ,lernendes System* angelegt (demnachst auch Module
zum Thema ,Gesund alter werden im Quartier’)

Erganzung: )
= jnternetbasierte Landkarte. Sie bietet einen Uberblick tUber
die vorhandenen Ansatze und Modelle
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW  Ministerium fur Gesundheit,

Emanzipation, Pflege und Alter

Unterstutzu ngsangebot fur die Kommunen des Landes Nordrhein-Westfalen

(b

Unterstutzung durch personliche Beratung vor Ort
durch das Fachreferat im MGEPA
und das < , a

%0 +» Landesbiiro altengerechte
QAT Quartiere.NRW
- B ‘ t

In der Zeit von 8:00 Uhr bis 17:00 Uhr ist werktags im
Landesblro ein kompetenter Ansprechpartner/eine kompetente
Ansprechpartnerin unter der Telefonnummer 0234/9531-9999
erreichbar, um direkt auf konkrete Anfragen reagieren zu
kénnen, erste Informationen und Materialien herauszugeben
bzw. zu versenden und ggf. Termine zu vereinbaren.

Anschrift: Springorumallee 5, 44795 Bochum,

E-Mail: info@aq-nrw.de
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW Ministerium far Gesundheit,
. . Emanzipation, Pflege und Alter
Landesburo altengerechte Quartiere.NRW des Landes Nordrhein-Westfalen

Team des Landesburos:

s
i
Dipl.-Ing. Torsten Bolting

Wohnen und
Stadtentwicklung

o

Prof. Dr. Rolf G. Heinze Dipl. - Soz. Wiss. Thomas Risse
Ambulante und gemeinschaftliche
Wohnkonzepte

Dipl. - Soz. Wiss. Michael Cirkel
Senioren- und Gesundheits- Wohnen und Gesundheit,
wirtschaft, Seniorenmarketing, Seniorenwirtschaft
altengerechte Produkte

e

Dipl.-Ing. Anna Schewerda Dipl. - Soz. Wiss. Roland Weigel Katrin Witthaus M.A.

Altengerechte Wohnformen, Pflege- und Organisationsberatung  Wohnen im Alter, Wohnen fiir
nachbarschaftliches Wohnen Generationen und mit Nachbarschaft

Dipl. - Soz. Wiss. Claudia

Ruddat
Partizipation und Methodik
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW Mini

Emanzipation, Pflege und Alter

Landesburo altengerechte Quartiere. NRW des

‘:\',. :; Landesbiiro altengerechte
"‘ e ® Quartiere NRW — Aufgaben
.....': ;L.w : ¢ il Z

Neben dem Fachreferat des MGEPA stehen die M

sterium flir Gesundheit,

Landes Nordrhein-Westfalen

itarbeiterinnen und

Mitarbeiter des Landesburos altengerechte Quartiere. NRW zur

Verfugung. Sie...

...beraten ...koordinieren

lokale Akteurinnen und und unterstutzen bei
Akteure bei der Auswahl Tagungen, Workshops und
geeigneter Methoden fur Startup-Veranstaltungen in
eine altengerechte Quartieren und vernetzen
Quartiersentwicklung die einzelnen Akteure

und verbreiten die |dee
der altengerechten
Quartiere
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...entwickeln
und verfeinern partizipativ
Methoden altengerechter

Quartiersentwicklung bzw.

stellen entsprechende
Materialien kostenfrei far
jeden abrufbar im Internet
zusammen
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Masterplan altengerechte Quartiere.NRW Ministerium fir Gesundheit,
EFRE Ziel 2 — Projektaufruf

Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

Altersgerechte Versorgungsmodelle,
Produkte und Dienstleistungen

Foérderschwerpunkte

Vermeidung oder Kompensation
altersbedingter KompetenzeinbufB3en
Altersgerechte und integrierte
gesundheitliche und pflegerische Versorgung
im gewohnten Lebensumfeld
Altersgerechte, teilhabeorientierte
Versorgung im Krankenhaus und in der
stationaren Pflege sowie Ubergreifende,
abgestimmte Angebote
Geschlechtergerechte und kultursensible
Unterstitzung gesundheitlicher und
pflegerischer Versorgung im Alter
Unterstitzung pflegender Angehériger und
des sorgenden sozialen Umfelds
Sicherstellung eines gesunden und sicheren
Alters im Quartier

Infos unter www.maepa.nrw.de

und www.fz-juelich.de




Ministerium fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen A

Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!




Ministerium fir Gesundheit,

Kontakdaten Emanzipation, Pflege und Alter

des Landes Nordrhein-Westfalen

Dr. Daniela Grobe

Ministerium fir Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

Referat 413

Altersgerechte Quartiersentwicklung

Teilhabe im Alter

Horionplatz 1

40213 Dusseldorf

Email: daniela.grobe@mgepa.nrw.de

(b
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