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Entwicklung und Umsetzung quartiersbezogener Wohnprojekte fiir ein selbstbestimmtes Leben im Alter

Immer mehr Kommunen in strukturschwachen landli-
chen Réumen sind Schrumpfungs- und Alterungspro-
zessen ausgesetzt. Die Entwicklung und Umsetzung
eines gemeinschaftlichen, quartiersbezogenen Wohn-
projektes fiir ein selbstbestimmtes Leben im Alter ist
eine Strategie fiir diese Kommunen ihre Attraktivitét
als Wohnorte zu erhalten oder zuriickzugewinnen.

Quartiersbezogene Wohnprojekte kénnen Ziindstel-
le und Anker-Punkt fiir die Entwicklung hin zu einer
altengerechten Kommune sein und so die Lebens-
qualitat aller Biirger einer Kommune verbessern. Ein
gemeinschaftliches Wohnprojekt fiir ein selbstbe-
stimmtes Leben im Alter gelingt in landlichen Kom-
munen, wenn das Wohnprojekt in einen Gesamtent-
wicklungsprozess eingebettet ist, der die Potentiale
und Ressourcen vor Ort biindelt. Dieser Leitfaden will
aufzeigen, wie ein Wohnprojekt fiir ein selbstandiges
Leben im Alter umgesetzt und zur altengerechten
Quartiersentwicklung genutzt werden kann.

Dieser Leitfaden richtet sich an alle, die Projekte fiir
ein selbstandiges Leben im Alter initiieren, fordern und
umsetzten wollen. Angesprochen sind hier in erster
Linie die Kommunen, aber auch Wohlfahrtsverbénde,
Wohnungsunternehmen und biirgerschaftlich getra-
gene Initiativen.

Der Leitfaden gibt Empfehlungen fiir die Entwicklung
und Ausgestaltung gemeinschaftlicher Wohnprojekte
fiir ein selbstbestimmtes Leben im Alter und fiir die In-
stallation eines umfassenden Quartiersmanagements.
Das Quartiersmanagement hat eine Schilisselfunktion
bei der Nutzung eines Wohnprojektes fiir die altenge-
rechte Quartiersentwicklung.

Der Leitfaden ist nach den Prozessschritten zur Um-
setzung eines Wohnprojektes gegliedert.

Die Anstrengungen, die nétig sind, um ein gemein-
schaftliches, quartiersbezogenes Wohnprojekt umzu-
setzen sind groB. Dieses Kapitel beantwortet die Frage
warum Kommunen in strukturschwachen landlichen
Raumen sich auf den Weg machen sollten, Partner
zu finden um ein solches Projekt umzusetzen und
zugleich einen umfassenden Entwicklungsprozess
anzustoBen.

Was sind eigentlich gemeinschaftliche, quartiersbe-
zogene Wohnprojekte, welche Elemente sollten sie
beinhalten und was kann damit erreicht werden?
In Kapitel drei wird ein Wohnmodell als Idealtypus
beschrieben. Wie das Modell durch ein konkretes
Wohnprojekt umgesetzt wird, hdngt von den ortlichen
Gegebenheiten ab.

Die Umsetzung eines Wohnprojektes als Teil einer
kommunalen Gesamtstrategie ist nur da sinnvoll, wo
entsprechende Ankniipfungspunkte bestehen. Klein-
stidte bieten in vielen Féllen geeignete Ausgangs-
bedingungen. lhre Realisierung erfordert aber die
Kooperation unterschiedlichster Akteure. Welche das
sein konnten, welche Interessen sie verfolgen und
welche Rolle sie bei der Entwicklung und Umsetzung
von Wohnprojekten mit Quartiersmanagement spielen
kénnen, wird in Kapitel 4 erortert.
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Kapitel 5 Wie und Womit?

Schon bei der Konzeption quartiersbezogener Wohn-
projekte sollte der Blick auf den spateren Betrieb der
Wohnanlage sowie auf die Sicherstellung der Ange-
bote und Strukturen fiir ein selbstbestimmtes Leben
im Alter gerichtet sein. Ausgehend von den Projekt-
phasen zur Umsetzung eines quartiersbezogenen
Wohnprojektes werden in Kapitel 5 Grundlagen einer
wirkungsorientierten Planung, Umsetzung und Steu-
erung skizziert. Neben Ressourcen zur Errichtung
der Wohnanlage benétigen die Kooperationspartner
auch Ressourcen zur Umsetzung des sozialen Kon-
zepts (insbesondere zur Finanzierung des Quartiers-
managements), zur Steuerung des Gesamtprojektes
sowie zur Finanzierung der fachlichen Beratung und
Begleitung. Es werden Mdglichkeiten der Finanzierung
dieser nicht-investiven Kosten sowie Strategien des
kostengiinstigen Planens und Bauens aufgezeigt.

Wie entstand der Leitfaden?

Der Leitfaden ist das Ergebnis eines Forschungs-
projektes, das die Joseph-Stiftung, kirchliches Woh-
nungsunternehmen aus Bamberg, in Arbeitsgemein-
schaft mit dem Caritasverband fiir die Erzdiozese
Bamberg e. V. und gefordert vom Bundesinstitut fiir
Bau-, Stadt-, und Raumforschung im Rahmen der For-
schungsinitiative ,,Zukunft Bau“ von 2014 bis 2016
durchfilhrte. Ausgangspunkt des Forschungsprojek-
tes waren die Erfahrungen der Joseph-Stiftung und
des Caritasverbandes mit dem Wohnmodell IN DER
HEIMAT WOHNEN (siehe Kapitel 3.1).

Im Rahmen des Forschungsprojektes wurden fiinf IN
DER HEIMAT WOHNEN-Standorte im landlichen Raum
analysiert, eine Exkursion zu sechs weiteren Wohnpro-
jekten in Deutschland durchgefiihrt, Expertisen zu den
Themen ,Modulares Planen und Bauen: Kostengiinsti-
ge und qualititsvolle Wohnungen fiir dltere Menschen
in landlichen Rdumen“ sowie ,Demographischer,
epidemiologischer und gesellschaftlicher Wandel mit
besonderen Konsequenzen fiir (Klein)Stadte und Ge-
meinden in l&ndlichen und strukturschwachen Rau-
men“ beauftragt. Die dadurch gewonnen Erkenntnisse
sowie das Expertenwissen der das Forschungsprojekt
begleitenden Arbeitsgruppe und weiterer Experten
sindin die Erstellung dieses Leitfadens eingeflossen.

Weitere Informationen zum Forschungsprojekte
finden sich im Anhang.

Praxisleitfaden

Abb. 1: Umsetzung des Forschungsvorhabens zur Erstellung des Praxisleitfadens

Exkursionen zu sechs externen Wohnprojekten

¢ in Calau, Biitzow, Gillenfeld, Kiilz, StrauBfurt, Vogt

Expertisen ,Modulares Planen und Bauen“ &
»,Demographischer, epidemiologischer und gesellschaftlicher Wandel ...“

Diskussionsworkshop mit Stakeholdern der untersuchten

IN DER HEIMAT WOHNEN-Standorte & zusatzliches Expertenwissen
(begleitende Arbeitsgruppe & 10 Expertengespréache)

Hinweis: Aus Griinden der
besseren Lesbarkeit wird auf
die gleichzeitige Verwendung
ménnlicher und weiblicher
Sprachformen verzichtet.
Séamtliche Personenbezeich-
nungen gelten gleichwohl fiir
beiderlei Geschlecht.
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Kommunen, Trager sozialer Dienste oder Biirgeriniti-
ativen stehen bereits heute vielerorts vor der Heraus-
forderung, Entwicklungen wie Bevélkerungsriickgang,
Alterung, steigender Bedarf an Gesundheitsdienst-
leistungen, Verschlechterung der Infrastruktur und
Erwerbsmaglichkeiten mit lokal zugeschnittenen
Losungen zu begegnen. Miissen GroBstadte und Bal-
lungsgebiete die Zuwanderung insbesondere jiingerer
Bevélkerungsgruppen bewéltigen, so sind (Klein)Stad-
te und Gemeinden in landlichen Rdumen mit entge-
gengesetzten Trends oder Risiken der Abwanderung
und des beschleunigten Strukturwandels konfrontiert.
Zunehmend lassen sich regionale Disparititen be-
obachten, also regional ungleiche Lebensbedingun-
gen. Besonders in sogenannten strukturschwachen
Regionen beeinflussen Uberalterung, wirtschaftliche
Schrumpfung, Mangel an Nahversorgungs-, Mobili-
téats- und Kulturangeboten sowie Schwierigkeiten bei
der Sicherstellung der Gesundheitsversorgung und
des sozialen Zusammenlebens die Lebenslagen al-
ler Altersgruppen, aber insbesondere die der &lteren
Menschen. Die politischen Akteure werden spatestens
durch die sich wandelnden Lebensbedingungen in
inren Kommunen aufgefordert, systematisch bedarfs-
bezogene regionale Strategien der Daseinsvorsorge
zu entwickeln und die Gestaltung der Lebenswelt und
die Organisation von Hilfen in einem Akteurs-Mix um-
zusetzen.

Typisierung landlicher Raume
nach okonomischen, sozialen
und siedlungsstrukturellen
Merkmalen

[7] Stadtische Rdume
Strukturstérkere léndliche Rdume
M ohne bedeutsame Spezialisierungen
J mit ausgeprégter Dienstleistungsorientierung
mit ausgepragter Produktionsorientierung
Strukturschwéchere landliche Raume
M meist ohne groBen touristische Potenziale
| meist peripher gelegen und/oder
mit groBen touristischen Potenzialen

Datenbasis: Laufende Raumbeobachtung des BBSR
Grundlage: BKG, BBSR: 2011

Bearbeitung: G. Lackman‘n‘ S. Maretzke

f—

Fiir die Kommunen besteht die Herausforderung und
Chance, unter Einbezug der kommunalen Leistungs-
anbieter und Biirger das soziale Leben in der Gemein-
de zu gestalten und trotz begrenzter finanzieller Mittel
die Attraktivitét fiir die alteren und jiingeren Einwoh-
ner zu steigern.

Nachfolgend werden unterschiedliche Entwicklungs-
prozesse pointiert dargestellt, um das Bewusstsein
fiir den komplexen und regional differenzierten Hand-
lungsbedarf zu schérfen. Dabei steht der Iandliche und
strukturschwache Raum besonders im Fokus.

Zur Abgrenzung von stadtischen und landlichen
Réumen werden meist die vier siedlungsstruktu-
rellen Kreistypen herangezogen: Kreisfreie GroB-
stidte, stadtische Kreise, landliche Kreise mit Ver-
dichtungsansétzen und diinnbesiedelte I&ndliche
Kreise. Die kreisfreien GroBstadte sowie die stadti-
schen Kreise bilden den sogenannten stidtischen
Raum, alle landlichen Kreise bilden den landlichen
Raum (vgl. BBSR 2016).

Im Vergleich zu den stidtischen Raumen zeichnen
sich landliche Rdume durch eine geringere Bevol-
kerungsdichte aus. Als strukturschwach werden
Raume dann bezeichnet, wenn sie im Vergleich
zu anderen Réumen ungiinstigere Auspragungen
hinsichtlich 6konomischer, sozialer und siedlungs-
struktureller Indikatoren aufweisen. Die Wirtschaft
ist in landlichen und strukturschwachen Raumen
weniger leistungsstark, ihre Einwohner sind star-
ker von Arbeitslosigkeit betroffen und verfiigen im
Durchschnitt Giber ein niedrigeres Einkommen; die
nachsten Ober- und Mittelzentren sind schwerer
zu erreichen und sie verfiigen (ber ein geringe-
res Bevolkerungspotential als strukturstirkere
Réume. Strukturschwache landliche Rdume sind
besonders stark von den Auswirkungen des de-
mographischen Wandels betroffen (vgl. Maretzke
2015). Abbildung 2 stellt die Verteilung stadtischer,
landlicher und strukturschwacher bzw. struktur-
starker Rdume anhand einer Typisierung nach
okonomischen, sozialen und siedlungsstrukturel-
len Merkmalen dar.

Landliche strukturschwache Radume konzentrieren
sich in den Lindern Mecklenburg-Vorpommern
Sachsen-Anhalt, Thiiringen und Sachsen und
Brandenburg — auch einige landliche Rdume in
Niedersachsen und Bayern konnen als struktur-
schwach bezeichnet werden (vgl. Maretzke 2015).
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2.1. Demographischer Wandel regional
differenziert betrachtet

Datengestiitzte Informationen zur Struktur und Ent-
wicklung der Bevolkerung sind Voraussetzung fiir die
Bewertung der Situation und Planung von MaBnah-
men.

Der demographische Wandel ist besonders durch
zwei Entwicklungen gekennzeichnet: Die steigende
Lebenserwartung breiter Bevolkerungsgruppen (ho-
heres Sterbealter) und die anhaltend niedrige Gebur-
tenrate (zirka 1,4 Kinder je Frau). In der Konsequenz
verschiebt sich die Altersstruktur der Bevodlkerung in
das hohere Alter (vgl. Scholz 2016: 28).

Im internationalen Vergleich nimmt Deutschland be-
reits heute einen der vorderen Platze der Lander mit
einer schnell alternden Bevélkerung ein. Im Vergleich
der OECD-Lander rangiert Deutschland auf Platz
finf; 2010 lag Deutschland mit 21 % der 65-Jahri-
gen und Alteren an der Gesamtbevélkerung iiber dem
OECD-Durchschnitt von 34 Landern von 15 %. Das-
selbe gilt fiir die Bevdlkerungsvorausberechnungen
im internationalen Vergleich (vgl. OECD 2013: 171).

Der Vergleich des Altersaufbaus der deutschen Be-
volkerung zwischen den Jahren 1990 und 2013 zeigt
bereits eindriicklich den Wandel der Altersstruktur
(Abb. 3). Zu beobachten ist, dass die Geburten kon-
tinuierlich abgenommen haben, dass die Zahl der
ab 70-Jahrigen von 8,1 Millionen auf 13,1 Millionen
angestiegen ist, dass das Medianalter, das die Bevol-
kerung in eine jiingere und altere Halfte teilt, von 37
auf 45 Jahre gestiegen ist und dass die sogenannten
Babyboomer-Jahrgange der 1950er und 1960er Jahre
in das Rentenalter kommen. Letzteres hat einen dyna-
mischen Anstieg der dlteren Altersgruppen zur Folge
(vgl. Pdtzsch et al. 2015: 11).

Alter in Jahren
100

Manner 90

80
2013
70
60
50
40
1990 30
20

10

0

Frauen

2013

1990

800 600 400 200 O O 200
Tausend Personen

Die Prognosen zur Entwicklung der Bevolkerungs-
struktur in Deutschland im Rahmen der Bevolkerungs-
vorausberechnung verweisen auf den anhaltenden
Trend. Die Abbildung 4 zeigt Berechnungen, die von
einer schwicheren Zuwanderung ausgehen. Danach
wird die Gesamtbevolkerung schrumpfen und sich
das Verhéltnis zwischen Kindern und Jugendlichen,
Erwachsenen im erwerbsfahigen Alter, Erwachsenen
im Ruhestand sowie im hohen Alter weiter verandern.
Etwa jeder Dritte wird 2060 das 65. Lebensjahr iiber-
schritten haben und die Zahl der 80-Jahrigen und
Alteren wird sich von 4,4 Millionen (2013) auf 8,8 Mil-
lionen (2060) verdoppeln (vgl. ebd.: 20).

400 600 800
Tausend Personen

0 bis 19 20 bis 64 65 bis 79 80 und élter
2013 2030' 2060"
80,8 Mill. 79,2 Mill. 67,6 Mill.

"13. koordinierte Bevdlkerungsvorausberechung. Variante 1: Kontinuitédt bei schwacher Zuwanderung.

2015-15-0382
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Der regionale Vergleich offenbart deutliche regionale
Differenzen im Altersstrukturwandel. Wie der Alten-
quotient in der Abbildung 5 eindriicklich zeigt, sind
besonders Regionen Ostdeutschlands, an der Kiiste
sowie Landkreise am westlichen und stidlichen Rand
Westdeutschlands von einem fortgeschrittenen Alters-
strukturwandel betroffen, hingegen liegen GroBstadte
und Ballungsgebiete sowie der siidliche Raum sogar
unter dem Durchschnitt von 34,6 (2014, vgl. Griinheid
etal. 2016: 15).

Ein zentraler Grund fiir die beschleunigte Alterung ist
die Abwanderung insbesondere junger Menschen und
Erwachsener im erwerbsfahigen Alter. Wanderungsbe-
wegungen setzten in Ostdeutschland besonders nach
dem Systemumbruch 1989 ein. Aber auch in West-
deutschland bieten GroBstddte und Ballungszentren
mit groBer Wirtschaftsdynamik den jungen Menschen
mehr Bildungs-, Arbeits- und Freizeitmoglichkeiten, so
dass landliche Kreise und Kleinstadte jiingere Bevol-
kerungsgruppen verlieren.

Der noch kleinteiligere Blick innerhalb eines Bundes-
landes wie zum Beispiel Bayern zeigt, dass bei einer
durchschnittlich guten Landesbilanz sich die Situati-
on bereits auf der Bezirksebene sehr unterschiedlich
darstellt: Oberfranken ist von einer stark abnehmen-
den und alternden Bevdlkerung gekennzeichnet,
wahrend Oberbayern von einer stark zunehmenden
Bevolkerung profitiert.! Eine noch kleinrdumigere
Betrachtung zeigt, dass sich die Entwicklungen der
Landkreise eines Bezirks gegenléufig entwickeln kon-
nen: Die Bevolkerungszahl des oberfrankischen Land-
kreises Forchheim wird voraussichtlich von 2015 bis
2035 um 3,5 % ansteigen. Die Bevélkerungszahl des
Landkreises Wunsiedel i. Fichtelgebirge, ebenfalls in
Oberfranken, wird in demselben Zeitraum um 15,2%
sinken.2 Auf der Stadte- und Gemeindeebene zeigt
sich ein Nebeneinander von Wachstum und Schrump-
fung besonders deutlich (vgl. Bayerisches Landesamt
flir Statistik 2016). Dementsprechend bedarf es einer
differenzierten Betrachtung und Politik.

Fazit

Der Altersstrukturwandel der deutschen Bevolkerung
findet differenziert statt. Unterschiede lassen sich
besonders zwischen Ost- und Westdeutschland und
zwischen Stadt und Land bzw. wirtschaftsdynami-
schen Ballungsgebieten und Stédten und eher struk-
turschwachen, landlichen Regionen feststellen. Basis
der Entwicklung kommunaler und regionaler Strategi-
en sollte eine systematische Auseinandersetzung mit
Bevodlkerungsstrukturdaten sein.
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In vielen Teilen Ostdeutschlands setzten mit dem Systemzusammenbruch nach 1989 Wanderungsbewegungen ein, die zu einer Bevolkerungs-
schrumpfung insbesondere in landlichen Raumen fiihrten. Aber auch in Regionen Westdeutschlands haben die fortgeschrittenen Modernisie-
rungsprozesse (vgl. Beck 1986) die Verstadterung und den Verlust alter Industriezweige und damit Wanderungsbewegungen in Richtung GroB-
stadte und Ballungsraume befordert.

Landgemeinden, Kleinstadte, aber auch mittelgroBe Stidte sind immer haufiger mit Schrumpfungsprozessen und dem Risiko des Verlustes
von Infrastrukturen und weiteren Schrumpfungsdynamiken konfrontiert. Das Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung (BBSR), das
Wachstums- und Schrumpfprozesse analysiert, beobachtet diese Tendenz verstarkt seit Mitte der 2000er Jahre (vgl. Milbert 2015). Die Analysen
von Schrumpfungs- und Wachstumsprozessen des BBSR basieren auf einem Modell der kumulierenden Kausalkette von Schrumpfung, das die
Mehrdimensionalitdt von Schrumpfung und die Dynamiken und Wechselwirkungen verschiedener Indikatoren integriert. Zu den Indikatoren zéhlen
die Bevolkerungsentwicklung, der durchschnittliche Wanderungssaldo, die Entwicklung der Zahl der Erwerbsfahigen, die Beschaftigungs- und
Arbeitslosenquotenentwicklung sowie die Entwicklung der Gewerbesteuer. Demnach sind gegenwartig 51 % aller deutschen Stadte und Gemein-
den von Schrumpfungsprozessen betroffen. Wie die Tabelle 1 zeigt, sind Landgemeinden und kleinere Stadte besonders hdufig schrumpfend.
Kennzeichnend ist, dass 75 % der stark schrumpfenden Kleinstadte und 86 % der stark schrumpfenden Landgemeinden im landlichen Raum
liegen und dass sich Gemeinden eines Landkreises gegensétzlich entwickeln kénnen, also in enger Nachbarschaft Wachstum und Schrumpfung
mdglich sind (BBSR 2015).

100%
90%
80%
70%

60% I
s B e
40%
30% _—
20%
" : = GroBere Kleine Land-
Grostadte | Mittelstadte Kleinstadte Kleinstadte gemeinde
stark wachsend 35 101 169 174 225
wachsend 1 151 208 281 369
M stabil 9 82 110 135 187
schrumpfend 21 232 293 430 559
W stark schrumpfend 0 37 91 214 443

Mit dem Wegzug junger und erwerbstatiger Berufsgruppen steigt das Risiko, dass durch eine sinkende Kaufkraft und Nachfrage, durch Steuer-
verluste und Fachkraftemangel bestehende Infrastrukturen und Erwerbsmdglichkeiten wegbrechen und die Wohnorte weiter an Attraktivitat fiir
junge Menschen sowie an Teilhabe- und Nahversorgungsmaglichkeiten fiir die dlteren Bewohner verlieren. Gerade der Wegfall von alltagsnahen
Infrastrukturen wie Nahversorgung, Nahverkehr oder Gaststdtten hat einen wesentlichen Einfluss einerseits auf die Lebenszufriedenheit der
Einwohner, andererseits auf das soziale Leben in der Ortsmitte (vgl. Zibell et al. 2015). Berechnungen des Instituts fiir 6kologische Wirtschafts-
forschung verwiesen bereits 2005 darauf, dass rund 40 % der l&ndlichen Bevolkerung ohne Lebensmitteleinzelhandel im eigenen Ort leben (vgl.
Zibell et al. 2015: 143). Eine aktuelle Studie des Autorenteams Burgdorf, Krischausky und Miiller-KleiBler des BBSR (2015) zur Nahversorgung, in
der die Erreichbarkeit von Giitern und Dienstleistungen des téglichen Bedarfs untersucht wird, weist ein starkes Stadt-Land-Gefalle auf. Mit ab-
nehmender GroBe und Zentralitat der Stadte und Gemeinden wachsen die Distanzen zu Apotheken, Hausarzten, Grundschulen, OPV-Haltestellen
und Supermarkten. In Landgemeinden sind zum Beispiel fiir mehr als 60 % der Einwohner Hausérzte nicht fuBlaufig (bis unter 1km) zu erreichen.
Fiir zirka 70 % der Einwohner in Mittelstadten ist ein Hausarzt hingegen fuBlaufig zugénglich (vgl. Burgdorf et al. 2015: 10). Die Daten legen zu-
gleich offen, dass in den Landgemeinden in Ostdeutschland die durchschnittlich zuriickzulegenden Wege zur Nahversorgung deutlich langer sind
als in Westdeutschland (vgl. ebd.: 14). Folglich kann die Daseinsgrundversorgung von vielen Gemeinden bereits heute nicht mehr sichergestellt
werden und die Selbstversorgung besonders lterer und nicht mobiler Einwohner ist damit gefahrdet. Ein Verlust familidrer und nachbarschaftli-
cher Hilfesysteme aufgrund von Wanderung verschérft die individuelle Lebenslage élterer Menschen. Im Nord-Osten Mecklenburg-Vorpommerns
gehoren fahrende Kaufldden und mobile Dienste (z. B. der Pflegeberatung, der Demenzdiagnostik) mittlerweile zum Alltag. Die &lteren Einwohner
mit Mobilitatseinschrankungen und fehlender informeller Hilfe sind auf diese Angebote angewiesen.
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2.2. Demographische Alterung und
die Zunahme von chronischen
Erkrankungen, Multimorbiditdt und
Pflegebediirftigkeit

Das Krankheitsspektrum der Bevélkerung ist mittler-
weile von nicht (ibertragbaren, héufig chronisch ver-
laufenden Erkrankungen gekennzeichnet. Ursachen
sind besonders gewandelte Lebensgewohnheiten,
Lebenssituationen und das biologische Altern (vgl. RKI
2015: 439). Die Haupttodesursachen sind Krankheiten
des Kreislaufsystems, gefolgt von Krebserkrankungen
und Krankheiten des Atmungssystems (2013, vgl.
Statistisches Bundesamt 2015). Chronische Erkran-
kungen treten in allen Altersgruppen auf; 2012 geben
40,8 % der Erwachsenen mindestens eine chronische
Erkrankung an (vgl. RKI 2014: 41). Allerdings steigt die
Haufigkeit mit zunehmendem Alter deutlich. Gibt bei
den 18- bis 29-Jdhrigen knapp ein Fiinftel mindes-
tens eine chronische Erkrankung an, sind es bei den
65-Jahrigen und Alteren mehr als die Hélfte (vgl. RKI
2014: 42). In der regionalen Betrachtung wird deut-
lich, dass es ein Ost-West sowie ein Nord-Siid-Gefélle
im Auftreten chronischer Erkrankungen gibt (vgl. RKI

unter 2,0%
| 2,0% bis unter 2,7%
I 2,7% bis unter 3,4%
B 3.4% bis unter 4,1%
I 4.1% und mehr

2014: 42), was unter anderem mit den regionalen
Differenzen in der Alters- und Sozialstruktur zu er-
klaren ist. Es ist an dieser Stelle auf den ,sozialen
Gradienten“ zwischen der Lebenserwartung bzw.
dem Auftreten einer chronischen Erkrankung und dem
sozio-6konomischen Status hinzuweisen: Das Risiko
fiir eine chronische Erkrankung bzw. ein vorzeitiges
Sterben steigt linear mit Abnahme des sozio-okonomi-
schen Status. Somit ist anzunehmen, dass in Regionen
mit einem hohen Anteil &lterer und sozio-6konomisch
benachteiligter Bevolkerung besonders haufig chroni-
sche Gesundheitsprobleme auftreten und folglich ein
erhohter Bedarf an umfassenden Gesundheitsdienst-
leistungen und zielgruppenspezifischen Praventions-
und Gesundheitsforderungsprogrammen existiert.

Dariiber hinaus sind besonders &ltere und hochaltrige
Menschen von Mehrfacherkrankungen (Multimorbidi-
tét) betroffen. Hierbei handelt es sich um das Aufire-
ten mehrerer chronischer und akuter Erkrankungen
gleichzeitig, die zu komplexen Gesundheitsbeschwer-
den und FunktionseinbuBen fiihren und eine Pflegebe-
diirftigkeit bedingen kénnen (vgl. Scheidt-Nave et al.
2010, Tesch-Romer, Wurm 2009). Auch hier steigt die
Wahrscheinlichkeit mit dem Alter (vgl. Nowossadeck
2012: 3).

Auch wenn sich der durchschnittliche Gesundheitszu-
stand der nachfolgenden Generationen aufgrund von
Lebensstildnderungen, Pravention und medizinischem
Fortschritt verbessern wird, werden im Zuge der de-
mographischen Alterung die Zahlen der chronisch und
mehrfach erkrankten Menschen sowie die Zahlen der
Pflegebediirftigkeit steigen.

Bereits heute sind 2,6 Millionen Menschen als pfle-
gebediirftig eingestuft (2013, vgl. Statistisches Bun-
desamt 2016: 5). Pflegebediirftig im Sinne des SGB XI
sind Personen, die im tdglichen Leben aufgrund von
Krankheit oder Behinderung dauerhaft in erheblichem
bzw. héherem MaBe auf Hilfe angewiesen sind (SGB
Xl, § 14). Hiervon sind besonders é&ltere und hochalt-
rige Menschen betroffen: 2013 waren 69 % der Pfle-
gebediirftigen 75 Jahre und é&lter (vgl. Statistisches
Bundesamt 2016: 5). Die Wahrscheinlichkeit einer
Pflegebediirftigkeit steigt mit dem Alter: Sind 2013
rund 3 % der 65- bis 69-Jéhrigen pflegebediirftig,
so sind es bereits 38 % bei den 85- bis 89-Jahrigen
und 64 % der 90-Jihrigen und Alteren (vgl. ebd.: 7).
Entsprechend der regionalen Differenzen in der Alters-
und Morbiditatsstruktur sind regionale Unterschiede in
der Haufigkeit der Pflegebediirftigkeit (Abb. 6) bzw. in
ihrer Dynamik zu beobachten (vgl. SVR 2014a: 463).
Aktuelle Prognosen zur Entwicklung der Zahl der Pfle-
gebediirftigen in Deutschland gehen davon aus, dass
bis 2030 3,37 Millionen Menschen (Status quo-Sze-
nario) bzw. 3 Millionen Menschen (Szenario mit sin-
kender Pflegequote) mit Pflegebedarf in Deutschland
leben (vgl. Statistische Amter des Bundes und der
Lénder 2010: 30).
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Knapp ein Drittel (29 %) der Pflegebediirftigen lebte
2013 in einem Heim. Mehr als zwei Drittel (71 %) wur-
de zuhause versorgt. Hierbei iibernahmen Angehdrige
flir zirka 67 % aller Félle die Pflege in der eigenen
Hauslichkeit. Allerdings ist davon auszugehen, dass
diese Zahl zukiinftig sinken wird, z. B. wenn Famili-
enangehorige nicht mehr vor Ort leben, Tochter einer
Erwerbstétigkeit nachgehen oder Kinder und Enkel
aufgrund von Kinderlosigkeit nicht zur Verfligung ste-
hen. Dass der Bedarf an professionellen ambulanten
und stationdren Angeboten steigt, das zeigt sich in

lasst sich besonders in der stationdren Dauerpflege
ein Bewohnerstrukturwandel beobachten: das Durch-
schnittsalter der Bewohner steigt (es liegt aktuell bei
zirka 84 Jahren) und viele Bewohner zeigen einen
komplexen Versorgungs- und Hilfebedarf (vgl. ebd.:
471ff.). Gerade fiir landliche, strukturschwache Re-
gionen werden eine bedarfsgerechte Pflege und der
mdglichst lange Verbleib in der eigenen Hauslichkeit
vielerorts zu einer Herausforderung, insbesondere
wenn jiingere Familienmitglieder weggezogen sind,
der Wohnraum nicht altersgerecht gestaltet ist, Infra-

struktur sowie nachbarschaftliche Hilfen fehlen und
professionell qualifizierte Pflegekréfte in die stadti-
schen Raume abwandern.

den Vergleichsdaten von 1999 und 2011. In diesen
12 Jahren sind die Zahl der ambulanten Pflegedienste
und vor allem die Platze der stationaren Langzeitpfle-
ge stark angestiegen (vgl. SVR 2014a: 466ff.). Dabei

Bereits heuten leben in Deutschland schétzungsweise 1 bis 1,5 Millionen Menschen mit einer demenziellen Erkrankung. Die Erkrankungshiu-
figkeit liegt bei den 65-Jéhrigen und Alteren bei zirka 8,8 %, wobei das Risiko mit zunehmendem Alter steigt (zirka 41 % Betroffene unter den
90-Jahrigen und Alteren) (vgl. Bickel 2014: 2). Mit Blick auf die demographische Alterung wird ein Anstieg auf 2 bis {iber 3 Millionen Betroffene
prognostiziert (vgl. RKI 2015: 443), sofern es keine wirksame Prévention oder ursdchliche Behandlung gibt. Charakteristisch fiir Demenzerkran-
kungen sind die fortschreitenden Gedéchtnis- und Denkstorungen begleitet von psychischen, verhaltensbezogenen und korperlichen Storungen,
die zu Einschrankungen der Alltagsbewdltigung und zu einem steigenden Hilfe- und Pflegebedarf fiihren und oft mit Belastungen der Angehérigen
einhergehen (vgl. Grand et al. 2011). Zwar existieren Leitlinien zur bestmdglichen Versorgung und es ist wissenschaftlich belegt, dass verschie-
dene Strategien den Krankheitsverlauf verlangsamen und die Lebensqualitét fordern kdnnen, jedoch wird die Versorgungsrealitat den Anspriichen
noch nicht ausreichend gerecht.

Wichtig sind unter anderem: eine Friiherkennung durch den Hausarzt und eine Differenzialdiagnostik durch den Facharzt; Information, Aufklarung,
Beratung und Advance Care Planning; eine auf den Klienten und seinen Bedarf abgestimmte Kombination aus medizinischen und nicht-medizini-
schen MaBnahmen wie z. B. Betreuung, Pflege, Ergo-, Physiotherapie, die préventiv und ressourcenorientiert ausgerichtet sind, die an Grundsét-
zen einer demenziellen Versorgung (Personenzentrierte Versorgung nach Kitwood) orientiert sind und die friihzeitig palliative Aspekte integrieren;
eine Struktur, die ambulante, teilstationdre und stationire Angebote und Wohnformen integriert und in der die Versorgung gesteuert wird (Case
Management); eine an die Zielgruppe angepasste Milieugestaltung (Wohn- und Sozialraum) sowie die systematische Einbeziehung und Unterstiit-
zung der pflegenden Angehdrigen (vgl. Richter 2015: 845, Richter et al. 2014: 69ff.).

Fiir Gemeinden und Stadte mit einem fortgeschrittenen Alters-
strukturwandel ist anzunehmen, dass sie mit einer wachsenden
Zahl an betroffenen Einwohnern zu rechnen haben und entspre-
chende Versorgungsstrukturen bedeutsam werden. Hausarzt und
ambulanter Pflegedienst sind mit Blick auf wirksame Interventio-
nen und Strukturen als ein unzureichendes Angebot zu bewerten.
Zusétzliche forderliche Angebote wie Tagespflege, facharztliche
Versorgung und Therapie, professionelle Betreuung im Alltag so-
wie Wohnraumanpassung sind notig, um eine maglichst lange
Aufrechterhaltung der Selbsténdigkeit und Orientierung der Men-
schen mit Demenz in der Hauslichkeit zu ermdglichen und das
informelle Unterstiitzungssystem — sofern es vorhanden ist — zu
entlasten. Da diese zusatzlichen Angebote im landlichen Raum zu

Friiherkennung durch den Hausarzt

Differenzialdiagnostik durch den Facharzt

Information, Aufklarung, Beratung und
Advance Care Planning

individuelle Kombination aus medizinischen

und nicht-medizinischen MaBnahmen

Struktur, die ambulante, teilstationdre und stationre
Angebote und Wohnformen integriert und in der die
Versorgung gesteuert wird (Case Management)

angepasste Milieugestaltung (Wohn- und Sozialraum)

systematische Einbeziehung und Unterstiitzung
der pflegenden Angehdrigen

wenig vorhanden sind, ist das Risiko fiir die Betroffenen, (friih) in
ein Heim zu gehen, dort besonders hoch. Kommunen sind des-
halb gefordert, umfassende Versorgungskonzepte zu entwickeln
und den offentlichen Raum demenzfreundlich zu gestalten. In
Deutschland gibt es Beispiele gelingender Praxis, insbesondere in
léandlichen Regionen, wie Demenznetzwerke, mobile Beratungs-
und Diagnostikdienste, integrierte Wohn- und Versorgungskon-
zepte oder die Initiativen demenzfreundlicher Kommunen.
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Vesorgungsgrad

M 0 bis unter 90 (103)
90 bis unter 110 (415)

3110 und mehr (365)

stark ausdifferenziertes und separiertes Gesundheitssystem
mit Mangel an koordinierter Versorgung

unterschiedliche und uniibersichtliche Leistungsgesetzte

regionale Problemlagen (Unterversorung, Zugangsbarrieren,
zuriickgehendes Familienpflegepotential)

unzureichende zielgruppenspezifische Pravention und
Gesundheitsforderung

unzureichende Umsetzung von Konzepten der mobile Information,
Beratung und Edukation

AbschlieBend sei auf die komplexen Bewéltigungs-
erfordernisse chronisch und mehrfach erkrankter
Menschen und ihrer Angehérigen und auf die aktu-
ellen strukturellen Defizite und sich abzeichnenden
Versorgungsengpasse (Stichwort Fachkraftemangel)
im Gesundheitswesen hingewiesen. Menschen mit
chronischen Erkrankungen missen umfassende
krankheitsbezogene, aber vor allem alltagsbezogene,
soziale und biographische Bewaltigungsarbeit leis-
ten. In der Regel nehmen sie dauerhaft professionelle
Unterstiitzung in unterschiedlichen Sektoren und von
verschiedenen Leistungserbringern in Anspruch und
werden besonders von den Angehdrigen bzw. Freun-
den unterstiitzt, allerdings mit dem Risiko der Uber-
belastung des familidren Unterstiitzungssystems (vgl.
Corbin, Strauss 2004; Haslbeck et al. 2015).

Demgegeniiber stehen Strukturdefizite wie z. B. ein
akutmedizinisch und diagnostisch, kurativ ausgerich-
tetes Gesundheitssystem mit seinen stark ausdiffe-
renzierten und separierten Bereichen und dem Man-
gel an abgestimmter, koordinierter und gesteuerter
Versorgung; unterschiedliche und uniibersichtliche
Leistungsgesetze mit kontrérer Steuerungslogik; regi-
onale Problemlagen aufgrund von haus- und facharzt-
licher Unterversorgung (Abb. 8), von Zugangsbarrieren
(z. B. aufgrund von Mobilititseinschrankungen auf
dem Land) sowie des Verlustes familidrer und nach-
barschaftlicher Hilfen (Wegzug); ein Bedarf an wirk-
samen Angeboten der Pravention und Gesundheitsfor-
derung insbesondere fiir dltere, chronisch erkrankte
Menschen sowie an Konzepten der mobilen Informati-
on, Beratung, Edukation (vgl. SVR 2009, 2012, 2014a,
Hoberg et al. 2013 und Abb. 9).

Kommunen und Leistungserbringer werden besonders
im Iandlichen Raum kooperativ lokale Losungsansétze
entwickeln miissen, um dem steigenden Bedarf ins-
besondere der dlteren und chronisch erkrankten Be-
volkerung mit entsprechenden Angeboten begegnen
zu konnen und um die sich bereits zeigenden Defizite
zu kompensieren. Der Sachverstindigenrat zur Be-
gutachtung der Entwicklungen im Gesundheitswesen
hat in seinen letzten Gutachten unter Bezugnahme auf
internationale Modelle und auf die im SGB V veran-
kerten Gestaltungsspielrdume (wie z. B. Medizinische
Versorgungszentren MVZ, Integrierte Versorgung IV)
Vorschldge zur Umgestaltung des Gesundheitswesen
skizziert. In dem aktuellen Gutachten ,Bedarfsgerech-
te Versorgung — Perspektiven fiir lndliche Regionen
und ausgewahlte Leistungsbereiche” (2014) pla-
dieren die Experten fiir ein umfassendes Modell der
regional vernetzten Versorgung im landlichen Raum.
Ziel ist, auf der Basis einer populationsbezogenen
Bedarfserhebung Versorgung zu gestalten und die
unterschiedlichsten Akteure, Angebote und Strukturen
unter Einbeziehung des zivilgesellschaftlichen Poten-
zials raumlich zu biindeln. Neue Losungen wie mo-
bile Praxen oder erweiterte Handlungsspielrdume von
Pflegefachkréften sind ebenso Teil des Ansatzes wie
Quartierskonzepte oder Telemedizin (vgl. SVR 2014a).
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Fazit

Die demographische Alterung geht mit einer Zunah-
me an chronischen und komplexen Gesundheitspro-
blemen sowie der Pflegebediirftigkeit in der Bevol-
kerung einher. Hiervon sind besonders Regionen im
l&ndlichen und strukturschwachen Raum betroffen.
Eine angemessene (Komplex-)Versorgung élterer,
chronisch und mehrfach erkrankter Menschen und
die Sicherstellung eines maglichst langen selbstbe-
stimmten und selbstindigen Lebens in der eigenen
Hauslichkeit ist in diesen Regionen besonders geféhr-
det. Fiir Kommunen wird es bedeutsam, sich daten-
gestiitzt mit den bestehenden und prognostizierten
Gesundheitsproblemen in ihren Gemeinden und Regi-
onen auseinanderzusetzen und in Kooperation mit den
unterschiedlichen Leistungserbringern, engagierten
Biirgern und Zielgruppen Ldsungen zur Sicherstellung
der Versorgung zu entwickeln. Dabei spielen die Ge-
staltung von Wohnraum sowie des Settings Kleinstadt
und Landgemeinde im Sinne einer gesundheitsforder-
lichen Kommune eine bedeutende Rolle.

Wenn von élteren Einwohnern die Rede ist, dann geht es hierbei nicht um eine homogene Gruppe. Altern und
Alter-Sein ist von einer groBen Heterogenitit und Dynamik gekennzeichnet. Zwar sind mit steigendem Alter
Risiken der alternsbedingten Funktions- und GesundheitseinbuBen wie z. B. Geh-, Hor-, Seh-, Greifschwéche,
chronische Erkrankungen wie Herz-Kreislauf- und Gelenkserkrankungen oder kognitive Veranderungen ver-
bunden, aber zugleich besteht bis ins hohe Alter die Fahigkeit, FunktionseinbuBen zu kompensieren und durch
gezieltes Training korperliche, kognitive und soziale Reservekapazitdten zu erschlieBen. Ein weiteres wesent-
liches Essential der Gerontologie ist, dass die soziale Umwelt das individuelle Altern beeinflusst (Stichwort Al-
tersbilder, soziale Unterstiitzung, Nachbarschaftsstrukturen) und dass Altern immer eine Person-Umwelt-Leis-
tung ist. Die Gestaltung der Wohnumwelt, der Infrastruktur und Versorgung in der Kommune beeinflussen die
Anpassungsleistungen und Lebensqualitit im Alter (vgl. Wahl, Heyl 2004).

In der Gerontologie wird auf Grundlage von Studien innerhalb der Gruppe der dlteren Menschen (ab 65 Jahre)
zwischen zwei Gruppen unterschieden: den sogenannten ,jungen“ Alten (65 Jahre bis unter 85 Jahre) und
L»alten® Alten (85 Jahre und &lter). Fiir letztere Gruppe wird haufig auch der Begriff der ,Hochaltrigen” ver-
wendet. Diese Unterscheidung verweist unter anderem auf die unterschiedlichen Interessen-, Lebenslagen
und vor allem auch Gesundheitszustinde der Gruppen. Sind Senioren der ersten Gruppe aktiv und engagieren
sie sich zivilgesellschaftlich, so treten besonders bei den Hochaltrigen GesundheitseinbuBen und Funktions-
einschrankungen auf, die die Bewéltigung des alltiglichen Lebens beeintréchtigen kénnen. Studien zeigen,
dass Multimorbiditét, Pflegebediirftigkeit und gerontopsychiatrische Gesundheitsprobleme jenseits des 80.
Lebensjahr deutlich ansteigen (vgl. Tesch-Romer, Wurm 2009).

Eine kommunale Seniorenpolitik muss dementsprechend differenziert erfolgen und sowohl Anregungs- und
Engagementsrdume als auch Unterstiitzungsangebote in der Alltagshewéltigung und in der Auseinanderset-
zung mit Fragen am Ende des Lebens schaffen. Gerade das Wissen (iber die Passungsleistung zwischen
Umwelt und Mensch verweist auf die Bedeutung von verhéltnisbezogenen, strukturellen Strategien.
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2.3. Gesellschaftliche Prozesse

Mit den demographischen Prozessen und Schrump-
fungsprozessen eng verwoben sind gesellschaftliche
Entwicklungen, von denen einige hier kurz zu erwéah-
nen sind.

Modernisierungs- und Individualisierungsprozesse
haben zur Pluralisierung der Lebensentwiirfe beige-
tragen, so dass die Arbeit mit (alteren) Biirgern auf
vielfaltige Interessenlagen und unterschiedliche Ori-
entierungssysteme trifft. Mit diesen Prozessen ver-
bunden ist der Anspruch auf Selbstbestimmung und
Mitgestaltung, was aber zugleich die Ubernahme von
Selbstverantwortung fiir den Einzelnen bedeutet und
entsprechende Kompetenzen und Ressourcen voraus-
setzt.

Eine breite Bildung, Frauenerwerbstétigkeit und ein
gesellschaftlich geteiltes Ideal der Selbstverwirk-
lichung ermdglichen Frauen heute, alternative Le-
bensentwiirfe zu wéhlen, statt einem traditionellen
familidren Frauenbild zu folgen. Damit reduziert sich
das Potenzial der klassischen familidren Unterstiit-
zung élterer Familienmitglieder durch die Tochter und
nimmt die Wahrscheinlichkeit eigener Kinder ab, die
gaf. im Alter Hilfe leisten kénnten. Die Zahl der Frau-
en ohne Kinder steigt. Die Kinderlosenquote hat sich
in den letzten 30 Jahren verdoppelt. 2012 betrug sie
22 % der Frauen im Alter von 40 bis 44 Jahren (vgl.
Potzsch 2016: 60). Der Verlust an familidrer Unter-
stiitzung wird generell durch die rdumliche Distanz
zwischen den Familienmitgliedern beférdert. Griinde
sind besonders die bildungsbezogene und berufliche
Mobilisierung der jiingeren Familienmitglieder.

30-34 35-39 40-44  45-49  50-54

im Alter von ... bis ... Jahren

Der Trend zur Singularisierung, zum Alleinleben halt
an. Die Zahl der Einpersonenhaushalte ist von knapp
14 Millionen 2004 auf knapp 16 Millionen in 2014 ge-
stiegen (vgl. Krack-Roberg et al. 2016: 44). Besonders
bei den Alteren ab 65 Jahre ist ein deutlicher Anstieg
der Einpersonenhaushalte zu beobachten (Abb. 10),
der sich in der Zukunft aufgrund der gewahlten Le-
bensform ,,alleinlebend” weiter erhohen wird.

Die bereits oben erwahnte gesundheitliche Ungleich-
heit, also der Zusammenhang zwischen der Chance
auf ein gesundes und langes Leben und dem so-
zio-6konomischen Status ist dariiber hinaus zu be-
achten. In der Forschung werden soziale Unterschiede
im Gesundheitszustand, in der Lebenserwartung, im
Gesundheitsverhalten und in der Gesundheitsversor-
gung der Bevilkerung beobachtet, die sich bis ins
Alter fortsetzen (vgl. Lampert et al. 2016, Lampert
2009). Die Lebenserwartung bei Geburt unterschei-
det sich zum Beispiel bei Mannern der niedrigsten
Einkommensgruppe im Vergleich zur hdchsten Ein-
kommensgruppe um knapp 10 Jahre (vgl. Lampert
et al. 2016: 202). Allerdings geniigen die Indikatoren
wie Bildung, Einkommen und Berufsstatus nicht, um
das komplexe Zusammenspiel zwischen sozialer
und gesundheitlicher Lage zu erkldren. Program-
me zu Forderung der Gesundheit und Pravention
von Risiken miissen zielgruppenspezifisch, lebens-
lauforientiert und neben verhaltens- und kompetenz-
bezogenen Ansétzen vor allem strukturelle MaBnah-
men umfassen.

55-59  60-64 65-69  70-74 75 und

alter
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Sozialstrukturdaten verweisen allgemein darauf, dass
die Altersgruppe der aktuell 65- bis 80-Jahrigen ma-
teriell gut abgesichert ist, allerdings zeigen sich deut-
liche Differenzen beziiglich des Einkommens, Vermo-
gens und des Armutsrisikos zwischen den alten und
neuen Bundeslandern, zwischen den Geschlechtern,
zwischen den Bildungsgruppen und zwischen den Al-
teren mit und ohne Migrationshintergrund (vgl. BZgA
2013: 25). Berechnungen des Deutschen Zentrums
flir Altersfragen (DZA) zeigen, dass aufgrund der nicht
breiten Basis der Altersbeziige in den neuen Bundes-
landern das Risiko fiir Altersarmut, insbesondere fiir
Alleinlebende, am hochsten ist und dass es weiter
ansteigen wird, da fiir Gruppen der nachfolgenden
Generationen zunehmend diskontinuierliche Erwerbs-
verldufe und prekdre Beschiftigungsverhéltnisse
kennzeichnend sind (vgl. Hoffmann, Gordo 2013: 26).
Insgesamt zeigen die Zahlen der Armutsentwicklung,
dass das Armutsrisiko besonders hoch fiir Einperso-
nenhaushalte und Alleinerziehende ist (vgl. Goebel,
Krause 2016: 184ff.).

Der technische Fortschritt in den kommunikativen
Medien und im Bereich von E-Health ist eine weite-
re Dimension. In skandinavischen L&ndern sind neue
Medien bereits Hilfsmittel, altere und alleinlebende
Menschen in diinnbesiedelten und strukturschwa-
chen Regionen sozial und gesundheitlich zu begleiten
und das Leben in der gewohnten Umgebung so lang
wie maglich zu erhalten. In Mecklenburg-Vorpommern
gehoren Angebote wie ,AGNES - Arztentlastende
E-Health-gestiitzte gemeindenahe Intervention® zur
Regelversorgung.

Fazit

Akteure aus Politik, Kommune und der Gesundheits-
versorgung treffen zunehmend auf heterogene Be-
vilkerungsgruppen mit unterschiedlichen Interessen
und Orientierungen. Mit- und Selbstbestimmung ha-
ben einen hohen Wert, zugleich setzt die Ausiibung
Kompetenzen und Verwirklichungschancen voraus.
Sozial benachteiligte Gruppen bediirfen eines Em-
powerments, das personale, soziale und strukturelle
Ressourcen starkt und fordert, um ihre Interessen
und Bediirfnisse zum Ausdruck bringen und teilhaben
zu konnen. Die Bedeutung an neuen Wohn- und Ge-
meinschaftsformen steigt, um der Vereinsamung im
Alter und dem Verlust familiérer und nachbarschaft-
licher Hilfen entgegenzuwirken. Die Forderung von
Gesundheit und die Gestaltung gleicher Chancen in
der Versorgung erfordern zielgruppenorientierte Kon-
zepte und vor allem strukturelle, verhaltnisbezogene
Strategien. Dariiber hinaus werden neue Technologi-
en zunehmend eine Rolle spielen, allerdings ist deren
Integration ethisch zu reflektieren und entsprechende
Kompetenzen sind bei den Nutzern zu fordern.
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2.4, Kommunale Herausforderungen in
strukturschwachen ldndlichen
Réumen

Es diirfte deutlich geworden sein, dass bereits heute
zahlreiche Kommunen von Schrumpfungs- und Alte-
rungsprozessen betroffen sind, insbesondere in landli-
chen und strukturschwachen Raumen. Sie stehen vor
vielfaltigen Herausforderungen, von denen folgende
besonders hervorzuheben sind:

der fortschreitende Altersstrukturwandel, der ei-
nerseits mit einem steigenden Bedarf an gesund-
heitsbezogenen Dienstleistungen, haushalts- und
alltagsbezogenen Hilfen und Mobilitatsdiensten
verbunden ist, der andererseits zivilgesellschaftli-
ches Potenzial der Biirger im Ruhestand freisetzt,
wodurch entsprechende Anregungsrdume des so-
zialen Miteinanders und Engagements nétig wer-
den;

die sozial ungleich verteilten Chancen in der Bevdl-
kerung im Hinblick auf Gesundheit und Teilhabe, die
sich bis ins Alter fortsetzen und zielgruppenspezifi-
sche Zugénge und besonders strukturelle, verhélt-
nisbezogene Strategien erfordern;

die Abwanderung junger Einwohner und Familien
und damit das Risiko des Verlustes an familidren
Unterstiitzungssystemen fiir die Alteren, an Fach-
kraften fiir die lokalen Unternehmen, an Nachfra-
gern von Infrastrukturleistungen und Kaufkraft;

die Infrastrukturverluste und Sicherstellungs-
probleme der Daseins(grund)versorgung wie der
Nahversorgung durch Einkaufsmaoglichkeiten, des
6ffentlichen Verkehrs oder der Gesundheitsdienst-
leistungen und das Risiko, Orte des sozialen Mitei-
nanders (z. B. der Einkaufsladen oder die Gaststétte
im Dorf) zu verlieren;

der Wandel des kommunalen Lebens und Erschei-
nungsbildes, insbesondere wenn Schulen, Kinder-
tagesstatten zurlickgebaut, altenspezifische Ange-
bote wie Tagespflegeeinrichtungen oder Betreutes
Wohnen ausgebaut und das Quartier altengerecht
gestaltet werden;

die Aufrechterhaltung der Funktionsfahigkeit des
regionalen Wohnungsmarktes, wenn Leerstand und
Uberangebot von Wohnraum den Wert der Immo-
bilien und die Attraktivitdt des Ortsbildes beein-
trachtigen und zugleich der Bedarf an einem alten-
gerechten und barrierefreien Wohnraum waéchst,
allerdings Investitionsspielrdume begrenzt sind;

die sinkenden kommunalen Einnahmen mit Folgen
fiir die Handlungsféhigkeit und Gestaltungskraft.

Deutlich wird, dass es sich um mehrdimensionale
und lokal sehr differenzierte Prozesse des Struktur-
wandels handelt. Schrumpfungs- und Alterungspro-
zesse durch Wanderungsgewinne zu kompensieren,
ist vielerorts wenig aussichtsreich, insbesondere
jenseits von Ballungsgebieten, GroBstadten oder at-
traktiven Urlaubsregionen. Da die Gesamtbevolkerung
mittelfristig sinken und der Trend der Urbanisierung
anhalten wird, sind Kommunen im landlichen und
strukturschwachen Raum aufgefordert, auf den Be-
darf ihrer Population und Region zugeschnittene und
nachhaltige Konzepte zu entwickeln. Dabei scheint es
angemessen zu sein, iiber die eigene Kommune hin-
aus die Region in den Blick zu nehmen. Kleinstadte
in landlichen Regionen kénnen hier zum Beispiel als
Versorgungszentren trotz Bevolkerungsriickgang an
Bedeutung gewinnen und gemeinsam mit den um-
liegenden Gemeinden Entwicklungskonzepte planen
und umsetzen. Um besonders dlteren Menschen eine
Chance zu geben, in der eigenen Hauslichkeit und
Gemeinde alt zu werden und einen Heimiibergang
zu vermeiden, sind kombinierte Wohn-, Versorgungs-
und Quartierskonzepte sinnvoll, insbesondere wenn
sie lokale Ressourcen biindeln, ein neues Zentrum des
sozialen Lebens und Engagements bilden und koope-
rativ zwischen Kommune, ortsansassigen Tragern und
Biirgern entwickelt werden.
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3. Was und wozu?

Wohnmodell fiir ein selbsthestimmtes Leben
im Alter: Initialziindung fiir eine altengerechte
Quartiersentwicklung

In landlichen Kommunen konnen é&ltere Menschen
haufig nicht mehr ausreichend unterstiitzt und versorgt
werden. Eingebettet in den Prozess einer altengerech-
ten Quartiersentwicklung konnen quartiersbezogene
Wohnprojekte in Kombination mit einem umfassen-
den Quartiersmanagement die Lebensqualitit eines
Wohnortes verbessern und das Leben und Wohnen in
der Kommune bis ins hohe Alter ermdglichen.
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Das hier vorgestellte Wohnmodell fiir ein selbstbe-
stimmtes Leben im Alter zielt sowohl auf die Umset-
zung eines Wohnprojektes wie auch auf die altenge-
rechte Quartiersentwicklung. Fiir ein selbstbestimmtes
Leben im Alter, ob in einem Wohnprojekt oder der
angestammten Wohnung, ist neben dem altengerech-
ten Wohnraum die altengerechte Wohnumgebung ein
entscheidender Faktor. Das Wohnmodell soll mit Hilfe
eines Quartiersmanagements gezielt soziale Prozes-
se anstoBen, die den Aufbau oder Erhalt sozialer und
materieller Strukturen ermdglichen, um den Standort
des Wohnprojekts zu einem attraktiven Wohnort in
allen Lebensphasen zu machen. Attraktive Wohnorte
fiir ein selbstbestimmtes Leben im Alter zeichnen sich
durch vielfaltige, fuBldufig zu erreichende Angebote,
Lebendigkeit und Nutzungsvielfalt, eine funktionieren-
de lokale Okonomie, eine hohe Aufenthaltsqualitit des
offentlichen Raums und nicht zuletzt durch bedarfsge-
rechte Versorgungsangebote und lokale Sorgestruktu-
ren aus. Diese Qualitdten kénnen im Rahmen einer
altengerechten Quartiersentwicklung gezielt geférdert
werden. Ein Wohnprojekt kann mit Hilfe eines umfas-
senden Quartiersmanagements Initialziindung fiir eine
altengerechte Quartiersentwicklung sein.

Ldsungsstrategie LR
g g Resultat

Im Rahmen des Wohnmodells kann ein Mehrgenerati-
onen-Wohnprojekt ebenso umgesetzt werden wie ein
inklusives Wohnprojekt fiir Menschen mit und ohne
Behinderung, ein Frauen- oder Mannerwohnprojekt
genauso wie ein Wohnprojekt, das sich in erster Li-
nie an altere Menschen richtet. In jedem Fall soll das
Wohnprojekt auch Menschen mit geringerem Einkom-
men offenstehen. Deshalb ist neben Selbstbestim-
mung und Versorgungssicherheit bei zunehmendem
Pflege- und Unterstiitzungsbedarf auch die Bezahl-
barkeit des Wohnraums und der eventuell bendtigten
unterstiitzenden Dienstleistungen zentrales Anliegen
des Wohnmodells.

Die Entwicklung und Umsetzung eines Wohnprojektes
wird durch ein Quartiersmanagement begleitet und
unterstiitzt. Das Quartiersmanagement ist integra-
ler Bestandteil des Wohnmodells. Es wird mit einem
Quartiersmanager® besetzt, der das Zusammenleben
der Bewohner moderiert und fiir die Integration des
Wohnprojekts in das Quartier sorgt. Ausgehend von
den Bediirfnissen der Bewohner erschlieBt er durch
den Aufbau von Netzwerken und Kooperationen die
Ressourcen und Potentiale des Quartiers und macht
sie den Bewohnern zugénglich. Damit legt er den
Grundstein fiir den Quartiersbezug des Wohnprojek-
tes.

Das hier entwickelte quartiersbezogene Wohnmodell
stellt eine alternative Wohnform fiir dltere Menschen
dar. Auf dem Spektrum der moglichen Wohnformen im
Alter —vom Wohnen in der ,normalen® Hiuslichkeit bis
zu Einrichtungen mit umfassendem Leistungsangebot
(siehe Abb. 12) — ist das hier vorgestellte quartiersbe-

quartiers-

bezogenes
Wohn-
projekt

zogene Wohnmodell eine Wohnform, die im Kern auf
innovatives, gemeinschaftliches Wohnen setzt und die-
ses durch ein Quartiersmanagement ergénzt.

Quartiers-
manage- Der Einzelne
ment kann bis zum

Lebensende in
der Kommune
wohnen bleiben.

3.1. Das Wohnmodell fiir ein
selbstbestimmtes Leben im Alter

Zielgruppe des Wohnmodells sind Menschen, die sich
ein Leben und Wohnen in Gemeinschaft wiinschen
oder auch nach einer Alternative zum Pflegeheim su-
chen. Ziel des Wohnmodells ist es, ein selbstbestimm-
tes Leben im Alter zu ermdglichen — auch und gerade
mit zunehmendem Unterstiitzungsbedarf.

Gemeinschaftliche Wohnprojekte kénnen sich hin-
sichtlich ihrer Zielgruppe und der Zusammensetzung
ihrer Bewohner (nur Altere oder Mehrgenerationen-
wohnen) sowie dem Status der (zukiinftigen) Bewoh-
ner (Mieter, Eigentiimer) unterscheiden. Sie kénnen
von interessierten Personen (bottom-up) oder von
professionellen Anbietern des Wohnungsmarktes oder
sozialen Dienstleistern (top-down) initiiert werden. Im
Fokus dieses Leitfadens stehen top-down initiierte
Wohnprojekte mit Beteiligungscharakter. Ziel ist es
aufzuzeigen, wie im Rahmen eines Investorenmodells
Projekte mit Mietern oder Mischprojekte mit Eigentii-
mern und Mietern umsetzgesetzt werden kdnnen.
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Exkurs:
Vorreiter quartiersbezogener Wohnmodelle

Wohnmodelle des SONG-Netzwerkes

Das Netzwerk ,Soziales neu gestalten” (SONG) ist

ein Zusammenschluss mehrerer Akteure aus der

Sozialwirtschaft aus dem ganzen Bundesgebiet:

© Bremer Heimstiftung, Bremen

© CBT-Caritas-Betriebsflinrungs- und Tragerge-
sellschaft mbH, KéIn

© Evangelisches Johanneswerk e. V., Bielefeld

o Stiftung Liebenau, Meckenbeuren-Liebenau

» KDA — Kuratoriums Deutsche Altershilfe, Koln

* Bank fiir Sozialwirtschaft AG, KoIn

Zwischen 2005 und 2009 unterstiitzte die Bertels-
mann-Stiftung das Netzwerk u. a. bei der Evalua-
tion von vier quartiersbezogenen Wohnmodellen.
1) ,Lebensrdume fiir Jung und Alt“ der Stiftung
Liebenau, Amtzell
2) ,Projekt HeinrichstraBe“ des Evangelischen
Johanneswerks, Bielefeld
3) ,Haus im Viertel“ der Bremer Heimstiftung,
Bremen
4) Das Mehrgenerationenwohnhaus
,Miteinander leben und wohnen“ des
CBT — Caritas-Betriebsfiihrungs- und
Tragergesellschaft, Wipperfiirth

,Die Modelle bieten den Bewohnern normale,
barrierefreie Wohnungen unterschiedlicher GroBe
in Wohnanlagen, die in den jeweiligen Stadtteil
integriert sind und zahlreiche Begegnungsmaog-
lichkeiten aufweisen. Aktivitit und Miteinander der
Bewohner werden iiber die Generationen hinweg
gefordert und bei Hilfebedarf individuelle Unter-
stiitzungsnetzwerke aus Angehdrigen, Freunden,
Nachbarn, biirgerschaftlich Engagierten und pro-
fessionellen Dienstleistern gekniipft.

Gemeinsame Zielvorgaben dieser Modelle sind:

« Starkung von Eigenverantwortung und
Eigeninitiative;

« Forderung von sozialen Netzen und neuen
Formen des Hilfemixes;

< Entwicklung neuer lokaler Kooperationsformen
und Interessensgemeinschaften durch
Gemeinwesenarbeit;

© Gestaltung neuer Pflegearrangements
im Quartier;

= Mobilisierung erhohter nachbarschaftlicher
Hilfe.”

(SONG 2009: 5)

Im Gegensatz zu gemeinschaftlichen Wohnprojekten
im engeren Sinne (vgl. Fedrowitz et al. 2013: 178),
wird das Zusammenleben der Bewohner in dem hier
vorgestellten Modell durch einen Quartiersmanager
fachlich begleitet. Egal ob auf Initiative einer Wohnpro-
jektgruppe (bottom-up) oder eines Projektentwicklers
(top-down), gemeinschaftliche Wohnprojekte behalten
auch nach Umsetzung des Bauvorhabens ihren Pro-
jektcharakter. Das Aushandeln der Regeln des sozia-
len Miteinanders bleibt ein stindiges Arbeitsfeld, so
dass die damit verbunden Aufgaben fiir die Bewohner
und den Quartiersmanager nicht zur Routine werden,
sondern sich den wandelnden Erfordernissen (Zusam-
mensetzung und Gesundheitszustand der Bewohner)
immer neu anpassen miissen.

Abb. 12: Wohnformen im Alter

Wohnformen im Alter

(Quelle: MGEPA NRW (2016), eigene Darstellung)
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Das Wohnmodell IN DER HEIMAT WOHNEN

Das kirchliche Wohnungsunternehmen Joseph-Stiftung und der Caritasverband fiir die Erzdiézese Bamberg e. V. setzen mit inrem Wohnmodell IN
DER HEIMAT WOHNEN auf das Wohnen in der ,normalen“ Hauslichkeit mit Versorgungssicherheit ohne Pauschale (siehe Abb. 12, linke Spalte).
Dieses Wohnen in der ,normalen Hauslichkeit mit Versorgungssicherheit wird hier durch den Bau einer Wohnanlage mit barrierefreien Wohnun-
gen (Neubau oder Umbau im Bestand) realisiert; ein Biiro fiir den Caritas-Stiitzpunkt (Sozialstation oder Biiro des Quartiersmanagers) wird in der
Wohnanlage oder in unmittelbarer Nahe geplant. Die Mieter haben bei der Wahl des Anbieters pflegerischer Leistungen grundsétzlich Wahlfreiheit;
sie sind nicht verpflichtet den am IN DER HEIMAT WOHNEN-Wohnmodell beteiligten Caritasverband zu beauftragen. Das Bauvorhaben wird mit der
Installation eines Quartiersmanagements kombiniert, das die Quartiersentwicklung voranbringen soll.

Ziel des IN DER HEIMAT WOHNEN-Wohnmodells ist es, ein sicheres und selbstbestimmtes Leben in der Heimat zu ermdglichen, ,,auch und gerade
wenn zur Bewéltigung des Alltags Hilfe und Unterstiitzung notwendig sind und es an barrierefreien Wohnungen mangelt.“ (IN DER HEIMAT WOH-
NEN 2015: 2) Hauptzielgruppe des Wohnangebots sind Menschen mit Assistenzbedarf bzw. dltere Menschen. Das Quartiersmanagement setzt
einen umfassenden Quartiersansatz um, von dem alle Biirger eines Quartiers, eines Stadtteils, einer Kleinstadt oder eines Dorfes profitieren sollen.
Das ,IN DER HEIMAT WOHNEN*“-Konzept umfasst vier Komponenten (siehe Abb. 13).

Zu Hause leben. Jederzeit versorgt.

Moderner und barrierefreier

Wohnraum wird in zentraler Lage
realisiert und in
Niedrigenergiebauweise
gebaut bzw. im Bestand
umgebaut.

Lebendige Nachbarschaft.

Professionelle ambulante
und hauswirtschaftliche
Dienstleistungen
unterstiitzen bei Bedarf.

Akteure vernetzen.

Ein Quartiersmanagement
flihrt die unterschiedlichen
lokalen Personen und
Organisationen zusammen
und fordert den Aufbau
eines Biirgernetzes.

Begegnungs- und
Beteiligungsmaglichkeiten
werden fiir alle und fiir
ein soziales Miteinander
geschaffen.

Das IN DER HEIMAT WOHNEN-Konzept wurde bisher an 15 Standorten in Ober- und Mittelfranken umgesetzt, sechs in GroB- oder Mittelstédten,
neun in Kleinstadten oder Landgemeinden.

Im Rahmen dieses Forschungsprojektes wurden fiinf Standorte in Kleinstadten bzw. Landgemeinden analysiert (siehe Tab. 2). Sie unterscheiden
sich nicht nur hinsichtlich ihrer Kontextbedingungen (GroBe und Zentralitt der Gemeinde), sondern auch hinsichtlich ihrer Projektlaufzeit, der
investierten materiellen und personellen Ressourcen und der beteiligten Akteure. Informationen zu Forschungsdesign und Methodik der IN DER
HEIMAT WOHNEN Standortanalysen finden sich im Anhang.

Gemeindename 2012 = Bevilkerung 31.12.2012 = Stadt- und Gemeindetyp 2012 Raumordnungsfunktion
Pegnitz, Stadt 13.427 GroBere Kleinstadte Mittelzentrum
Altenkunstadt 5.413 Kleine Kleinstddte magliches Mittelzentrum mit Burgkunstadt
Hollfeld, Stadt 5.232 Kleine Kleinstadte mdgliches Mittelzentrum
Lehrberg, Markt 3.043 Landgemeinden keine zentrale Funktion
Teuschnitz, Stadt 2.062 Landgemeinden Grundzentrum
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Die Analyse zeigt die in der jeweiligen Projektlaufzeit, unter den jeweiligen Bedingungen an den Standorten geschaffenen Angebote und Struktu-
ren und veranschaulicht so das IN DER HEIMAT WOHNEN-Konzept:

Zu Hause leben.

An allen fiinf Standorten
wurde ein IN DER HEIMAT WOHNEN-Haus mit bezahlbaren, barrierefreien Mietwohnungen errichtet.
wurden R&ume fiir ein Caritas-Stiitzpunkt und ein Nachbarschaftstreff im
IN DER HEIMAT WOHNEN-Haus geschaffen oder geeignete bestehende Réume genutzt.

Jederzeit versorgt.

An allen fiinf Standorten
bietet die Quartiersmanagerin Beratung und Hausbesuche zu familiéren, finanziellen und
sozialrechtlichen Themen fiir alle Biirger an.
unterstiitzt die Quartiersmanagerin Mieter mit hohem Pflegebedarf bei der Verkniipfung der bendtig-
ten Hilfen.

An drei Standorten
besteht eine fachliche Zusammenarbeit zwischen der Leitung und den Mitarbeitern der ortlichen
Sozialstation, der Quartiersmanagerin und wo vorhanden des ortlichen Seniorenheims.

An zwei Standorten:
haben sich ehrenamtliche Unterstiitzungsdienstleistungen etabliert.

Lebendige Nachbarschaft.

An allen fiinf Standorten
helfen sich die Mieter des IN DER HEIMAT WOHNEN-Hauses gegenseitig in ihrem Alltag und
werden von der Quartiersmanagerin darin unterstiitzt.

An einem Standort
werden regelmaBige Mieterversammlungen initiiert und moderiert.
haben sich Freizeitgruppen unter den IN DER HEIMAT WOHNEN-Mietern gegriindet.

An allen fiinf Standorten:
werden regelméBig Angebote, Veranstaltungen und Aktionen von und fiir alle Biirger der
Kommune durchgefiihrt.

Akteure vernetzen.

An vier Standorten
wurde eine Projektgruppe aus ehrenamtlichen Vertretern der Biirgerschaft (Vertreter des Stadt-
oder Gemeinderats, Vertreter von Vereinen, engagierte Biirger) ins Leben gerufen. Aufgabe der
IN DER HEIMAT WOHNEN-Projektgruppe ist es, Bediirfnisse und Wiinsche aus der Biirgerschaft
aufzugreifen und passende Angebote fiir das Gemeinwesen zu entwickeln (z. B. Singkreis,
Seniorengymnastik, Biirgercafé, mobiler Mittagstisch).

In zwei Standorten:
tibernimmt die Projektgruppe liber die Projektphase hinaus seniorenpolitische Aufgaben in der
Kommune.

An allen fiinf Standorten:
werden Aktionen oder Veranstaltungen mit anderen Akteuren des Sozialraums initiiert.
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Zentrale Elemente des Wohnmodells

Die vier zentralen Elemente des fiir diesen Leitfaden
entwickelten Wohnmaodells sind:

Die altengerechte Wohnanlage fiir gemeinschaftliches
Wohnen

Das architektonische Konzept des Wohnmodells um-
fasst barrierefrei gestaltete und erschlossene Woh-
nungen, die durch Gemeinschaftsbereiche ergénzt
sind und sich in zentraler Lage im Ort befinden. Ein
erstes Projektprofil wird entsprechend der ortlichen
Gegebenheiten (Grundstiick oder Bestandsimmobi-
lie, Zielgruppe, Investoren, Finanzierungsmoglichkei-
ten und Kooperationspartnern) erstellt. Mit diesem
ersten Projektprofil werden Bewohner und weitere
Unterstiitzer des Wohnprojekts gesucht. Im weiteren
Planungsprozess wird die Mitwirkung der zukiinftigen
Bewohner und Nutzer sowie des Quartiersmanage-
ments ermdglicht. Wer, wann und woriiber informiert
wird, mitberaten oder gar mitentschieden soll, legt
der Bauherr in Abstimmung mit dem Planer und dem
Quartiersmanager friihzeitig fest.

Das moderierte gemeinschaftliche Wohnen

Die Bewohner des Wohnprojekts unterstiitzen sich
gegenseitig und gestalten ihr Zusammenleben. Dabei
werden sie von dem Quartiersmanager begleitet. Als
professionelle Fachkraft moderiert er die Gruppenpro-
zesse der Hausgemeinschaft, gibt Impulse und garan-
tiert Kontinuitat und Fortbestand des Projektes.

Der Aufbau von Sorge- und Pflegestrukturen

Die Versorgung und Pflege von Personen mit Unter-
stiitzungsbedarf im Wohnprojekt wird durch indivi-
duell zugeschnittene Pflege- und Hilfearrangements
sichergestellt. Die Sorge um eine auf Pflege angewie-
sene Person wird dabei auf mehrere Schultern verteilt
(Familie, ambulante Anbieter von pflegerischen und
hauswirtschaftlichen Dienstleistungen, Freiwillige,
Freunde und Nachbarn). Zur Herstellung dieser Pfle-
gearrangements initiiert der Quartiersmanager im
Sinne eines Care Managements Kooperationen zwi-
schen den Akteuren im lokalen Versorgungssystem.
Das Case Management, die konkrete Verkniipfung der
Hilfen fiir pflegebediirftige Bewohner, kann ebenfalls
von dem Quartiersmanager oder aber von einem ex-
ternen Case Manager (ibernommen werden.

Impulse fiir die Quartiersentwicklung

Der Quartiersmanager initiiert Kooperationen und
kniipft Netzwerke mit den unterschiedlichsten Akteu-
ren des Sozialraums. Kooperationen und Vernetzun-
gen machen nicht nur die vorhandenen Strukturen
und Angebote der Gemeinde fiir die Bewohner des
Wohnprojektes zuganglich; durch sie wirkt das Wohn-
projekt in das Quartier hinein und gibt AnstdBe fiir eine
altengerechte Quartiersentwicklung.

Das Quartiersmanagement ist zentral fir die Umset-
zung aller vier Elemente des Wohnmodells.

Der Aufbau von Sorge- und Pflegestrukturen

Abb. 14: Die konstituierenden Elemente des Wohnmodells

Quartiersmanagement

Das moderierte gemeinschaftliche Wohnen

Impulse fiir die Quartiersenticklung
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3.2. Architekturkonzept zum
Wohnmodell

Im quartiersbezogenen Wohnprojekt erginzen Ge-
meinschaftsbereiche die einzelnen, abgeschlossenen,
privaten Wohnungen. Neben einem Gemeinschafts-
raum sind auch Bereiche wichtig, in denen sich die
Bewohner spontan begegnen konnen, wie breite
Laubengénge oder Flure. Auch die Offnung in die un-
mittelbare Wohnumgebung, in den Sozialraum sollte
schon im Architekturkonzept angelegt sein.

Die GroBe des Wohnprojektes und die Zusammenset-
zung der Bewohner, insbesondere die Altersmischung
aber auch der Anteil der Ein-Personen-Haushalte, und
der Anteil der Pflegefdlle bedingen das Unterstiit-
zungspotential im Wohnprojekt: Je weniger Personen
in einem Wohnprojekt beteiligt sind, desto weniger
Personen stehen fiir gegenseitige Hilfeleistungen zur
Verfiigung. Je homogener die Gruppe der Bewohner,
desto ahnlicher ihr (zukiinftiger) Unterstiitzungsbedarf
und desto geringer das gegenseitige Unterstiitzungs-
potential. Zur Umsetzung eines Wohnprojekts nach
dem hier vorgestellten Wohnmodell, das gemein-
schaftliches Wohnen ermdglichen und das Selbsthil-
fepotential der Bewohner stirken mochte, ist deshalb
eine groBere Wohnanlage empfehlenswert. Wird eine
Wohnanlage mit weniger als 25 Wohneinheiten reali-
siert, sollte von Beginn an eine groBere externe Unter-
stiitzung mit eingeplant werden, sei es durch einen
professionellen Pflegedienst oder durch biirgerschaft-
liches Engagement.

GroBe und Zuschnitt der Wohnungen richtet sich nach
der angestrebten Zusammensetzung der Bewohner.
In einem Mehrgenerationen-Wohnprojekt sind sowohl
groBere Wohnungen fiir Familien, wie auch kleine
Wohnungen fiir alleinstehende Senioren vorzusehen.
Fiir integrative Wohnprojekte konnen - je nach Ziel-
gruppe - eine ausreichende Zahl rollstuhlgerechter
Wohnungen oder die passgenaue Ausstattung mit
entsprechenden technischen Unterstiitzungssyste-
men (Ambient-Assisted-Living — AAL) wichtig sein.
Soll eine Wohngemeinschaft fiir an Demenz Erkrankte
in die Wohnanlage integriert werden, ist eine entspre-
chende Milieugestaltung unter Einsatz von Licht, Far-
be und Symbolen wichtig. In Wohnprojekten fiir Seni-
oren sollte erfahrungsgeman eine ausreichende Zahl
kleiner Wohnungen (mit rund 30 m?) geplant werden,
die auch fiir alleinstehende einkommensschwache
Senioren erschwinglich sind. Auch einen Gastewoh-
nung kann eingeplant werden, um Freunde und Ver-
wandte in der unmittelbaren Nachbarschaft unterbrin-
gen zu konnen, wenn die geplanten Wohnungen fiir
Ubernachtungsbesuch zu klein sind.

Dartiber hinaus kénnen Gewerbeeinheiten wie (Arzt-)
Praxis, Sozialstation, Tagespflege aber auch Lebens-
mittelladen oder eine ambulante Pflegewohngruppe in
der Wohnanlage vorgesehen werden. Unverzichtbarer
Bestandteil des Architekturkonzepts fiir ein gemein-
wesenorientiertes Wohnmodell ist ein Biiro fir den
Quartiersmanager in der Wohnanlage oder in der un-
mittelbaren Néhe.

Damit die Wohnanlage ihren Zweck, ein selbstbe-
stimmtes Leben im Alter, erfiillen kann, ist neben der
GroBe der Wohnanlage, GroBe und Zuschnitte der
Wohnungen, den erforderlichen Qualititsmerkmalen
(Barrierefreiheit, technische Ausstattung) und der Er-
ganzung durch Gewerbeeinheiten auch die Lage der
Wohnanlage von groBer Bedeutung. Geschifte des
taglichen Bedarfs sollten in der ndheren Umgebung
vorhanden und fuBlaufig erreichbar sein. Auch die
Erreichbarkeit des offentlichen Personennahverkehrs,
von Arzten, Apotheken, Banken und kulturellen Ange-
boten sollte gewéhrleistet sein. Um die fuBlaufige Er-
reichbarkeit zu gewahrleisten, muss nicht nur die Di-
stanz zur néchsten Einkaufsméglichkeit o. A., sondern
auch die Topographie des Gelandes beachtet werden;
starke Steigungen bzw. Gefélle kdnnen fiir Mobilitits-
eingeschrankte uniiberwindbare Barrieren darstellen.

Unabhéngig von der Erstzusammensetzung der Be-
wohner werden sich die Anforderungen der Bewoh-
ner im Lebenszyklus des Wohnprojekts verandern. So
wird sich die Zahl der Hochaltrigen bzw. der Bewoh-
ner, die in ihrer Bewegungsfreiheit eingeschrankt und/
oder auf Unterstiitzung angewiesen sind, erhihen.
Unabhéngig von der urspriinglichen Konzeption eines
Wohnprojektes sollte deshalb das Architekturkonzept
auf groBtmagliche Flexibilitat setzen und alle Woh-
nungen altengerecht bzw. anpassbar und vorbereitet
gestalten, damit die Menschen auch bei Mobilitatsein-
schrankungen und Pflegebediirftigkeit so selbstindig
wie moglich dort wohnen bleiben kdnnen.

Alle Wohnungen sollten die Leitkriterien altenge-
rechten Wohnens (siehe ready-Konzept, Jocher et
al. 2014) im Mindeststandard erfiillen, d.h. alle Woh-
nungen und gemeinschaftlichen Rdume miissen fiir
einen Rollstuhlfahrer ,besuchsgeeignet” sein: Ein
Rollstuhlfahrer kann dann jede Wohnung problemlos
erreichen und jede Wohnung — gegebenenfalls mit
Unterstiitzung — nutzen. So vorbereitete Wohnungen
konnen schnell und kostenglinstig den tatséchlichen
Bediirfnissen (barrierefrei oder rollstuhlgerecht) ange-
passt werden und eine Anpassung kann auch wieder
rlickgangig gemacht werden.
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. Absatzfreie Zugénge

Aufzug
ErschlieBung auBerhalb und innerhalb des Gebaudes

Gemeinschatftliche und individuelle Rdume (Wohnung, Garten, Keller, Parkplatz)

Flachen leicht nutzbar und verkehrssicher

. Ausreichend groB

Breite von Tiiren, Fenstertiiren, Fluren
Bewegungsflachen

Bedienhohen (Tiire, Fenster, Heizung, Elektro, Briefkasten)
Wohnungen (besuchs-)geeignet fiir Rollstuhl/Rollatorfahrer

Bad, Dusche, Balkon (GroBe)

. Anpassbar

Alle Ebenen schwellenfrei vorbereitet

Bad/WC, GroBe vorbereitet

Dusche bodengleich vorbereitet

Kiiche und Essplatz/Wohnraum Kombination vorbereitet
Individualraum GroBe vorbereitet

Handlauf beidseitig vorbereitet

. Attraktiv und sicher

Treppen geradlaufig
Treppe bequem, natiirliche Belichtung/Beliiftung

Handl4ufe beidseitig (Treppe), Wohnung vorbereitet, griffsicher

Wohnungsfenster mit geringer Briistungshohe
Sonnenschutz regelbar
Einbruchschutz (Fenster und Tiiren)

. Automatisierung
Geringer Kraftaufwand zur Bedienung von Fenstern und Ttiren

Hauptzugénge (Hauseingang, Tiefgarage) automatisiert

~Begegnung, egal ob zufillig oder geplant, braucht
Raum.” (Reichenbach-Behnisch et al. 2011, 70) Ne-
ben altengerechtem Wohnraum sind Gemeinschafts-
bereiche als Orte der Begegnung deshalb wichtige
Elemente gemeinwesenorientierter Wohnprojekte.
Meist ist ein Gemeinschaftsraum in der Wohnanla-
ge vorgesehen. Es kann aber auch ein bestehender
Raum in der unmittelbaren Nachbarschaft als Ge-
meinschaftsraum genutzt werden. Die Ausstattung
und GroBe hangt von der geplanten Funktion des Ge-
meinschaftsraumes ab: Soll der Gemeinschaftsraum
als Nachbarschaftstreff fungieren und auch fiir Biirger
auBerhalb des Wohnprojekts nutzbar sein? Soll dort
auch gemeinsam gekocht werden kénnen oder sogar
ein Mittagstisch angeboten werden oder geniigt eine
kleine Teekiiche? Mit einem Gemeinschaftsraum er-
halt das Wohnprojekt ein Gesicht — es reprasentiert
das Wohnprojekt nach auBen. Dies sollte auch bei der
Planung mit beriicksichtig werden; die Offnung der
Fassade durch groBere Fenster oder Glasfassaden
sind wichtige Signale der Offenheit und Transparenz.
Um ein geselliges Zusammensein im Gemeinschafts-
raum zu ermdglich, sind Faktoren der Behaglichkeit
zu beachten; der Einbau schallddmpfender Akustikde-
cken ist beispielsweise eine Investition, die es auch
Menschen mit Horgeréten erleichtert an Gruppenver-
anstaltungen teilzunehmen.

Neben dem Gemeinschaftsraum sind auch Eingangs-
und Hofbereiche, Vorrdume, Laubengéinge oder Trep-
penhéuser, Wasch- und Trockenrdume aber auch Bal-
kone und Gérten wichtige Kommunikationsorte, die
in einem gemeinschaftlichen Wohnprojekt sorgfaltig
gestaltet werden sollten und sowohl Begegnung wie
auch Riickzugsmdglichkeiten bieten konnen. Wah-
rend ein Gemeinschaftsraum héufig eine bestimmte
Funktion (Mittagstisch) erfiillen soll und eines gewis-
sen Managements (Belegung, Verwaltung) bedarf,
ermdglichen ErschlieBungsbereiche der Wohnanlage
spontane Begegnungen zwischen den Bewohnern:
GroBzligig gestaltete Laubengédnge mit Sitzgelegen-
heit konnen fiir informelle Treffen (Kaffeeplausch,
Kartenspiel) genutzt werden. Freibereiche der Wohn-
anlage konnen explizit zur gemeinsamen Nutzung der
Bewohner gestaltet werden (Mietgarten und Hoch-
beete) oder auch fiir die Bewohner der weiteren Woh-
numgebung nutzbar sein (Generationenspielplatz oder
Seniorenbewegungspark). In jedem Fall sollten sie mit
kommunikativen Sitzgelegenheiten ausgestattet sein.
Freibereiche dienen so als Ankniipfpunkt zur weiteren
Nachbarschaft.
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Um das Wohnprojekt in das Quartier zu integrieren und
fiir das Quartier zu 6ffnen, kann der Gemeinschafts-
raum als Nachbarschaftstreff fiir die gesamte Bevol-
kerung konzipiert sein und um einen Stiitzpunkt fiir
Beratung und Dienstleistungen fiir alle Biirger erganzt
werden. Auch die Planung von Gewerbeeinheiten kann
zur Offnung des Wohnprojektes ins Quartier beitragen.
Tragefahige Konzepte zum Betrieb solcher Einheiten
sind beispielsweise das Multiple Hauser oder das
DORV-Zentrum (siehe Praxisbeispiele nebenan).

3.3. Das moderierte gemeinschaftliche
Wohnen im Wohnmodell

Das quartierbezogene Wohnmodell fiir ein selbst-
bestimmtes Wohnen im Alter unterscheidet sich von
klassischen Wohnprojekten des gemeinschaftlichen
Wohnens dadurch, dass die Organisation des Zusam-
menlebens nicht génzlich den Bewohnern (iberlassen
wird, sondern dass dieses Zusammenleben durch
den Quartiersmanager begleitet und moderiert wird.
Insbesondere wenn die Gruppe hinsichtlich ihrer per-
sonalen, sozialen und strukturellen Ressourcen sehr
heterogen ist, kann er ausgleichend wirken und im
Sinne des Empowerment-Ansatzes jenen helfen sich
Gehor zu verschaffen, fiir die Beteiligung und Artikula-
tion nicht selbstversténdlich sind.

Die Gemeinschaft des Wohnmodells entsteht optima-
ler Weise schon vor Einzug in das Wohnmodell: Die
zukiinftigen Bewohner werden in die Projektentwick-
lung mit einbezogen und wirken bei der Erstellung des
baulichen und rdumlichen Konzeptes mit. Schon hier
ist es sinnvoll, dass der Quartiersmanager fiir die zu-
kiinftigen Bewohner zur Verfligung steht.

Der Grad der Selbstorganisation der Bewohner kann
sehr unterschiedlich sein. Es kann ein Bewohnerbei-
rat installiert werden, der neben grundlegende Fragen
des Zusammenlebens auch bei der Suche nach einem
neuen Mitbewohner beratend mitwirkt. Eine Arbeits-
gruppe (z. B. als Beirat zum Wohnprojekt) kann sich
speziell um die Bediirfnisse von Personen mit Unter-
stlitzungsbedarf kiimmern und auch engagierte Per-
sonen auBerhalb des Wohnprojektes mit einbeziehen.
Bewohner konnen Selbstverwaltungsaufgaben der
Wohnanlage wie z. B. Hausmeisterdienste, Gartenpfle-
ge oder die Verwaltung und Gestaltung des Gemein-
schaftsraums (ibernehmen (vgl. SONG 2010a: 233)
oder selbst Gemeinschafts- und Freizeitaktivitaten
initiieren.

Durch diese Formen der Mitbestimmung und Mitge-
staltung kann ein selbsthestimmtes Leben im Alter
gewahrleistet werden, das auf einer hohen Eigenver-
antwortung und Eigeninitiative der Bewohner fuBt.
So konnen Nachbarschaften oder Gemeinschaften
entstehen, die einer Vereinsamung im Alter entge-
genwirken und gegenseitige Hilfen und Unterstiitzung
fordert.

»Multiple Hauser sind Mehrfunktionshduser: die Nutzungen in einem Multiplen Haus
konnen taglich wechseln - am Montag kommt der Arzt, am Dienstag berét die Spar-
kasse, am Mittwoch hilft die Physiotherapeutin, am Donnerstag kommt die Friseurin,
am Freitag werden Lebensmittel verkauft und abends und am Wochenende gibt es
Kaffeeklatsch, Skatabend, Tanz, Chor und Internetkurse,...”

(Reichenbach-Behnisch et al. 2017)
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Das Konzept ,DORV-Zentrum — Lebensqualitat lebenslang* zielt auf den Aufbau eines
Zentrums mit flinf-Saulen:

1) Lebensmittel des taglichen Bedarfs

2) Dienstleistungen

3) medizinisch-pflegerischer Versorgung

4) Kommunikation

5) Kultur

Umgesetzt wird das Konzept unter Einbeziehung der Biirger in Kooperation mit wich-
tigen Akteuren vor Ort und mit Einbindung vorhandener Betriebe aus der regionalen
Nachbarschaft (z. B. Lebensmittelhandwerker, Nahrungsmittelhersteller, Landwirt-
schaft).

Weitere Informationen unter: www.dorv.de
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professionelle
Fachkrafte

Familien-
angehorige

3.4. Versorgungssicherheit im
Wohnmodell

Um einen Umzug ins Heim auch bei erhohtem Pflege-
bedarf zu vermeiden, setzt das Wohnmodell auf zwei
Saulen:

1) Gesundheitsférderung und Pravention, um die
Pflegebediirftigkeit so lange wie mdglich hinaus-
zuzégern und

2) die Herstellung individueller Pflegearrangement,
um auch die Langzeitpflege innerhalb des Wohn-
projektes zu gewahrleisten.

Wissenschaftliche Untersuchungen zeigen, dass ge-
meinschaftliche, quartiersbezogene Wohnprojekte zu
einer positiven Gesundheitsentwicklung ihrer Bewoh-
ner beitragen und somit eine praventive und salutoge-
ne Wirkung entfalten konnen. Die Bewohner engagie-
ren sich fiir ihre Nachbarn, verbringen weniger Zeit in
der eigenen Wohnung, sondern gehen gemeinsamen
Aktivitdten nach und nutzen die Angebote auBerhalb
des Wohnprojektes (vgl. SONG 2010b: 191-194).

Nachbarn im
Wohnprojekt

freiwillig
Engagierte
auBerhalb des
Wohnprojektes

Freunde und
Bekannte

Angebote in den Rdumen des Wohnprojektes kon-
nen gezielt Gesundheitsforderung und Prévention
im Blick haben und die Bediirfnisse, Interessen und
Ressourcen der Bewohner des Wohnprojektes und
der Quartiersbewohner aufnehmen. Dazu gehdren
Bewegungsangebote (Gymnastik oder gemeinsame
Wanderausfliige) aber auch Angebote, die die kogni-
tiven und sinnlichen Fahigkeiten Alterer fordern und
fordern (gemeinsames Kochen, Diavortrdge im Rah-
men eines Biirgercafés, Schulbesuch zur Vermittlung
des eigenen hiographischen Wissens, Repair-Cafés
etc.). Ein Mittagstisch — sei es durch ehrenamtliche
oder professionelle Anbieter kann zu einer ausgewo-
genen Erndhrung beitragen. Bei Bedarf kénnen Infor-
mationen zu Sturzpravention oder zu einer gesunden
Lebensfiihrung angeboten werden.

Bei Bewohnern mit Unterstiitzungsbedarf kann friih-
zeitige Unterstiitzung praventiv wirken: Die Fachkraft
im Wohnprojekt kann gezielt die Selbsthilfekréfte der
pflegebediirftigen Person und ihres Umfelds stdrken
und das familidre und nachbarschaftliche Leben der
pflegebediirftigen Person stabilisieren (vgl. SONG
2010b: 56). Auch nach einem Krankenhausaufent-
halt kann sie die Beteiligten bei der Nachsorge und
geeigneten RehabilitationsmaBnahmen unterstiitzen,
um den Drehtiireffekt, eine Wiedereinweisung ins
Krankenhaus oder ein Umzug ins Pflegeheim, zu ver-
meiden.

Durch die Umsetzung individueller Pflegearrange-
ments kénnen die Bewohner auch bei zunehmendem
Unterstiitzungsbedarf gut versorgt mit groBtmaglicher
Selbstbestimmung im Wohnprojekt leben. In individu-
ellen Pflegearrangements greifen familiare, nachbar-
schaftliche, freiwillige und professionelle Hilfen inein-
ander. Die Verantwortung zu Pflege und Sorge fiir eine
pflegebediirftige Person wird auf mehrere Schultern
verteilt. Dabei zielt das Wohnmodell explizit darauf,
neue Sorgestrukturen zwischen Familie und Professi-
onalitdt zu etablieren und das Selbsthilfepotential der
Bewohner zu mobilisieren, um tragfahige Sorgestruk-
turen zu entwickeln und individuelle Pflegearrange-
ments maglich zu machen.

Dem Quartiersmanager kommt dabei eine wichtige
Rolle zu. Er aktiviert, moderiert und begleitet die ge-
genseitige Hilfeerbringung im Wohnprojekt und sichert
liber Kooperation und Netzwerkarbeit vorhandenen
Ressourcen auBerhalb des Wohnprojektes.
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Die gegenseitige Unterstiitzung im Wohnprojekt kann
von der konkreten praktischen Hilfe beim Einkaufen
oder bei handwerklichen Tétigkeiten bis zur emotio-
nalen Unterstiitzung reichen. Der Quartiersmanager
unterstiitzt die Bewohner dabei das fiir sie richtige
MaB an gegenseitiger Unterstiitzung und Riickzug-
moglichkeiten zu finden, so dass die Gemeinschaft
funktioniert und sich jeder Bewohner nach seinen
Wiinschen und Mdglichkeiten einbringen oder zurtick-
ziehen kann.

Unterstiitzung im Alltag, soziale Kontakte und Teilhabe
konnen auch freiwillig Engagierte leisten, die nicht zu
den Bewohnern des Wohnprojektes zéhlen. Freiwillige
bzw. nachbarschaftliche Unterstiitzung die (iber gele-
gentliche Hilfestellung hinausgeht, bedarf aber meist
einer stdrkeren Institutionalisierung. Einen verbind-
lichen Rahmen zur Erbringung nachbarschaftlicher
oder freiwilliger Leistungen kdnnen Vereine zur Nach-
barschaftshilfe oder Seniorengenossenschaften bie-
ten: Die erbrachten nachbarschaftlichen Leistungen
werden durch Aufwandsentschadigungen vergiitet
oder wie im Fall von Seniorengenossenschaften auf
Zeitkonten gutgeschrieben. Die im Rahmen der Nach-
barschaftshilfe geleisteten Arbeitsstunden kdnnen
spéter fiir selbst bendtigte Dienste eingesetzt werden.
Auch die Hospizversorgung wird von Ehrenamtlichen
getragen: Sie begleiten schwerstkranke und sterben-
de Menschen, indem sie fiir sie und ihre Angehorigen
da sind, ihnen Zeit spenden und auf ihre Wiinsche und
Bediirfnisse eingehen (vgl. Deutscher Hospiz- und Pal-
liativWerband e.V. 2011).

Der Quartiersmanager vermittelt nachbarschaftliche
Hilfe und regt, falls diese nicht in ausreichendem
MaBe vorhanden ist, die Schaffung der benétigten
Strukturen an.

Fiir das emotional-psychische Wohlbefinden von
Pflegebediirftigen sind Freunde und Bekannte als
vertraute Bezugspersonen wichtige Akteure im Pfle-
gearrangement. Sie aktivieren den pflegebediirftigen
Menschen und ermdglichen Teilhabe. Die personliche
Beziehung beruht auf gemeinsamen Interessen und
wechselseitiger Sympathie. Gemeinsame Gesprache
regen zum Nachdenken an, bieten die Chance sich
liber Sorgen und Probleme auszusprechen, Trost zu
spenden oder bereiten einfach Vergniigen (vgl. SONG
2010b: 223). Im Wohnprojekt kann der Quartiersma-
nager das Kniipfen von Freundschaften beférdern in-
dem er Menschen zusammen bringt bei denen ,die
Chemie stimmt“.

In individuellen Pflegearrangements spielen Famili-
enangehorige meist eine zentrale Rolle: Sie managen
und steuern das Pflegearrangement und iibernehmen
haufig selbst Pflege- und Sorgeaufgaben. Wohnpro-
jekte entlasten Familienangehdrige ,vom Gefiihl um-
fassender Zustindigkeit“ (SONG 2010b: 225). Die Be-
wohner sind in ein lebendiges soziales Netz mit einer
Vielzahl von Beteiligten und Aktivitdten eingebunden
und erfahren so vielfdltige Unterstiitzung. Der Quar-
tiersmanager kann Steuerungsaufgaben (ibernehmen
und den Angehorigen Beratungs- und Fortbildungsan-
gebote anbieten oder vermitteln. Dabei bleiben Famili-
enangehdrige wichtige Akteure im Pflegearrangement,
da sie iiber wichtige Entscheidungskompetenzen aber
auch Uiber wichtiges biographisches Wissen verfiigen:
Sie haben Einblick in besondere Lebensumsténde
und kennen den Menschen. Die Unterstiitzung durch
die Familienangehdrigen ist im Wohnprojekt aber nur
ein Baustein unter vielen. Dies entlastet nicht nur die
Angehdrigen, sondern ermdglicht auch eine liebevolle
und zugewandte Beziehung zum Pflegebediirftigen
jenseits von Verpflichtungen und Abhangigkeiten.

Professionelle Fachkréfte (Pflegekréfte, Therapeuten,
Haus- und Fachérzte) erbringen medizinische, pflege-
rische und therapeutische Leistungen, sei es zur Pra-
vention, Kuration, Rehabilitation oder Palliation. Dari-
ber hinaus konnen sie auch Leistungen im Bereich der
Alltagsgestaltung, der Hauswirtschaft, Betreuung oder
Teilhabe iibernehmen. Je komplexer der Versorgungs-
bedarf, desto notwendiger ist die Abstimmung und
Koordination der professionellen Leistungserbringer.
Hierbei kann der Hausarzt eine Gatekeeper-Funktion
tibernehmen und in Kooperation mit der Case Ma-
nagerin (Quartiersmanager oder externe Fachkraft)
die hausérztliche, facharztliche, therapeutische und
pflegerische Versorgung koordinieren. Auch die seel-
sorgerische, spirituelle Begleitung durch Pfarrer oder
Hospizverein kann ein wichtiger Baustein im Pflegear-
rangement sein.
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3.5. Handlungsfelder des Quartiers-
managements im Wohnmodell:
Auftrag zur altengerechten
Quartiersentwicklung

Die Kommune kann das Wohnmodell zur altengerech-
ten Quartiersentwicklung nutzen und dem Quartiers-
manager den Auftrag zu einem umfassenden Quar-
tiersmanagement erteilen. Je nach Entwicklungsstand
der Kommune, kann die Umsetzung eines Wohnpro-
jekts mit Quartiersmanagement Ergebnis eines schon
langer wahrenden Entwicklungsprozesses oder der
Startschuss eines solchen sein. In jedem Fall kann es
als Katalysator fiir die kommunalen Entwicklungspro-
zesse genutzt werden.

Im Rahmen einer altengerechten Quartiersentwick-
lung nimmt der Quartiersmanager alle Biirger des
Quartiers in den Blick. Auch wenn der Schwerpunkt
des Quartiersmanagements im Rahmen der alten-
gerechten Quartiersentwicklung auf der Verbesse-
rung der Versorgungs- und Lebenssituation &lterer
Menschen liegt, sollte ein generationsiibergreifender
Ansatz verfolgt werden: “Praxiserfahrungen zeigen
zudem, dass, wenn man mit MaBnahmen fiir Altere
beginnt, nach und nach auch andere Zielgruppen im
Quartier aktiv werden und versuchen, ihre Interessen
umzusetzen. Die Alteren kénnen bei Quartierskonzep-
ten zum Motor der gesamten Quartiersentwicklung
werden.” (Michell-Auli, Kremer-Prei 2013: 62)

Der Quartiersmanager begleitet die Kommune in
inrem Entwicklungsprozess hin zu einer generati-
onengerechten Kommune und zielt auf den Aufbau
tragfahiger personeller und materieller Strukturen zur
Verstetigung von MaBnahmen, Initiativen und Projek-
ten. Dazu stellt der Quartiersmanager Netzwerke her
und schafft Mdglichkeiten der Beteiligung fiir Biirger,
Unternehmen und Stiftungen.

Bei der Quartiersentwicklung ist die Biirgerbeteiligung
essentiell. Zum einen verfiigen Biirger (iber unersetz-
liches lokales Wissen, zum anderen ist ihr Engage-
ment zur nachhaltigen Entwicklung, zur Festigung von
Strukturen und zur Identifikation mit dem Sozialraum
von hoher Bedeutung. Das Quartier konstituiert sich
aus den sozialen Beziehungen der dort lebenden und
miteinander in Austausch stehenden Menschen (vgl.
Faller et al. 2016: 11). Soziale Beziehungen und Bin-
dungen im Nahraum kénnen Menschen, unabhéngig
in welcher Lebensphase und in welcher personlichen
Situation sie sich befinden, eine selbstbestimmte
Lebensfiihrung ermdglichen. ,Soziale Quartiersent-
wicklung ist dementsprechend als das Bemiihen zu
verstehen, die nicht von selbst entstehenden oder im
Status quo sogar erodierenden sozialen Beziehungen
und Bindungen im Nahraum des Lebensumfeldes so-
wohl in ihrer Entstehung als auch in ihrer langfristigen
Potenzialentfaltung fiir eine selbstbestimmte Lebens-
flihrung zu unterstiitzen.” (Quaestio 2015: 6)

Fiir eine erfolgreiche Arbeit sollte das Quartiersma-
nagement in die kommunale Gesamtplanung und
ressortiibergreifende Zusammenarbeit eingebunden
werden. Das Quartiersmanagement vernetzt dann
optimaler Weise auf horizontaler Ebene im Quartier
die institutionellen Akteure im Sozialraum mit den
Biirgern und auf vertikaler Ebene das Quartier mit der
Stadtverwaltung und gewdhrleistet so Transparenz
und Biirgerbeteiligung im Prozess der altengerech-
ten Quartiersentwicklung (vgl. BMUB 2016: 17). Die
konkreten Aufgaben und Aktivititen des Quartiers-
managements ergeben sich aus den Zielen, Hand-
lungsfeldern, Projekten und MaBnahmen, die sich die
Kommune im Rahmen einer altengerechten Quartier-
sentwicklung gesetzt hat. Um die konkreten Aufgaben
des Quartiersmanagement zur Quartiersentwicklung
festzulegen, ist deshalb die Erstellung eines quar-
tiersbezogene, integrierten Handlungskonzepts emp-
fehlenswert (siehe Exkurs in Kapitel 5.1).
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Die Aufgaben des Quartiersmanagements im Wohn-
modell lassen sich dann nach drei Handlungsfeldern
unterscheiden.

1. Quartiershezogenes Wohnprojekt

Das Quartiersmanagement ist unverzichtbar bei der
Umsetzung des hier vorgestellten quartiersbezogenen
Wohnprojektes.

Der Quartiersmanager:

beteiligt zukiinftige Bewohner und Biirger am
Planungsprozess

fordert Eigenverantwortung und Eigeninitiative
moderiert das gemeinschaftliche Wohnen
initiiert MaBnahmen zur Gesundheitsforderung
und Pravention

vermittelt Hilfs- und Unterstiitzungsleistungen
unterstiitzt bei der Erstellung individueller
Pflegearrangements

integriert das Wohnprojekt ins Quartier.

2. Beratungs- und Dienstleistungsstiitzpunkt mit
Quartierstreff

Zu den Aufgaben des Quartiersmanagements kann
es auBerdem gehdren, ein Beratungs- und Dienstleis-
tungsstiitzpunkt in der Gemeinde zu organisieren, in
dem unterschiedliche Einrichtungen Sprechstunden
abhalten konnen (siehe Kapitel 5.1). Die Nutzung
des Gemeinschaftsraums in der Wohnanlage als
Quartierstreff unterstiitzt auBerdem den Kontakt von
Quartiersmanagement und Biirgern (vgl. BMUB 2016:
14-15). Der Quartiersmanager kann auch selbst Bera-
tungsleistungen anbieten sowie das Management des
Quartierstreffs libernehmen.

Der Quartiersmanager

betreibt gezielt Empowerment der Rat- und
Hilfesuchenden

vermittelt passende Hilfen

bietet Beratung zu familidren, finanziellen und
sozialrechtlichen Themen

berdt Senioren und Angehdrige bei pflegerischen
und psychosozialen Fragen

informiert zu Themen rund um Alter und Pflege
libernimmt das Managements des Gemeinschafts-
raums bzw. Quartierstreff in der Wohnanlage.

3. Quartiersentwicklung

Im Rahmen der altengerechten Quartiersentwicklung
tibernimmt das Quartiersmanagement weitere Aufga-
ben.

Der Quartiersmanager:

wirkt bei der Erstellung des quartiersbezogenen,
integrierten Handlungskonzeptes mit und schreibt
dieses fort (siehe Kapitel 5.1)

informiert und beteiligt die Biirger

weckt biirgerschaftliches Engagement und
unterstiitzt es

vernetzt Sozialraumakteure

vermittelt zwischen Quartier und Verwaltung
libernimmt verwaltende und steuernde Aufgaben
(Evaluation, Berichterstattung und Fordermittel-
akquise)

(vgl. BMUB 2016: 18-31).

quartiershezogenes
Wohnprojekt

Beratungs- und
Dienstleistungsstiitzpunkt
und Quartierstreff
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3.6. Der Mehrwert quartiershezogener
Wohnprojekte: Aufbau
tragfahiger Strukturen zur
Versorgung Pflegebediirftiger

Nutzen fiir das Quartier

Mit Hilfe des Quartiersmanagements konnen quar-
tiersbezogene Wohnprojekte Nutzen auf Quartierse-
bene entfalten und die Lebensqualitat aller Biirger
erhohen.

Quartiersbhezogene Wohnprojekte

stellen Kommunikationsrdume zur Verfiigung
und stiften Kommunikationsanlasse; sie erwei-
tern das soziale, kulturelle und gesundheitsfor-
dernde Angebot der Kommune.

Durch die Bereitstellung von Gemeinschaftsraumen
und deren Offnung fiir die Quartiersbewohner verbrei-
tert sich das soziale und kulturelle Angebotsspektrum
vor Ort. Das Wohnprojekt kann zu einem Treffpunkt fiir
neue Initiativen aber auch Anlaufpunkt fiir Unterstiit-
zungs- oder Beratungsdienstleistungen werden.

Quartiershezogene Wohnprojekte

kdnnen eine Kultur des ,Fiireinander-Sorgetra-
gens“ vorleben und nach auBen tragen.

Das gemeinschaftliche Zusammenleben in der Wohn-
anlage kann die soziale Integration der Gemeinde be-
fordern: Die Bewohner des Wohnprojekts zeigen, dass
Hilfe und Unterstiitzung auch auBerhalb der Familie
nachgefragt und geleistet werden kann. Mitfahrge-
legenheiten zum Arzt oder Einkaufen sowie kleinere
handwerkliche Tatigkeiten in der Wohnung werden
selbstversténdlich angeboten und nachgefragt. Ge-
meinsame Aktivitdten und Feste stérken das Zusam-
mengehdrigkeitsgefiihl. Das Quartier oder die eigene
Gemeinde wird als Ort von Gemeinschaft erfahrbar,
leistet praktische Unterstiitzung und wirkt einer zu-
nehmenden Vereinsamung im Alter entgegen.

Abb. 19: Wohlfahrtsmix

Organisation
der Selbsthilfe

Therapeuten professionelle
Fachkréfte

Familien-
angehdrige
stationére
Pflege-
einrichtungen

Nachbﬁiﬁghaﬂs- Nachbarn im haushaltsnaher
Wohnprojekt Dienstleistungen

Pflegekassen

(Quelle: in Anlehnung an Berner 2016: 18)

Pfarr-
gemeinde

Anbieter

freiwillig Anbieter von

Engagierte Pflegedienst-

auBerhalb des leistungen
Wohnprojektes

Wohlfahrts-
verbénde

Freunde und
Bekannte

Wohnungs-
gesellschaften

Beratungs-
stellen
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Quartiershezogene Wohnprojekte

schaffen Maglichkeiten der Biirgerbeteiligung
und des Biirgerengagements und stérken so die
Selbstorganisation und Selbstverantwortung
der Biirger im Quartier.

Zur Unterstiitzung von Bewohnern werden Biirger
auBerhalb des Wohnprojektes gewonnen. Daraus kon-
nen stérker institutionalisierte Formen der Nachbar-
schaftshilfe (Vereine oder Seniorengenossenschaften)
entstehen, die das lokale Versorgungssystem ergéan-
zen. AuBerdem kann eine Arbeitsgruppe mit Ehren-
amtlichen, ein Beirat zum Wohnprojekt, ins Leben
gerufen werden, der Liicken in der Versorgung der
Bewohner und andere Biirger des Viertels identifiziert
und sich dafiir einsetzt, dass diese Liicken geschlos-
sen werden. Das Wohnprojekt kann so Stimme der
Alteren im kommunalen Leben werden (vgl. SONG
2010b: 210).

Quartiersbezogene Wohnprojekte

stellen individuelle Pflegearrangements fiir die
Bewohner her und befdérdern so Vernetzungen und
Kooperationen im lokalen Versorgungsystem.

Die Versorgungssicherheit im Wohnprojekt wird iber
Pflegearrangements sichergestellt, die die Verant-
wortung fiir die Pflege eines Menschen auf mehrere
Schultern verteilen. Damit dies gelingt, miissen sich
die Beteiligten eines Pflegearrangements (ber die
Sorge, Pflege und Unterstiitzung eines Menschen aus-
tauschen und eine Kultur der geteilten Verantwortung
leben. Diese konkrete fallbezogene Zusammenarbeit
flihrt zu einer Veranderung des Wohlfahrtsmixes einer
Kommune: Die Organisationen und Institutionen miis-
sen ihre Rollen, Zustindigkeiten und Kompetenzen
neu austarieren und zu neuen Formen der Vernetzung
und Kooperation finden (vgl. Abb. 19).

gelebte Nachbarschaft im Wohnprojekt

Maglichkeiten der Biirgerbeteiligung und

des Biirgerengagements im Wohnprojekt

Herstellung individueller Pflegearrangements
fiir die Projektbewohner

Abb. 20: Nutzen des Wohnmodells fiir das Quartier und die Kommune

¢ neue Kommunikationsraume, und -anlasse

e Ergénzung der sozialen, kulturellen und
gesundheitsfordernden Angebote im Quartier

¢ Impulse fiir die Sorgekultur in der Kommune

e Erhdhung der Selbsorganisation und
Selbstverantwortung der Biirger

¢ Kooperationen im lokalen Versorgungssystem
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Aufbau tragfahiger Strukturen zur Versorgung
Pflegebediirftiger

Mit einem von der Kommune erteilten Auftrag zu ei-
nem umfassenden Quartiersmanagement kénnen
quartiersbezogene Wohnprojekte Nutzen fiir alle auf
Pflege und Unterstiitzung angewiesenen Menschen
im Quartier entfalten.

Abbildung 21 veranschaulicht wie quartiersbezogene
Wohnprojekte individuelle Pflegearrangements fiir alle
Biirger ermdglichen kénnen:

1. Ein quartiersbezogenes Wohnprojekt wird ergénzt
um ein umfassendes Quartiersmanagements.

2. Wohnprojekt und Quartiersmanagement wirken auf
die Akteure des Sozialraums. Sie ermdglichen Be-
gegnung und Kommunikation, machen das Quartier
als Gemeinschaft erlebbar, erhohen die Selbstver-
antwortung der Biirger und fiihren zu einer star-
keren Sozialraumorientierung der institutionellen
Akteure: Einrichtungen und Dienste vor Ort dffnen
sich fiir das Quartier und zwar sowohl fiir die Biirger
des Quartiers wie auch fiir die anderen dort aktiven
Sozialraumakteure.

3.S0 konnen nachhaltige Vernetzungen entstehen.
Durch Vernetzungen kénnen vorhandene Ressour-
cen und Potentiale eines Quartiers besser genutzt
werden, da alle Akteure ihr Wissen (iber den Sozial-
raum einbringen. Gemeinsam konnen Liicken iden-
tifiziert und Ideen fiir Ldsungen entwickelt werden.

4. Aus nachhaltigen Vernetzungen entstehen verldss-
liche Kooperationen im lokalen Versorgungssystem.

5. Verléssliche Kooperationen im lokalen Versorgungs-
system ermoglichen neue Angebote und Dienste,
wie z. B. eine Stelle fiir ein Case Management oder
ein Verein zur Nachbarschaftshilfe.

Diese Strukturen und Angebote ermdglichen die Ge-
staltung und Umsetzung individueller Pflegearrange-
ments fiir pflegebediirftige Menschen in ihrer eigenen
Hauslichkeit - ob im Wohnprojekt oder der ange-
stammten Wohnung im Quartier.

(5) bedarfsgerechte

Strukturen und Angeboten (4) Kooperation

individuelle
Pflegearrangements
im Quartier

Abb. 21: Vom Wohnprojekt zur Erméglichung individueller Pflegearrangements im Quartier

(2) Wirkung auf Akteure
des Sozialraums

(3) Vernetzung
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4.1. Potentiale von Kleinstidten in
landlichen strukturschwachen
Riaumen

Kleinstadte im landlichen Raum bieten fiir die Stra-
tegie ein quartiersbezogenes Wohnprojekt zu ent-
wickeln und umzusetzen, um die altengerechte
Quartiersentwicklung  voranzutreiben,  geeignete
Rahmenbedingungen: ,Die Kleinstadt bietet aufgrund
ihrer raumlichen und sozialen Ubersichtlichkeit gute
Voraussetzungen, sich insgesamt als Wohn- und Le-
bensquartier fiir das Wohnen im Alter zu entwickeln.
Entsprechend konnte hier das Strategiemotto ,Die
Kleinstadt als Quartier” lauten.“ (Dehne et al. 2013:
8) Kleinstddte haben hiufig eine wichtige Versor-
gungsfunktion fiir das Umland und sind deshalb je
nach GroBe und Zentralitat mit grundlegenden oder
auch weitreichenderen Einrichtungen ausgestattet.*
In Kleinstadten, die als zentrale Orte in einer Region
fungieren, sind professionelle Angebote der Pflege
und Unterstiitzung vorhanden.

(UNTERSTOTUNG

ALLf Von
AUTCURE

Sofern es (iber die Privatvermietung hinaus einen
Mietwohnungsmarkt gibt, ist er von einzelnen kom-
munalen Wohnungsgesellschaften oder Wohnungs-
genossenschaften bestimmt. Dariiber hinaus sind
Kleinstidte haufig auch Arbeits- und Produktionss-
tandorte kleiner- und mittelstandischer Unternehmen.
Zum Erhalt der Lebensqualitdt im Alter spielt neben
den professionellen Angeboten die Selbstorganisation
der Biirger eine tragende Rolle: die Fahrt zu Fachérz-
ten oder zum Fachhéndler im nichsten Mittelzentrum
werden selbst organisiert. Unter diesen Rahmenbe-
dingungen lassen sich Kooperationen kniipfen, die
ein quartiersbezogenes Wohnprojekt umsetzten und
nachhaltig bewirtschaften konnen, um es fiir eine al-
tengerechte Quartiersentwicklung zu nutzen.
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Professionelle Angebote

Mittelzentrun/

Kleine Landstadt

Selbstorganisation

Zwar sind Kleinstadte ebenso wie andere Siedlungs-
typen in landlichen, strukturschwachen Regionen von
Schrumpfungsprozessen betroffen. Gelingt es ihnen
aber die Versorgungslage vor Ort aufrechtzuhalten
oder gar zu verbessern, kénnen Sie von Schrump-
fungs- und Alterungsprozessen in ihrer Region profi-
tieren: Insbesondere in Schrumpfungsregionen ziehen
altere Menschen aus den Dérfern ohne Versorgungs-
angebote in die kleinen landlichen Zentren und Stadte
(vgl. Dehne et al. 2013: 44). Durch die Umsetzung ei-
nes quartiershezogenen Wohnprojektes eingebettet in
den Prozess einer altengerechte Quartiersentwicklung
konnen Angebote und Dienstleistungen entwickelt
werden, die die Attraktivitat der Kleinstadt als Wohnort
fiir dltere Menschen steigert.

Welcher Ort einer Region sich letztlich fiir die Umset-
zung eines quartiersbezogenen Wohnprojekis eignet,
hangt aber nicht nur von den ortlichen Gegebenhei-
ten ab. Infrastrukturen und Versorgungsnetzwerke im
Bereich Pflege und Gesundheit beziehen sich meist
auf einen groBeren Raum. Das Gelingen eines quar-
tiersbezogenen Wohnprojektes hangt deshalb auch
von den regionalen Strategien zur Sicherung der
medizinischen und pflegerischen Versorgung und der
koordinierten Zusammenarbeit der zentralen Pflege-
akteure in der Region (Landratsdmter, Pflegekassen,
Leistungsanbieter der ambulanten und stationdren
Pflege, zivilgesellschaftliche Organisationen, Bera-
tungsstellen, Krankenhduser und niedergelassene
Arzte) ab. Damit die notwendigen Angebote und Infra-
strukturen fiir die Versorgung é&lterer Menschen allen
Bewohnern einer ldndlichen Region zur Verfiigung ste-
hen, sind die Kommunen aufgefordert, sich abzustim-
men. Auf der Basis interkommunaler Zusammenarbeit
kénnen aus regionalen Teilrdumen Funktions- und Ko-
operationsrdume werden, in denen die Angebote und
Infrastrukturen von Mittel- und Grundzentren aufein-
ander abgestimmt und vernetzt werden und in denen
die Erreichbarkeit der Angebote fiir alle Bewohner des
Teilraums abgesichert ist (vgl. Kaether et al. 2016: 18).

Ausgangspunkt fiir die Entwicklung und Umsetzung
eines quartiersbezogenen Wohnprojektes fiir ein
selbstbestimmtes Leben im Alter in kleinen Land-
stadten ist das fehlende Angebot an barrierefreiem
und barrierearmem Wohnraum. In landlichen, struk-
turschwachen Rdumen beeintrachtigen Schrumpfung
und Alterung héufig die Funktionsfahigkeit des regio-
nalen Wohnungsmarktes: Durch das Uberangebot an
Wohnraum werden Immobilien entwertet und verlie-
ren ihre Funktion als Wertanlage oder Alterssicherung.
Leerstand und Verfall von Geb&uden sind die Folge.
Die erforderliche Anpassung des Wohnungsbestandes
an die sich wandelnden Bedarfe einer alter werden-
den Bevdlkerung erfolgt nicht und es steht zu wenig
bezahlbarer, altengerechter Wohnraum zur Verfiigung.
Die iblichen Marktmechanismen funktionieren nicht
mehr.

Gleichzeitig fehlt es aber nicht nur an geeignetem
Wohnraum, sondern auch an der bedarfsgerechten
Ausgestaltung der materiellen und sozialen Struk-
turen zur Versorgung von Menschen mit Unterstiit-
zungs- und Pflegebedarf vor Ort. Unter den Vorzeichen
von Fachkréftemangel, schwindendem Familienun-
terstiitzungspotential und Grenzen der offentlichen
Leistungssysteme, werden fiir die nétige Sorge und
Pflege der alter werdenden Bevélkerung neue Lo-
sungen in Form von kleinrdumigen Vernetzungen und
eines erhohten biirgerschaftlichen Engagements not-
wendig. Diese Strukturen entstehen nicht von allein.
~Entscheidend ist, dass der Organisations- und Ver-
netzungsaufwand im Einzelfall hoch bleibt und vor Ort
Jjemand‘ gefunden werden muss, der diesen Aufwand
schultert.” (BMVI 2015: 104)
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Die Umsetzung eines quartiersbezogenen Wohnpro-
jektes bedarf unter diesen Umstanden der Kooperati-
on verschiedenster Akteure mit dem Ziel, die finanziel-
len und strukturellen Grundlagen fiir die Realisierung
eines Wohnprojektes und die altengerechte Quartier-
sentwicklung zu schaffen. Zu diesen Akteuren zahlen
die etablierten Akteure der sozialen Daseinsvorsorge:
Kommunen, Wohlfahrtsverbande und gemeinwohlori-
entierte Wohnungsunternehmen in kommunaler oder
kirchlicher Tragerschaft sowie genossenschaftlich
organisierte Wohnungsunternehmen; aber auch ein-
zelne engagierte Biirger, die ihre Vorstellungen eines
selbstbestimmten Lebens im Alter umsetzen wollen
(Wohnprojektgruppen), Vereine, Pfarrgemeinden so-
wie Unternehmen und Stiftungen kénnen wichtige
Kooperationspartner sein.

Insbesondere, wenn die etablierten Akteure (Woh-
nungswirtschaft, ~ Wohlfahrtsverbdnde,  Gesund-
heitswirtschaft) an ihren stark sektoral geglie-
derten Geschaftsmodellen festhalten und in der
quer-schnittsorientierte Quartiersarbeit (noch) keinen
Mehrwert erkennen und die Handlungsfahigkeit der
Kommune aufgrund ihrer schlechten Haushaltslage
stark eingeschrénkt ist, sind die Biirger gefragt. Die
Anforderungen an die Biirger, selbst die Initiative zu
ergreifen, ist umso hoher, je weniger professionelle
Angebote zur Verfiigung stehen. Uber verschiedene
Formen der Selbstorganisation, seien es Vereine oder
Genossenschaften, konnen Biirger die entscheiden-
den Impulse geben und Grundlagen schaffen, die eine
Kooperation mit professionellen Akteuren ermagli-
chen.

‘a’ o
® °.
o

Akteure der Quartiersentwicklung

o

e Kommune

e Quartiersmanagement

e Dienste und Einrichtungen der Altenhilfe

e Sozialraumakteure
(Institutionen, organisierte Gruppen, Biirger)

4.2. Investoren fiir das Wohnprojekt und
weitere Unterstiitzer

Ein Wohnprojekt nach dem hier vorgeschlagenen
Wohnmodell sollte entweder als Wohnprojekt mit
Mietern oder als Mischprojekt mit Mietern und Ei-
gentiimern umgesetzt werden, um dem Anspruch der
Zugénglichkeit flir benachteiligte Bevolkerungsgrup-
pen gerecht werden zu kdnnen. Solche Wohnprojekte
bendtigen Investoren — unabhéngig davon, ob sie nun
bottom-up von einer Wohnprojektgruppe oder top-
down von einer Kommune, einem Wohifahristrager
oder einem Wohnungsunternehmen initiiert werden.

Attraktiv fiir Investoren ist die Kombination des
Wohnprojektes mit einem Quartiersmanagement.
Das Quartiersmanagement trégt zur Werterhaltung
der Wohnungen bei und verspricht dem Investor
eine sichere und kalkulierbare Rendite. Gleichzeitig
ermoglicht es die Beteiligung der spateren Bewoh-
ner und Nutzer am Planungsprozess und sichert die
bedarfsgerechte Ausgestaltung und Umsetzung des
dazugehdrigen sozialen Konzepts. Beides verringert
das Risiko am Bedarf vorbei zu planen und erhéht die
Wohnzufriedenheit der Bewohner: Der Aufwand fiir
die Erstvermietung verringert sich, Nachbesserungen
am Neubau sind seltener, die Nachbetreuung ist we-
niger aufwendig, die Bewohner bleiben I&nger in ihren
Wohnungen wohnen und der Verwaltungsaufwand ist
geringer als bei konventionellen Wohnanlagen. Der
verantwortungsvolle Umgang der Bewohner mit dem
Gebdude kann zudem den Instandhaltungs- und Ver-
waltungsaufwand senken (vgl. Tenz et al. 2013: 26-
27).

Koooperationspartner

im Wohnprojekte

e |nitiator

e Investor/Bauherr

e Quartiersmanagement
e Bewohner und Nutzer
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Allerdings ist die erzielbare Rendite fiir die Investoren
eher gering. Investoren quartiersbezogener Wohnpro-
jekte stellen in der Regel die Gemeinwohlorientierung
iiber die Gewinnerzielung. Voraussetzung fiir das
Engagement als Investor ist neben der Gemeinwohi-
orientierung auch die Bereitschaft zu kooperativem,
quartiersbezogenem Handeln und der Wille, zukunfts-
weisende Wohnformen entsprechend den 6rtlichen
Gegebenheiten weiterzuentwickeln. Investoren sollten
das Wohnprojekt als Chance begreifen, den demogra-
phischen Wandel in ihrer Kommune mitzugestalten
und zum Erhalt oder zur Steigerung der Attraktivitét
der Kommune als Wohnort beizutragen.

Dariiber hinaus haben sich ein ausgeprégtes Zuge-
horigkeits- und Verantwortungsgefiihl fiir die Region
und ihre Menschen, sowie das Eingebundensein des
Investors in die lokalen Netzwerke als wichtig erwie-
sen. Ein lokaler Investor ist naher am Geschehen, kann
Vertrauen zu den Mitwirkenden entwickeln und sich
selbst leichter einbringen. Er ist dann eher geneigt,
zukiinftigen Bewohnern und Nutzern einen Spielraum
zur Mitwirkung im Planungsprozess einzurdumen. Lo-
kal verankerte Investoren sind meist gut vernetzt. Sie
konnen ihre Kontakte — insbesondere zu Handwerks-
betrieben und Dienstleistern — fiir die reibungslose
Bauausfiihrung sowie fiir den spéteren Gebéudebe-
trieb nutzen.

Investoren, die diese Anforderungen erfiillen, konnen
dem Gemeinwohl verpflichtete Wohnungsunterneh-
men mit kommunaler Mehrheitsbeteiligung, aber auch
kirchliche Wohnungsunternehmen oder Wohnungsge-
nossenschaften sein. Auch Kleinvermieter, branchen-
fremde Unternehmer oder Privatpersonen konnen sich
im Rahmen des Investorenmodells engagieren.

Unternehmen konnen nicht nur als Investoren aktiv
werden. Sie konnen die Umsetzung quartiersbezoge-
ner Wohnprojekte auch als Spender und Sponsoren
unterstiitzen. ,Inr Engagement erfolgt dabei nicht nur
aus Marketingaspekten und regionaler Verantwortung,
sondern oftmals auch aus dem Interesse, die ortliche
Lebensqualitdt zu steigern, um die Region fiir Fach-
kréfte attraktiv zu machen.” (Andresen et al. 2015: 16)

Damit der Neubau einer Wohnanlage oder auch der
Umbau einer Bestandsimmobilie entsprechend den
Anforderungen des Wohnmodells im landlichen Raum
liberhaupt wirtschaftlich umsetzbar ist, ist haufig die
Uberlassung eines Grundstiicks oder eines Bestands-
gebdudes zu einem quasi symbolischen Preis not-
wendig. Hier ist die Kommune gefragt, ein geeignetes
Grundstiick in zentraler Lage zur Verfiigung zu stellen.
Auch fiir Pfarrgemeinden oder andere kirchliche Tra-
ger, wie Ordensgemeinschaften oder Gemeindever-
bande, kann das Wohnmodell eine Mdglichkeit sein,
leerstehende oder kaum genutzte Gebaude (Pfarrhei-
me, Pfarrhduser, Klosteranlagen oder Kirchen) bzw.
Grundstiicke einer gemeinwohlorientierten Umnut-
zung zuzufiihren.

4.3. Trager des Quartiersmanagements

Die Steuerung des Quartiersmanagements liegt in der
Verantwortung der Kommune. Ihre Aufgabe ist es die
Zielerreichung zu iiberpriifen, bei Fehlentwicklungen
gegenzusteuern und als Hiiterin des Gemeinwohls
zwischen den Interessen von Biirgern und Dienstleis-
tern, aber auch zwischen verschiedenen Dienstleis-
tern zu vermitteln.

Die Trégerschaft des Quartiersmanagements kann
sowohl die Kommune, wie auch ein externer Trager
libernehmen. Magliche externe Tréger sind Institutio-
nen der Freien Wohlfahrtspflege, ein bestehender oder
zu griindender Quartiersverein, ein Wohnungsunter-
nehmen aber auch stadtebauliche Planungsbiiros mit
einer breiten fachlichen Ausrichtung und Erfahrungen
mit der integrierten Stadtentwicklung (vgl. BMUB
2016: 12-13).

Empfehlenswert ist eine Tandemldsung mit einem Zu-
sténdigen in der Verwaltung und einem Quartiersma-
nager in Tragerschaft eines externen Akteurs. So kann
einerseits die Einbindung der verschiedenen Fachres-
sorts gewahrleistet und andererseits die Ressourcen
(Kompetenzen, Netzwerke, Biirgerndhe) des externen
Tragers genutzt werden. Wenn eine Kommune ver-
starkt stadtebauliche MaBnahmen zur altengerechten
Wohnumfeldgestaltung (Barrierefreiheit des offentli-
chen Raums, Leerstandsmanagement und Ortskern-
belebung) umsetzen will, kann eine Zusammenarbeit
von Quartiersmanagement (in Trigerschaft eines
Wohlfahrtsverbands) und Stiadteumbau-Management
(in Tragerschaft eines Planungsbiiros) sinnvoll sein.
Wird das Wohnprojekt in Kooperation mit einem
kommunalen Wohnungsunternehmen umgesetzt und
verfligt das Wohnungsunternehmen iiber umfassende
Bestande im Quartier, ist auch das Wohnungsunter-
nehmen ein potentieller Trager des Quartiersmanage-
ments.
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Die Kontextbedingungen von Quartiersmanagement in landlichen Raumen unterscheiden sich von stadtischen Rdumen hinsichtlich der typischen
Siedlungsstruktur, des ehrenamtlichen Potentials, der Tragerstrukturen im Pflegebereich aber auch in Bezug auf die vorhandenen sozialen Netz-
werke.

Die typische Siedlungsstruktur von Kleinstadten im landlichen Raum ist eine Kernstadt mit mehreren dérflichen Ortsteilen. Der Begriff des Quar-
tiers oder des Quartiersmanagements stoBt hier hdufig auf Unversténdnis. Ein Quartier basiert nicht auf verwaltungstechnischen Grenzen, sondern
auf lokalen, historisch gewachsenen Identititen (vgl. Heinze 2013: 5). Administrative Bezeichnungen wie Bezirk, Orts- oder Stadtteil korrespon-
dieren haufig nicht mit den geflihlten Zugehdrigkeiten. Aus pragmatischen Griinden zielt die Quartiersentwicklung in Kleinstédten im Iandlichen
Raum aber haufig auf die gesamte Gemeinde, d. h. auf die Kernstadt inklusive aller zugehorigen Ortschaften. Bei der Erstellung eines quar-
tiersbezogenen, integrierten Handlungskonzepts, sollte entsprechend auch die Situation in den umliegenden Ortschaften mitbedacht werden und
verhaltnishezogene Losungsstrategien entwickelt werden (siehe Exkurs Seite 46).

»Ich mache mir ein bisschen Gedanken um die, die so ganz weit draulBen alleine wohnen, also wirklich in den entfernteren Ortsteilen. Wenn
die keine Angehdrigen mehr haben, und das nimmt glaube ich schon zu, dass Angehdrige nicht mehr so viel vor Ort sind oder auch nicht
mehr so viel Zeit haben, die brauchten eigentlich einen Unterstiitzerkreis. Aber da habe ich gemerkt, da hakt es, da bin ich sehr begrenzt in
dem, was ich noch machen kann [... ]. Es geht um jemanden, der vorbeischaut, fragt, ,, Wie geht es Dir?“, der Sachen in die Hand nimmt, Da
bréuchte es eigentlich nochmal so Leute, die viel reinstecken. Ich weil3 aber nicht, wo es die geben soll, also da mache ich mir ein bisschen
Sorgen drum, ja.” (Interview mit einer Quartiersmanagerin am 17.3.2015)

Das Leistungspotential des Ehrenamtes in ldndlichen Kommunen darf nicht (iberschatzt werden. Schrumpft die Kommune, verliert sie Bevilke-
rungsgruppen, denen ein hohes Ehrenamtspotential zugeschrieben wird: Insbesondere junge Frauen ziehen auf der Suche nach Ausbildungs-, und
Arbeitsplétzen in groBere Stadte (vgl. Milbert 2015: 14). Untersuchungen belegen zudem, dass in strukturschwachen und in peripheren Regionen
das ehrenamtliche Engagement Alterer (der 65- bis 85-Jihrigen) und damit méglicherweise auch deren Selbsthilferessourcen geringer sind als
in Regionen, die sich durch leistungsfahigere Infrastrukturen und stérkere Wirtschaftskraft auszeichnen (vgl. BT-Drucksache 18/10210: 141).

Das gesellschaftliche Leben in landlichen Kommunen ist haufig von einer vielfaltigen Vereinslandschaft geprégt, die viel ehrenamtliches Engage-
ment bindet.

,Was aber auch wichtig ist, ..., dass du ehrenamtsmaBig immer auf die gleichen Personen triffst, ob du jetzt im Sportverein bist oder im
Schwimmverein oder bei der Aktionsgemeinschaft oder was weiB3 ich nicht alles. Es gibt hier ganz viele Vereine und vieles l4uft (ibers Ehren-
amt, da ist das Risiko groB, dass man sich verausgabt als Ehrenamtlicher und da muss man immer gucken, wie man das dann noch einmal
neu aktiviert und auch neu irgendwie motiviert, dass sie dranbleiben. .. “(Interview mit einer Quartiersmanagerin am 09.3.2015)

Quartiersmanagement in landlichen Réumen féllt daher verstérkt die Aufgabe zu, vorhanden Vereine, Initiativen und soziale Einrichtungen fiir die
gemeinsame Quartiersentwicklung zu gewinnen.

Die Tragerstruktur der Einrichtungen und Dienste im Pflegebereich kann in Kleinstadten und Landgemeinden aufgrund der groBeren Distanzen
und weniger dichten Besiedlung weniger vielfaltig sein; oftmals ist ein Gebiet fest in den Hénden eines Anbieters. Ubernimmt der ,,Platzhirsch*
der lokalen ambulanten und stationéren Altenhilfe die Tragerschaft des Quartiersmanagements, erleichtert das den Zugang des Quartiersmanage-
ments zum lokalen Versorgungssystem. Seine Unterstiitzung kann aber auch durch vertragliche Absprachen oder die Griindung eines kooperati-
ven Quartiersvereins gesichert werden (vgl. Kapitel 4.3.).

Unabhéngig von der Tragerschaft, immer ist es wichtig, die Ziele und Aufgaben des Quartiersmanagements gegentiber den Sozialraumakteuren,
den Biirgern und der Verwaltung klar zu benennen. Das Quartiersmanagement sollte von den politischen, gewahlten Gremien einer Kommune
eingesetzt und beauftragt werden. Der Biirgermeister nimmt im landlichen Raum h&ufig eine Schiiisselrolle bei der Implementierung des Quar-
tiersmanagements ein.

....der [Biirgermeister] war so ein ganz wichtiger Tiiroffner am Anfang. Er hat mich auch (iberall mitgenommen. Wir sind abends in die Dorf-
kneipe und er hat mich allen vorgestellt und auf jedem Gemeindefest war ich neben ihm gesessen und ich glaube, das ist ganz, ganz wichtig,
dass man so eine Schiiisselperson hat,..“ (Interview mit einer Quartiersmanagerin am 17.3.2015)

Mit Hilfe solcher , Tliroffner” kann das Quartiersmanagement im landlichen Raum auf vorhandene Netzwerke zuriickgreifen und die Vorteile einer
kleinrdumig organisierten Kleinstadt nutzen: Einmal gewonnene Personen haben im landlichen Raum eine Vielzahl von Kontakten, die die Umset-
zung von Quartierskonzepten befordern konnen.

»---die [sind] unheimlich “muititasking”, [...]: Wenn du eine Person hast, dann hat die ganz viele Kontakte und meistens auch ganz viele
Féhigkeiten. Also das, glaube ich, ist auf dem Land nochmal konzentrierter wie in der Stadt, [...], also da sind diese Wege sehr viel kiirzer.
Und wenn die wollen - wenn se net wolln, hast du keine Chance - ja, aber wenn die wollen, dann hat man ganz schnell ganz viel organisiert.
Das ist, glaube ich, schon nochmal Land.“ (Interview mit einer Quartiersmanagerin am 17.3.2015)
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Aufgrund umfassenden Knowhows im Bereich Pflege
und Gemeinwesenarbeit sind die Trager der Freien
Wonhlfahrtspflege pradestinierte Trager des Quartiers-
managements zur altengerechten Quartiersentwick-
lung. Eine enge Zusammenarbeit zwischen Kommune
und einem Tréger der Wohlfahrtpflege kann allerdings
andere Wettbewerber benachteiligen. Dem kann die
Kommune durch die Umsetzung von Local-Governan-
ce-Ansétzen entgegenwirken: Die Kommune bezieht
alle relevanten Akteure bei der Steuerung des Quar-
tiersmanagements mit ein, initiiert einen beteiligungs-
orientierten Prozess zur Erstellung des quartiersbezo-
genen, integrierten Handlungskonzepts und kommt
glaubwiirdig ihrer Kontrollfunktion nach.

Ein Ausgleich zwischen divergierenden Anbieterinte-
ressen kann auch durch die Griindung eines Quar-
tiersvereins — mit dessen Hilfe das Quartiersmanage-
ment kooperativ organisiert und finanziert werden
kann — oder durch die einvernehmliche Aufteilung der
Quartiere unter den Tragern erzielt werden.

Sind Ziel und Zweck des Quartiersmanagements fest-
gelegt, sollte der konkrete Auftrag zwischen Kommu-
ne und Auftragnehmer detailliert vertraglich festgehal-
ten werden.

4.4. Aufgaben, Rollen und Motive
ausgewdhlter Akteure

Zu den zentralen Aufgaben der kommunalen Ebene —
Stédte, Landkreise und Gemeinden — gehort die Da-
seinsvorsorge. Im Rahmen der Daseinsvorsorge ver-
antworten die Kommunen die Versorgung ihrer Biirger
mit allen als lebenswichtig eingestuften Giitern und
Dienstleistungen — zu sozial vertraglichen Preisen und
in zumutbarer Entfernung (vgl. Kaether et al. 2016, 8).
Dabei erbringen sie nicht alle Dienstleistungen selbst.
Die Kommunen sichern das Gemeinwohl, indem sie
die von Dritten erbrachten Dienstleistungen (iberwa-
chen und steuern.

Bezahlbarer, altengerechter Wohnraum ist ein zuneh-
mend wichtiges Gut, das durch den Markt in landli-
chen Gebieten nicht ausreichend zur Verfligung steht.
Zur Sicherung der bedarfsgerechten Wohnraumver-
sorgung fehlen den Kommunen haufig die finanziellen
Mittel und die gesetzlichen Méglichkeiten: ,Rechtlich
sind die Handlungsspielrdume der Kommunen durch
Wohnungsrecht und -politik von Bund und La&ndern
und durch das Eigentumsrecht begrenzt.“ (Deutscher
Verein 2016: 5) Kommunen konnen die Umsetzung
von Wohnprojekten aber durchaus entscheidend be-
fordern. Vor allem dann, wenn es kein Wohnungsun-
ternehmen vor Ort gibt, ist es ihre Aufgabe, die Initi-
ative zu ergreifen, auf geeignete Akteure zuzugehen
und das eigene Vorhaben mit dem Landkreis und den
umliegenden Gemeinden abzustimmen (vgl. Deut-
scher Verein 2016: 7-8). Eine tragende Rolle spielt da-
bei meist die Bilirgermeisterin oder der Bilirgermeister.
Seine Begeisterung und Engagement fiir das Projekt
trégt entscheidend zu dessen Erfolg bei, indem er
die Umsetzung voran treibt und die Tragfdhigkeit und
Nachhaltigkeit sichert (vgl. Andresen et al. 2015, 16).

Kommunen kénnen geeignete Grundstiicke kosten-
giinstig beispielsweise im Rahmen eines Erbpachtver-
trags Uberlassen und sich im Gegenzug Belegungs-
rechte bei der Vermietung der Wohnungen sichern.
Ebenso konnen sie Mittel der Stadtebauférderung zur
Grundstiicksvorbereitung einsetzen oder Bauantrége
und Bebauungspldne vorrangig behandeln. Sie kon-
nen sich fiir die Akzeptanz des Bauvorhabens in der
Bevolkerung und im Vermietungsprozess einbringen,
indem sie als Ansprechpartner fiir Mietinteressenten
fungieren. Und Sie kdnnen die Umsetzung durch einen
Investitionskostenzuschuss unterstiitzen und sich bei
den Kreissparkassen und Volks- und Raiffeisenbanken
flir die Finanzierung des Wohnprojektes einsetzten.
»Auch die regionale Kreditwirtschaft ist an der Erhal-
tung der Daseinsvorsorge interessiert, da sonst ein
Wertverfall der Immobilien droht. Daher lohnt es auch
flir sie, sich an innovativen Konzepten der Daseinsvor-
sorge zu beteiligen. Entsprechende Initiativen sollten
vor Ort angeregt werden.“ (LT-Drucksache 6/5610,
142)
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Die Entwicklung und Umsetzung eines Wohnprojektes
in Verbindung mit einem umfassenden Quartiersma-
nagement kann von der Kommune als Gestaltungs-
chance fiir eine bedarfsgerechte Versorgung ihrer Be-
volkerung genutzt werden. Vor dem Hintergrund des
demographischen Wandels (siehe Kapitel 2) sind neue
kooperative Losungsansétze, die vor Ort koordiniert
und gesteuert werden miissen, dringend erforderlich:
»Dass an einer Stirkung der kommunalen Handlungs-
ebene kein Weg vorbeifiihrt, ist inzwischen Allgemein-
gut auf der Expertenebene. Vor Ort entwickeln sich
Sorge- und Pflegekultur, vor Ort gelingen Kooperati-
onen oder scheitern sie, vor Ort kann auf Ressourcen
nachbarschaftlicher und biirgerschaftlicher Unterstiit-
zung gesetzt werden — oder eben auch nicht.“ (Ho-
berg et al. 2016a: 4) Auch das Pflegestarkungsgesetzt
(PSG) Il will die Gestaltungsmdglichkeiten und die
Verantwortung der Kommunen in der Langzeitpflege
und der Altenhilfe stérken. In 60 sogenannten Modell-
kommunen (bernehmen Kommunen Aufgaben der
Pflegekassen vor Ort. Die Kommunen sollen fiir eine
effiziente Gesamtsteuerung der Komplexversorgung
Pflegebediirftiger sorgen und zwar sowohl durch den
Aufbau geeigneter Strukturen und Angebote in der
Einzelfallberatung (Case Management) als auch durch
den Aufbau von Kooperationsstrukturen im ortlichen
Versorgungssystem (Care Management) (vgl. Hoberg
et al. 2016b: 2-3).

Mit Hilfe eines Wohnprojektes und umfassendem
Quartiersmanagement kdnnen Local-Governance-An-
sétze in der kommunalen Senioren- und Pflegepolitik
erprobt werden: Das Konzept der Governance geht da-
von aus, dass eine exklusive Verantwortung der Kom-
mune fiir die politische Steuerung und Koordination
in Handlungsfeldern mit komplexen Akteurskonstella-
tionen nicht zielfiihrend ist. ,,Governance setzt darauf,
gesellschaftliche Akteure in die Zielformulierung, Ent-
scheidungsfindung und Problembewaltigung einzube-
ziehen.“ (BT-Drucksache 18/10210: 277) Aufgabe der
Kommune ist es aber, dem gemeinwohlorientierten
Zusammenwirken von Kommune, Unternehmen und
Betrieben, Verbanden und Biirgern den nétigen Raum
zu geben und entsprechende Strukturen zu schaffen.

Zu diesen Strukturen gehort auch die Etablierung ei-
ner verlasslichen kommunalen Biirgerbeteiligung. Die
Kommune ermdglicht so eine an den Bediirfnissen der
Biirger ausgerichtete Entwicklung von Angeboten. Sie
unterstiitzt die Vernetzung von Akteuren aus unter-
schiedlichen Sektoren und auch die soziale Dienst-
leistungserbringung in Zwischen- und Mischformen,
sie stellt die gemeinsame Steuerung altengerechter
Quartiersentwicklung und auch die effektive Arbeit
des Quartiersmanagements sicher.

Ebenso wichtig wie die politische Ebene ist auch die
Verwaltungsebene. Die Kommune moderiert, steuert
und kontrolliert den quartiersbezogenen und gesamt-
stadtischen Entwicklungsprozess: ,,Dazu gehért auch
die Verantwortung fiir die Qualitat der Ergebnisse und
die Uberpriifung der von den Akteuren im Quartier
gemeinsam erarbeiteten Ziele, um Fehlentwicklungen
zu korrigieren und einen kontinuierlichen Entwick-
lungsprozess in Gang zu halten.“ (Deutscher Verein
2016: 7) Um ihrer Steuerungs- und Kontrollfunktion
nachzukommen, miissen in der Verwaltung klare Zu-
sténdigkeiten zugewiesen und personelle Ressourcen
zur Verfiigung gestellt werden. Dann kann das Quar-
tiersmanagement mit anderen kommunalen Hand-
lungsfeldern wie der Ortsinnentwicklung, dem Leer-
standsmanagement, der barrierefreien Gestaltung
des offentlichen Raums und nicht zuletzt dem Aufbau
bedarfsgerechter Strukturen und Angebote im Bereich
Pflege und Gesundheit, sinnvoll verbunden werden.

Altengerechte Quartiersentwicklung ist ein Quer-
schnittsthema und betrifft unterschiedliche Ressorts
der Verwaltung wie Wohnen, Soziales, Stadtentwick-
lung, Wirtschaftsférderung, Gesundheitswesen und
Altenhilfe. Ein Teil dieser Aufgaben wird nicht von der
Stadt- und Gemeindeverwaltung, sondern vom Land-
kreis tibernommen. Die Landkreise tibernehmen — je
nach Kreisordnung der Bundeslander — (iberdrtliche
Aufgaben, d. h. gemeindetibergreifend fiir das ge-
samte Kreisgebiet — darunter auch die Infrastruktur-
versorgung im Bereich Gesundheitswesen und Alten-
pflege oder der offentliche Nahverkehr (vgl. Kaether
et al. 2016: 8). Insofern sind sowohl die Stadt- bzw.
Gemeindeverwaltung wie auch das Landratsamt ein-
zubeziehen.
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Die WBC hat ihren Sitz im brandenburgischen Calau, das siidlich des Spreewaldes und
im Landkreis Oberspreewald-Lausitz liegt. Calau hatte im Jahr 2013 eine Einwohner-
zahl von ca. 8.000 Einwohnern, fiir die ein Bevolkerungsriickgang bis 2030 von ca.
2.000 Einwohnern auf 6.360 Einwohner prognostiziert wird.

Seit der Wende hat Calau einen starken Bevolkerungsriickgang zu verkraften. Dieser
Bevolkerungsriickgang ist zu einem groBen Teil auf die Abwanderung junger Men-
schen im Alter zwischen 18 und 35 Jahren zurlickzufiihren, die Calau aufgrund feh-
lender Ausbildungs- und Arbeitsmaglichkeiten verlassen. Dieser Trend fiihrt zu einer
starken Beschleunigung der Alterung der Bevolkerung. Der starke Bevolkerungsriick-
gang zeigte sich auch in einer hohen Leerstandsquote im Wohnungsbestand der WBC
(2003: 18,3 %). Der Abriss von bereits sanierten Plattenbauten war die Folge. Ge-
meinsam mit der Stadt und unter Einbeziehung der lokalen Okonomie (Einzelhandel,
Gastronomie, Handwerk, aber auch soziale Dienstleistungsanbieter) engagiert sich die
WBC stark im Bereich Touristik, Stadtmarketing und Quartiersentwicklung, um die At-
traktivitdt des Wohnstandortes Calau stetig weiterzuentwickeln. Dazu gehdren auch
Angebote fiir dltere Menschen. Frei werdende Wohnungen im Erdgeschoss werden
von der WBC generell barrierearm und altengerecht umgebaut. Es gelang, die Leer-
standsquote auf 5 % zu senken.

In landlichen Raumen (iberwiegt das Wohneigentum.
»Das Angebot an Mietwohnungen wird von privaten
Kleinvermietern und kommunalen Wohnungsunter-
nehmen dominiert.“ (BMEL 2016, 22) Der Gestal-
tungsspielraum eines Wohnungsunternehmens, ob
in kommunaler oder sonstiger Trdgerschaft, hangt
von der GroBe seines Bestands bzw. vom Anteil sei-
nes Bestands am Wohnungsmarkt der Kommune ab.
Insbesondere in Schrumpfungsregionen haben Woh-
nungsunternehmen ein groBes Interesse, die Attrak-
tivitat ihrer Stadte als Wohnort zu erhalten und ihren
Wohnungsbestand bedarfsgerecht zu gestalten — nur
so konnen sie auf Dauer ihre Mieter halten und eine
langfristige Bewirtschaftung ihrer Wohnungsbesténde
sichern (vgl. Deutscher Verein 2016: 8-9).

Wohnungsunternehmen mit einer hohen Zahl élterer
Mieter stehen vor der Herausforderung, ihren Woh-
nungsbestand anzupassen: durch altersgerechten
Wohnungsumbau, den Einbau technischer Unterstiit-
zungssysteme oder auch durch zusatzliche Dienstleis-
tungsangebote wie Besuchsdienste, Haushaltshilfen
oder Freizeitaktivitaten (vgl. Scholze et al. 2014: 13).
Je nach MaBnahme erfordert diese Anpassung hohe
Investitionskosten, denen oftmals mangelnde finan-
zielle Maglichkeiten der Mieter entgegenstehen. Die
Wohnungsunternehmen stehen vor dem Problem der
Refinanzierung dieser zusétzlichen Kosten. Fiir sie ist
es sinnvoll, Kooperationen mit anderen Akteuren im
Sozialraum einzugehen, um das Wohnumfeld ihrer
Immobilien zu stabilisieren. Quartiersbezogene Wohn-
projekte konnen eine solch stabilisierende Wirkung
auf das Wohnumfeld haben. Durch ihre Strahlkraft ins
Quartier wird der Standort aufgewertet und der Wert
der Immobilien im Quartier erhalten.

Bei der Entwicklung und Umsetzung eines Wohnpro-
jektes fiir ein selbsthestimmtes Wohnen im Alter kon-
nen Wohnungsunternehmen als Investoren in Erschei-
nung treten und die Rolle des Bauherrn, Eigentiimers
und Verwalters iibernehmen. AuBerdem kénnen sie
das Quartiersmanagement (ibernehmen oder dieses
durch die Uberlassung von Riumen oder die Ubernah-
me von Sachkosten unterstiitzen.

Verbéande der Freien Wohlfahrtspflege sind neben pri-
vatwirtschaftlichen Anbietern und 6ffentlichen (kom-
munalen) Tragern wichtige Erbringer sozialer Dienst-
leistungen; ein GroBteil der sozialen Dienstleistungen
in Deutschland wird von Einrichtungen erbracht, die
direkt oder mittelbar den fiinf groBen Wohlfahrtsver-
banden (Deutscher Caritasverband, Diakonisches
Werk, Deutsches Rotes Kreuz, Arbeiterwohlfahrt so-
wie Der Paritdtische) angehoren (vgl. BT-Drucksache
18/10210: 45). Wesentliche Funktionen der Freien
Wohlfahrtpflege sind die Forderung und Biindelung
privater Hilfeleistungen (Spende, ehrenamtliche Té&-
tigkeit) sowie die Ubernahme einer Sozialanwaltschaft
fiir Bediirftige (vgl. Meyer 2013). Einrichtungen der
Freien Wohlfahrtspflege sollen eine stabilisierende
und intermedidre Funktion bei der Wohlfahrtsproduk-
tion ausiiben: Sie sollen fiir diejenigen eintreten, bei
denen Markt und Staat versagen und sie sollen das
Interesse der Biirger an ehrenamtlichem Engagement
und Selbstverantwortung aufnehmen, férdern und die
ehrenamtliche Arbeit in ihre vorhandenen Strukturen
integrieren (vgl. BT-Drucksache 18/10210: 47). Neben
der ehrenamtlichen Arbeit verfiigen Trager der Freien
Wonhlfahrtspflege (iber Eigenmittel (in Form von Spen-
den, Mitgliedsbeitrdgen Vermogenseinkommen oder
im Fall der konfessionellen Verbdnde iber Mittel aus
Kirchensteuern), die es ihnen erlauben, iiber die von
der Sozialversicherung oder privaten Zuzahlungen ab-
gedeckten Leistungen hinaus, kostenfreie erganzende
Leistungen anzubieten. Zusatzlich erhalten Wohl-
fahrtsverbande Mittel aus Lotterien sowie BuBgelder
»Zur Wahrnehmung nicht marktfahiger Aufgaben“
(Meyer 2013).
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Ausgelost durch eine zunehmende Vermarktlichung
des Sozial- und Gesundheitswesens, der Abkehr
vom Kostenerstattungsprinzip und der Einfiihrung
von Leistungsvertrdgen verbunden mit teils harten
Budgetverhandlungen, agieren die Trager der Freien
Wohlfahrtspflege insbesondere auf dem Pflegemarkt
in Konkurrenz zueinander und zu den kommunalen
und privaten Anbietern vor Ort. Im Bereich der Alten-
hilfe sowie der Versorgung im Krankenhaus erlan-
gen private Trager immer groBere Bedeutung (vgl.
BT-Drucksache 18/10210: 45). In Abgrenzung zu
privaten Anbietern versucht die Freie Wohlfahrtspfle-
ge die Qualitat der Pflege durch faire Bezahlung der
Mitarbeiter (Tarifgehalt) sowie durch Mitgestaltung auf
politischer Ebene zu gewéhrleisten. Der zunehmende
6konomische Druck fiihrt jedoch dazu, dass Trager
der Freien Wohlfahrtspflege Kosten einsparen miis-
sen — teilweise zu Lasten ihrer Mitarbeiter und des
6ffentlichen Ansehens. Nicht immer gelingt es ihnen,
die zusétzliche soziale Rendite ihres Handelns sicht-
bar zu machen (vgl. Heinze 2014: 3 und 9). Die Freie
Wobhlfahrtspflege steht also vor der Herausforderung,
einerseits als Dienstleister auf dem Pflegemarkt zu
bestehen und gleichzeitig den Anforderungen der Ge-
meinwohlorientierung gerecht zu werden.

In quartiersbezogenen Wohnprojekten konnen Ein-
richtungen und Dienste der Freien Wohlfahrtspflege
ihre Funktion als Dienstleister mit dem Gedanken
der Gemeinwohlférderung verkniipfen (vgl. SONG
2010b:. 14). Inre Kompetenzen bei der Pflege, Betreu-
ung und Beratung é&lterer Menschen und deren An-
gehorigen sowie im Bereich der Gemeinwesenarbeit
und Engagementforderung kénnen sie hier genauso
gewinnbringend einsetzen, wie ihre weitreichenden
Netzwerke und Strukturen vor Ort und in der Region.
AuBerdem bieten quartiersbezogene Wohnprojekte
den Trégern der Freien Wohifahrtspflege die Gelegen-
heit, Moderations- und Mitgestaltungsfunktionen zu
libernehmen und sich als sozialpolitischer Akteur auf
kommunaler Ebene zu profilieren.

Zur Umsetzung eines umfassenden Quartiersmanage-
ments, das die gesamte Quartiersentwicklung im Auge
hat, benétigt der Trager des Quartiersmanagements
den Auftrag der Kommune. Fehlt der Auftrag der Kom-
mune zur Quartiersentwicklung, ist das von einem
Sozialunternehmen betriebene Quartiersmanagement
im Wohnmodell beschrankt auf die Handlungsfelder
»Wohnprojekt“ und ,Beratungs- und Dienstleistungs-
stlitzpunkt mit Quartierstreff“ (siehe Kapitel 3.5) und
zielt in erster Linie auf die Integration des Wohnpro-
jektes ins Quartier und die engere Zusammenarbeit
der ortlichen Dienste und Einrichtungen des Trégers.

Tréger der Freien Wohlfahrtspflege, die im Rahmen
der Quartiersentwicklung das Quartiersmanagement
tibernehmen, stehen in der Verantwortung, das im
Namen von Markt und Wettbewerb geférderte Kon-
kurrenzdenken zu iiberwinden und mit allen Akteuren
des lokalen Versorgungssystems auf Augenhohe zu-
sammenzuarbeiten — ist doch kooperatives Verhalten
aller Beteiligten eine der Grundvoraussetzungen fiir
die Umsetzung eines Quartierskonzepts. Dazu sollte
dem Quartiersmanager groBtmégliche Handlungsfrei-
heit bei der Erfiillung seiner Aufgaben zugestanden
werden und ihm von seinem Arbeitgeber der Riicken
gestérkt werden. Widerstreitende Interessen und das
Agieren auf Augenhdhe erfordern von Seiten des
Quartiersmanagers Standing und Selbstbewusstsein.
Quartiersmanager miissen ,zwischen den Stiihlen
sitzen konnen — oder noch besser — zwischen den
Stiihlen stehen, um sie neu zusammenzustellen.”
(Quartiersmanager von IN DER HEIMAT WOHNEN am
16.09.2015)

Als Trager des Quartiersmanagements haben die
Wohlfahrtstrager die Aufgabe den Quartiersmanager
zu qualifizieren, zu coachen und auf eine verldssliche,
ausreichende und dauerhafte Finanzierung des Quar-
tiersmanagements hinzuwirken — sei es auf politischer
Ebene (Stichwort Regelfinanzierung des Quartiersma-
nagements) oder auf operativer Ebene durch Forder-
mittelakquise und dauerhafte Kooperationen vor Ort
zur Herstellung der nétigen Finanzierungsstrukturen.
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5.1. Organisationsstruktur und
Projektphasen

Die Umsetzung eines quartiersbezogenen Wohnpro-
jektes ist ein komplexer Prozess, an dem eine Vielzahl
unterschiedlicher Akteure beteiligt ist. Umso wichtiger
ist eine klare Organisationsstruktur (siehe Abb. 24).
Die Kooperationspartner eines quartiersbezogenen
Wohnprojekts bilden die Entscheidungsebene. Auf der
Arbeitsebene sind sowohl Professionelle (operative
Arbeitsebene) als auch Ehrenamtliche (kooperative
Arbeitsebene) beteiligt.

Die Umsetzung eines quartiersbezogenen Wohnpro-
jektes nach dem hier vorgesteliten Modell erfolgt ide-
altypisch in sechs Projektphasen: Orientierungsphase,
Initiativphase, Konzeptionsphase, Planungsphase,
Bauphase und Wohnphase. Die hier vorgestellten
Projektphasen konzentrieren sich auf die Umsetzung
des Wohnprojektes. Der Prozess der Quartiersent-
wicklung sollte ab der Initiativphase parallel vorange-
trieben werden (siehe Abb. 25). Vom Testentwurf bis
zur Fertigstellung des Geb&udes sind mindestens vie-
reinhalb Jahre einzuplanen, der tatsachliche Zeitplan
hangt von den jeweiligen Kontextbedingungen, den
zur Verfiigung stehenden Ressourcen, den vorhanden
Strukturen und von den beteiligten Akteuren ab. Eine
kontinuierliche Offentlichkeitsarbeit sollte den gesam-
ten Prozess begleiten, sei es durch Druckmaterialien,
Homepages oder der Prasentation des Projektes bei
Veranstaltungen.

Abb. 24: Idealtypische Organisationsstruktur zur Entwicklung und Umsetzung
eines quartiershezogenen Wohnprojektes

e [nvestor/Bauherr/Projektentwickler
o Tréger des Quartiersmanagements
* Kommune

operative Arbeitsebene

o Architekt/Planer

o zukiinftige Bewohner und Nutzer
e Quartiersmanger

¢ wissenschaftliche Begleitung

kooperative Arbeitsebene

e Biirger und Sozialraumakteure (Projektgruppe/Beirat)

Abb. 25: Zeitbedarf vom ersten Testentwurf bis zur Fertigstellung des Gebéudes
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Ein Initiator nimmt mit mdglichen Kooperationspart-
nern (Kommune, Wohlfahrtstréger, Investor) Kontakt
auf, um ein quartiershezogenes Wohnprojekt nach
dem hier vorgeschlagenen Modell umzusetzen. Ein
passendes Grundstiick oder eine passende Bestand-
simmobilie in zentraler Lage steht zur Verfligung. Ein
Testentwurf zeigt mdgliche Nutzungsvarianten auf.
Zudem wird eine Standortanalyse durchgefiihrt, die
sowohl die bestehenden Angebote und Strukturen der
Altenhilfe und des Wohnungsmarktes beleuchtet wie
auch Daten zur aktuellen Bevolkerungsstruktur erhebt
und auswertet; auch Berechnungen zur zukiinftigen
Bevélkerungsentwicklung werden mit einbezogen.

Auf Grundlage des Testentwurfs, der Standortanalyse
sowie des Wohnmodells wird ein erstes Projektprofil
erstellt (ProjektgroBe, mogliche Kooperationspartner,
Zielgruppe). Die raumliche Konzeption wird auf die
anvisierte Zielgruppe und mogliche Fordermittel zuge-
schnitten. Auf dieser Grundlage werden die Gesamt-
kosten abgeschétzt. Im Rahmen eines Workshops
treffen Investor, Wohlfahrtstrdger und Kommune ver-
bindliche Kooperationsabsprachen.

1. Meilenstein:
Verbindliche Absprachen der Kooperationspartner

Die erfolgreiche Umsetzung eines quartiersbezogenen Wohnprojektes ist nicht mit dem Bau und Bezug einer Wohnanlage erreicht, vielmehr be-
darf ein quartiersbezogenes Wohnprojekt nach dem hier vorgestellten Wohnmodell eines Wertschopfungssystems, das die erforderlichen sozialen
Dienstleistungen (Moderation der Hausgemeinschaft, Starkung von Eigenverantwortung und Eigeninitiative, Unterstiitzung bei der Erstellung
individueller Pflegearrangements) ebenso verldsslich und auf Dauer erbringt wie alle Dienstleistungen rund um den Geb&udebetrieb (Verwaltung,
Instandsetzung, Pflege der Gemeinschaftsrdume und AuBenanlagen).

Absprachen zu
Prozessen und

Arbeitsteilung

* Wer macht
wann was?

- Einigkeit iiber die
- Entscheidungspraxis

* Was muss von wem
wie entschieden werden?

Im Sinne einer nachhaltigen Planung des Wohnprojektes, sollten die Ko-
operationspartner schon in der Anfangsphase des Projektes Uberlegungen
anstellen, wie sie den nétigen institutionellen Rahmen schaffen, um eine ge-
meinsame Arbeit am Wertschdpfungsprozess zu ermdglichen (siehe Abb. 26).

Die Kooperationspartner sollten auf der Grundlage einer gemeinsamen Wer-
tebasis agieren und klaren, warum sie was und wie gemeinsam erreichen
wollen, um so einen gemeinsamen Referenzrahmen zu schaffen. Dieser
Aspekt ist besonders wichtig, da das hier vorgestellte Wohnmodell eng mit
den Prozessen der Quartiersentwicklung verkniipft ist und das Quartiersma-
nagement des Wohnprojektes auch Aufgaben zur Quartiersentwicklung tiber-
nimmt. Die beiden Aufgaben sollten sich ergénzen und nicht in Konkurrenz
zueinander stehen.

Die Kooperationspartner sollten festlegen, wie sie gemeinsam zu den nétigen
Entscheidungen (Entscheidungspraxis) kommen und wer welche Aufgaben
bei Umsetzung und Betrieb des quartiersbezogenen Wohnprojektes (iber-
nimmt (Prozesse und Arbeitsteilung).

Die Zusammenarbeit kann durch Kooperationsvertrage abgesichert werden. Der Kooperationsvertrag sollte ein Berichtswesen sowie regelmaBige
Treffen der Kooperationspartner festschreiben.
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Ein Quartiersmanagement wird installiert und beauf-
tragt, die Umsetzung des quartiersbezogenen Wohn-
projektes zu begleiten sowie die altengerechte Quar-
tiersentwicklung voranzubringen. Im Rahmen einer
offentlichen Auftakt- und Informationsveranstaltung
werden den Biirgern Ergebnisse der Standortanalyse
sowie das vorldufige Projektprofil vorgestellt.

Im Anschluss an die Informationsveranstaltung wird
eine Projektgruppe gegriindet. Mitglieder der Projekt-
gruppe sind interessierte Biirger, die das Projekt un-
terstiitzen sowie Personen, die selbst in das Wohnpro-
jekt einziehen wollen. AuBerdem beteiligen sich der
Biirgermeister, Vertreter des Stadtrates, der Verwal-
tung und Akteure der Altenhilfe an der Projektgruppe.

2. Meilenstein:
Griindung der Projektgruppe

Erster Arbeitsauftrag der Projektgruppe ist die Erstel-
lung eines quartiersbezogenen, integrierten Hand-
lungskonzepts (siehe Exkurs Seite 46). Die Erstellung
des Konzepts wird wissenschaftlich und fachlich be-
gleitet.

Um die Ressourcen und Potentiale des Quartiers zu er-
heben, fiihrt der Quartiersmanager, unterstiitzt von der
wissenschaftlichen Begleitung, Experteninterviews und
eine aktivierende Biirgerbefragung durch und bringt die
Ergebnisse in die Projektgruppe ein. Die Projektgruppe
erarbeitet auf dieser Grundlage Ideen zur Weiterent-
wicklung des sozialen Konzepts zum Wohnprojekt so-
wie zur Integration des Wohnprojektes in das Quartier.
Ausgehend vom Wohnprojekt werden erste Ziele eines
quartiersbezogenen, integrierten Handlungskonzeptes
formuliert, Handlungsfelder abgeleitet und Projektideen
formuliert, die das Wohnprojekt erganzen.

Auf Grundlage der Standortanalyse, der Expertenin-
terviews, der Biirgerbefragung sowie der Vorschldge
der Projektgruppe wird ein quartiersbezogenes, integ-
riertes Handlungskonzept formuliert, das im Laufe des
Projekts fortgeschrieben wird. Die Projektgruppe pré-
sentiert die Ergebnisse auf einer Biirgerversammiung.

3. Meilenstein:
Présentation des quartiersbezogenen, integrier-
ten Handlungskonzepts zum Wohnprojekt

Im Anschluss daran sollten die ndchsten Schritte der
Quartiersentwicklung geplant und im Handlungskon-
zept festgeschriebene MaBnahmen umgesetzt werden.

Ein quartiersbezogenes, integriertes Handlungskonzept sollte folgende Elemente umfassen:

1. Bedarfs-, und Umfeldanalyse
2. Starken- und Schwéchen Bewertung

3. Entwicklung eines Zielsystems (beispielhaft siehe Tabelle 4)

4. Ableitung von Handlungsfeldern
5. Festlegung von Projekten und MaBnahmen

6. Entwicklung eines Struktur- und Ressourcenplans

7. Festlegung von MaBnahmen der Erfolgskontrolle (Erfolgsindikatoren und Berichtswesen)

(vgl. Beer et al. 2016: 16-19; vgl. MGEPA NRW 2017)

und kénnen sich, ihren Fahigkeiten
gemaB, selbst versorgen.

Leitziele Mittlerziele Detailziele

Altengerechter Altere Menschen kommen trotz Ein- | * Neubau barrierefreien Wohnraums

Wohn- und schrankungen gut in ihrer Wohnung | e alten- und behindertengerechte Anpassung vorhandener Wohnungen
Lebensraum und in ihrem Wohnumfeld zurecht e Kommunikationspldtze und —rdume (Quartierstreff)

e barrierefreier offentlicher Raum
e fuBlaufig erreichbare Einkaufs- und Versorgungsmaglichkeiten
e Fahr- und Einkaufsdienste

Gemeinde als Ort
von Gemeinschaft

Der Einzelne ist bereit, Alltagshilfen
auch auBerhalb der ,eigenen“ Fami-
lie nachzufragen und anzubieten

e gegenseitige Nachbarschaftshilfen
e gemeinsame ,informelle“ Aktivitdten

versorgt (dabei ist der Wille des
Pflegebediirftigen entscheidend).

Prévention Die Gesundheit alterer Biirger wird o vielfaltige Moglichkeiten zur Beteiligung und Aktivierung alterer Blirger
erhalten. e vielféltige Informations- und Beratungsmdglichkeiten
» Aufklarungsarbeit zu altersspezifischen Krankheitsbildern (z. B. Demenz)
Versorgung Pflegebediirftige werden optimal e professionelle Kooperationen d. h. fach- und trégertibergreifende Zusam-

menarbeit der Akteure des ortlichen Versorgungssystems
¢ Einbeziehung ehrenamtlicher Unterstiitzungsangebote
e bedarfsgerechtes Angebot an Pflegedienstleitungen und Versorgungseinrich-
tungen (ambulante Pflegedienste, Seniorenheime, Demenz-WG, Tagespflege)
e Einzelfallberatung im Sinne eines Case Managements
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Parallel zur Arbeit der Projektgruppe stellen die Ko-
operationspartner die Finanzierung der Wohnanlage
sicher. Bei Bedarf machen sie sich auf die Suche nach
weiteren Investoren. Wollen sich mehrere Investoren
an dem Wohnprojekt beteiligten, kann es sinnvoll
sein, ein passendes Bauherrenmodell zu entwickeln
und dafiir eine geeignete Rechtsform zu finden. Eine
Maglichkeit ist die Grindung einer GmbH & Co. KG.
In diesem Fall ist die KG Eigentiimerin und Vermie-
terin eines Wohnprojektes. Der Vorteil einer KG ist,
dass ein Teil der Gesellschafter, die Kommanditisten,
nicht voll haften miissen. Ihre Haftung gegeniiber den
Glaubigern der Gesellschaft ist auf einen bestimmten
Betrag — némlich die eigene Einlage — begrenzt. Dies
ermoglicht einer Vielzahl von Unterstiitzern, sich an
der Finanzierung des Wohnprojektes zu beteiligen —
mit (berschaubaren Risiken. Auch eine Beteiligung
der Bewohner als Gesellschafter ist im Rahmen der
KG mdglich (vgl Stiftung trias 2016: 43).

Fiir das IN DER HEIMAT WOHNEN-Wohnmodell
werden unterschiedliche Bauherrenmodelle re-
alisiert: Das ,,Heimat“-Haus kann von einem pri-
vaten oder offentlichen Investor errichtet werden
oder von einer IN DER HEIMAT WOHNEN GmbH &
Co KG. Komplementarin (Vollhafter) der IN DER
HEIMAT WOHNEN GmbH & Co KG ist die IN DER
HEIMAT WOHNEN Verwaltungsgesellschaft mbH.
Gesellschafter der IN DER HEIMAT WOHNEN Ver-
waltungsgesellschaft mbH sind die Erzditzese
Bamberg, die Joseph-Stiftung und der Caritas-
verband fiir die Erzdiozese Bamberg e. V.. Die
Kommanditisten setzen sich z. B. aus Kommune,
Caritasverband fiir die Erzdiozese Bamberg e. V.,
Joseph-Stiftung und anderen ortlichen Partnern
zusammen.

Die Bedarfsplanung zum Wohnprojekt wird konkreti-
siert. Der Bauherr und Investor bezieht mit Hilfe des
Quartiersmanagers die Projektgruppe in die Bedarfs-
planung mit ein. Die Projektgruppe betreibt Offentlich-
keitsarbeit und wirbt neue Projektgruppenmitglieder
und Wohninteressenten. Die Projektgruppe besucht
bereits realisierte Projekte, um eigene Vorschldge zum
sozialen sowie zum baulich-rdumlichen Konzept zu
entwickeln.

Der Investor und Bauherr schlieBt Vertrage mit Planern
und Beratern ab und legt den Kostenrahmen des Pro-
jektes fest. Mit Hilfe eines Planers entwickeln Projekt-
gruppe und Bauherr ein realisierbares Projektprofil.
Die Anforderungen an das Projekt werden im Rahmen
eines Workshops mit allen Projektbeteiligten diskutiert
und anschlieBend in einem Lastenheft dokumentiert.

4. Meilenstein:
Lastenheft wird an Planer iibergeben

Ein Planungsteam plant im Rahmen einer integra-
len Planung eine Wohnanlage, die den Bediirfnissen
der zukiinftigen Bewohner und Nutzer entspricht
und den Kostenrahmen einhdlt (siehe Kapitel 5.7).
Zwischenziel der Planungsphase ist der Erwerb des
Grundstiicks bzw. Bestandsgebaudes sowie die Ge-
nehmigung des Bauantrags. In Planungsworkshops
mit der Projektgruppe und dem Bauherrn wird die
Ausfiihrungsplanung des Gesamtkonzepts spezifi-
ziert. Stehen Bewohner mit besonderen Handicaps
(z. B. Rollstuhlfahrer, Seheingeschrénkte) fest, werden
mit ihnen Einzelgesprache gefiihrt. Des Weiteren wird
die Vergabe der Gewerke vorbereitet und Bauauftrage
vergeben.

5. Meilenstein:
Spatenstich und Baubeginn

Es wird ein Bauzeitplan erstellt und in regelméaBigen
Abschnitten (iber die Baufortschritte berichtet; auch
die Projektgruppe wird regelmaBig informiert. Neben
der Bauiiberwachung ist die Kostenkontrolle eine
wichtige Aufgabe in der Bauphase. Ziel ist die Fertig-
stellung des Gebaudes und der AuBenanlagen.

6. Meilenstein:
Einzug der Bewohner und Nutzer

Nach Einzug der Bewohner wird das Gebdude dem Ei-
gentlimer iibergeben und bestehende Méangel besei-
tigt. Im Rahmen eines offentlichen Festakts wird der
Einzug gefeiert.

7. Offentlicher Festakt
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5.2. Wirkungsorientierte Planung,
Umsetzung und Steuerung

Das hier vorgestellte Wohnmodell kann, eingebettet in
den Prozess einer altengerechten Quartiersentwick-
lung, genutzt werden, um eine als problematisch er-
achtete Ausgangssituation zu verindern und benenn-
bare Ziele zu erreichen. Zu diesem Zweck umfasst die
Umsetzung eines quartiersbezogenen Wohnprojektes
planvoll angelegte Aktivitdten und Handlungsstrategi-
en, fir die finanzielle, personelle und sonstige Res-
sourcen zur Verfiigung gestellt werden miissen. Auf
diese Weise wird das hier vorgestellte Wohnmodell als
soziales Programm der altengerechten Quartiersent-
wicklung eingesetzt (vgl. Haubrich 2010: 7).

Durch die Umsetzung eines Wohnprojektes nach dem
hier vorgestellten Wohnmodell, soll ein Veranderungs-
prozess in der Kommune in Gang gesetzt werden. Dies
setzt eine grundlegende Veranderungsbereitschaft bei
den verschiedenen politischen und gesellschaftlichen
Akteuren und den Biirgern voraus. Um ein Bewusstsein
flir die Notwendigkeit eines solchen Veranderungspro-
zesses zu schaffen, um ein Gefiihl der Dringlichkeit zu
erzeugen, ist eine intensive offentliche Auseinander-
setzung mit dem demographischen Wandel und den
Folgen fiir die Kommune empfehlenswert (vgl. Soboth
et al. 2014: 21). Dazu sollten sowohl die Standort-
analyse (Orientierungsphase des Wohnprojektes) wie
auch die weiteren Erhebungen zur Erstellung eines
quartiersbezogenen, integrierten Handlungskonzepts
genutzt werden.
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Damit die oft sehr unterschiedlichen Akteure zusam-
men an einem Strang ziehen, sollte Einigkeit iiber das
zu bearbeitende Problem, aber auch (iber die ange-
strebten Verdnderungen bestehen. Die Problemkom-
munikation wird im Laufe des Veranderungsprozesses
von einer Kommunikation (iber die Vision zur Zukunft
der Kommune abgeldst (siehe Abb. 28). Im Rahmen
einer Bedarfs- und Umfeldanalyse kdnnen insbeson-
dere die Potentiale, Ressourcen und Besonderheiten
der Region und der Kommune herausgearbeitet wer-
den. Diese Faktoren geben wichtige Hinweise, wie ein
quartiersbezogenes Wohnprojekt vor Ort geplant und
umgesetzt werden kann.

Intensitat

Prozessablauf (Zeit)

M Visionskommunikation

Problemkommunikation
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Wirkungslogik erarbeiten

Es ist empfehlenswert, gemeinsam mit allen Akteu-
ren der Quartiersentwicklung eine Wirkungslogik fir
die Planung und Steuerung eines quartiersbezogenen
Wohnprojektes zu erarbeiten. Die gemeinsame Erar-
beitung einer Wirkungslogik hilft, das Vorgehen an den
Ausgangsbedingungen und Visionen der Kommune
auszurichten und die hinter einer Handlungsstrategie
stehenden Ansichten, Uberzeugungen und Theorien
herzauszuarbeiten und ihre Plausibilitit und Ange-
messenheit zu tberpriifen.

Abbildung 29 zeigt die Wirkungslogik eines quar-
tiersbezogenen Wohnprojektes, das auf die Ver-
besserung der Lebensqualitit der 65-Jahrigen und
Alteren einer fiktiven Kleinstadt im Iéndlichen Raum
zielt. Die Akteure sind sich einig, dass hilfsbediirftige
éltere Menschen derzeit nicht ausreichend unterstiit-
zen werden. Es fehlt an altengerechtem Wohnraum,
Kommunikationsrdumen sowie Teilhabemoglichkei-
ten insbesondere fiir Mobilitdtseingeschrinkte. Die
Wirkungslogik beschreibt den Weg, wie die Vision
der Akteure ,Jeder Biirger kann gut versorgt und gut
integriert in der Gemeinde alt werden. Die Gemeinde
ist ein attraktiver Wohnort in allen Lebensphasen. in
ihrer Kleinstadt Realitat werden soll.

bezogenen Wohnprojektes

Abb. 29: Wirkungslogik der Akteure einer fiktiven Kleinstadt zur Umsetzung eines quartiers-

Jeder kann gut versorgt und gut integriert in der
Gemeinde alt werden. Die Gemeinde ist ein attraktiver
Wohnort in allen Lebensphasen

Die Lebensqualitit der 65-Jahrigen und Alteren in der
Kommune hat sich verbessert, hinsichtlich:

e ihres physischen Wohlbefindens

¢ jhres emotionalen Wohlbefindens

e jhrer sozialen Beziehungen

¢ ihres materiellen Wohlbefindens

e jhrer personlichen Entwicklung

o ihrer Selbstwirksamkeit

¢ ihrer gesellschaftlichen Teilhabe und Mitbestimmung

altengerechter
Wohnraum

Case und Care

ehrenamtliche Unter-
stiitzungsangebote

attratkive Beteiligungs-
maglichkeiten

Kommunikationsorte

und -rdume

Mangem

bedarfsgerechte Dienst-
leistungsangebote

Kooperationen im
Versorgungssystem

altengerechte
Wohnumgebung

Losungs-
strategie

quartiersbezogenes
Wohnprojekt

altengerechte Quartiersentwicklung

Quartiersmanagement

Problem

Altere werden nicht ausreichend

unterstiitzt.
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Durch die Umsetzung eines quartiersbezogenen
Wohnprojektes sowie der Installation eines Quar-
tiersmanagements, eingebettet in eine altengerechte
Quartiersentwicklung, soll altengerechter Wohnraum,
eine altengerechte Wohnumgebung sowie geeignete
Kommunikationsorte und -rdume geschaffen werden.
Mit Hilfe der materiellen (Wohnprojekt) und sozialen
(Quartiersmanagement) Ressourcen, sollen dann wei-
tere Beteiligungsmdglichkeiten entwickelt (verschie-
dene Angebote des Gemeinwesens) sowie Koope-
rationen zwischen Akteuren im Versorgungssystem
initiiert werden. Daraus sollen wiederum konkrete eh-
renamtliche Unterstiitzungsangebote (z. B. Fahr- und
Besuchsdienste, aber auch gegenseitige Hilfen) sowie
Beratungs- und Dienstleistungsangebote der profes-
sionellen Akteure vor Ort entstehen. Optimaler Weise
gelingt es, so die Hoffnung der Akteure, ein Case und
Care Management fiir alle Biirger zu etablieren.

Die Akteure gehen davon aus, dass sich die Lebens-
qualitat der 65-Jahrigen und Alteren in der Kleinstadt
verbessert (Outcome), wenn all diese Strukturen und
Angebote (Outputs) geschaffen sind.

Mit der Erarbeitung einer Wirkungslogik ist die Voraus-
setzung geschaffen, die tatsichliche Wirkung eines
quartiersbezogenen Wohnprojektes zu analysieren
und zu verbessern.

Die Wirkungsanalyse ist ein sehr niitzliches Instru-
ment, um die Umsetzung des quartiersbezogenen
Wohnprojektes auch nach Fertigstellung des Gebau-
des zu steuern und die altengerechte Quartiersent-
wicklung voranzubringen.

Ziel der Wirkungsanalyse ist es, zu untersuchen ob und
zu welchem Grad die angestrebten Veranderungen bei
der Zielgruppe (Outcomes) durch die umgesetzten
Angebote und Strukturen (Outputs) erreicht werden.
Dazu sollten sowohl Monitoringdaten iiber Angebote
und Nutzerzahlen als auch Daten, die Verdnderungen
bei der Zielgruppe hinsichtlich ihrer Fahigkeiten, ihres
Handelns und ihrer Lebenslagen aufzeigen kdnnen,
erhoben werden.

So kann nicht nur die Zielerreichung, sondern auch
die Umsetzung des Projektes iberpriift werden, um
daraus Konsequenzen fiir das weitere Vorgehen abzu-
leiten (vgl. Abb. 31). Werden die Ziele (Outcomes) nicht
wie vorgesehen erreicht, sollte iberpriift werden,
ob die Umsetzung wie geplant erfolgt ist (Erhebung
zu den Outputs). Sollte das nicht der Fall sein, kann
nachgebessert werden. Ist die Umsetzung wie geplant
erfolgt und konnten die Ziele dennoch nicht erreicht
werden, sollte die Wirkungslogik nochmals (iberpriift
werden. Werden die Ziele wie geplant erreicht, dienen
die Daten iber Aktivitaiten und Nutzerzahlen dazu,
plausibel zu belegen, dass Verdnderungen bei der
Zielgruppe (Outcomes) auf die im Rahmen des Pro-
jektes geschaffenen MaBnahmen und Angebote (Out-
puts) zuriickgefiihrt werden konnen.

¢ Herausforderungen und Bedarfe verstehen

¢ Wirkungsziele setzten
e Wirkungslogik erarbeiten

2. Wirkung analysieren oy ———

3. Wirkung verbessern

Die Wirkungsanalyse kann zu einer wirkungsorien-
tierten Steuerung der Quartiersentwicklung genutzt
werden: Wirkungen konnen regelméaBig Uberpriift, das
praktizierte Vorgehen kann verbessert und (ber Erfol-
ge kann berichtet werden.

Mit Hilfe der Wirkungsanalyse

kann die Kommune ihrer Steuerungs- und Kontroll-
funktion bei der Umsetzung des quartiersbezoge-
nen Wohnprojektes nachkommen.

konnen Kommunikationsprozesse effektiv gestaltet
und Biirgerbeteiligung gewéhrleistet werden.

kann die sinnvolle Verwendung der Gelder belegt
werden.

konnen neue Fordermittel und Sponsoren akquiriert
werden.

konnen die Akteure motiviert werden, weiterhin ak-
tiv an der Umsetzung des Projektes mitzuwirken.

e Lernen und anpassen
e Uber Wirkung berichten

¢ Wirkungsanalyse vorbereiten
¢ Indikatoren entwickeln

e Daten auswerten und analysieren

Wirkungslogik | Umsetzungsplan | Zielerreichung Konsequenzen
+ + + {iber Erfolge berichten
+ - — operative Verbesserungs-

maBnahmen einleiten

— + —

Wirkungslogik und
Handlungsansatz iiberdenken
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Die Entwicklung, Erhebung und Auswertung geeig-
neter Indikatoren zur Uberpriifung der Zielerreichung
bedarf fachlicher Kompetenz und zeitlicher Ressour-
cen. Beides sollte schon zu Beginn des Projekts mit
eingeplant werden.

Auf dieser Basis konnen die ndtigen Erhebungen in
der Anfangsphase des Projektes (die Standortanalyse
in der Orientierungsphase sowie die Biirgerbefragung
in der Initiativphase) so konzipiert werden, dass sie fiir
die spétere Wirkungsanalyse genutzt werden kénnen.

5.3. Nicht-investive Kosten: Quartiers-
management und Projektsteuerung

Das Quartiersmanagement wird durch einen qua-
lifizierten Quartiersmanager besetzt; vorzugsweise
aus dem Bereich der Sozialpddagogik. Erstreckt sich
der Auftrag des Quartiersmanagements (ber alle
drei Handlungsfelder (Wohnprojekt, Beratungs- und
Dienstleistungsstiitzpunkt mit Quartierstreff und al-
tengerechte Quartiersentwicklung, vgl. Kapitel 3.5), ist

Um beispielsweise die Verbesserung der Lebensqua-
litdt der Zielgruppe durch die Projektaktivitdten nach-
zuweisen, miissen Messungen zur Lebensqualitat der
Zielgruppe vor Projektstart mit den Messungen zur Le-
bensqualitat der Zielgruppe nach einer angemessenen
Projektlaufzeit verglichen werden kdnnen.

es empfehlenswert, mindestens 20 Wochenstunden
fiir den Quartiersmanager einzuplanen.

Zusatzliche Ressourcen sollten fiir Ehrenamtliche
(Dankeschdn-Essen, Aufwandsentschadigungen)
sowie fiir Verwaltungs- und Managementaufgaben
eingeplant werden. Zu typischen Verwaltungs- und
Managementaufgaben zéhlen: Forderantrége stellen,
Spenden akquirieren, Kooperations- und Mietvertrége
aushandeln, Kontakt zu Projektpartner(n) pflegen, Ak-
tivititen zur Anerkennung des Ehrenamts und Offent-
lichkeitsarbeit.

Die durchschnittlichen, jahrlichen nicht-investiven Gesamtkosten betrugen in Al-
tenkunstadt im untersuchten Projektzeitraum (2009-2015) rund 63.000 Euro. Die
Kosten setzten sich wie folgt zusammen:

Personalkosten Quartiersmanagement

Neben den Personalkosten fiir die Quartiersmanagerin zéhlen dazu auch die Per-
sonalkosten fiir die Verwaltungskraft, den Geschaftsfiihrer und Aufwendungen fiir
die Ehrenamtlichen.

2222 €

2.807 €

Personalkosten Steuergruppe

(Caritasverband fiir die Erzdiézese Bamberg e. V. und Joseph-Stiftung)

Die Steuergruppe tibernahm folgende Aufgaben:

e Workshops mit den Projektbeteiligten,

11.200 € e Sozialraumanalyse (Expertenbefragung und schriftliche Biirgerbefragung),

o Auftaktveranstaltung zur Biirgerbeteiligung und Aktivierung von Freiwillige-
nengagement,

47.127 € e Unterstiitzung bei der Griindung der Projektgruppe,

o fachliche Begleitung und kollegiale Beratung der Quartiersmanagerin (regel-
maBige Netzwerktreffen fiir die Quartiersmanagerinnen)

Sachkosten
Darunter fallen Mietkosten fiir den Caritas-Stiitzpunkt bzw. das Biiro der Quar-
tiersmanagerin sowie Werbematerial fiir die Offentlichkeitsarbeit.

Honorar wissenschaftliche Begleitung

Das IN DER HEIMAT WOHNEN-Projekte Altenkunstadt wurde von 2009 bis 2011
von der Arbeitsgruppe Sozialplanung und Altersforschung im Rahmen des Mo-
dellprogramms ,Innovative Altenhilfekonzepte“ des Bayerischen Staatsministeri-
ums fiir Arbeit und Sozialordnung, Familie und Frauen (StMAS) wissenschatftlich
begleitet.

M Personalkosten Quartiersmanagment

M Sachkosten

[ Personalkosten Steuergruppe
Honorar wissenschatftlich Begleitung
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Neben den Aufwendungen fiir Personalkosten bend-
tigt das Quartiersmanagement Ressourcen fiir das
Vor-Ort-Biiro (Beratungs- und Dienstleistungsstiitz-
punkt)s, Arbeitsmaterialien sowie Materialien zur Of-
fentlichkeitsarbeit.

Erganzend sollten Ressourcen fiir zusétzliche Be-
ratungsleistungen bereitgestellt werden. So ist eine
fachliche Begleitung in der Anfangsphase durch einen
erfahrenen Quartiersmanager (Patenschaft) empfeh-
lenswert. Zur Entwicklung eines quartiersbezogenen,
integrierten Handlungskonzeptes benétigt das Quar-
tiersmanagement zudem eine wissenschaftliche Be-

Benotigte Ressourcen der Entscheidungsebene

Die Kooperationspartner sollten ausreichende Res-
sourcen fiir die Steuerung des Gesamtprojektes ein-
planen. Insbesondere in der Initiativphase sind erheb-
liche Vorleistungen zu erbringen, sei es im Rahmen
der Standortanalyse zur Uberpriifung der Standortpo-
tentiale, zur Erstellung des ersten Testentwurfs zum
baulich-rdumlichen Konzept des Wohnprojektes aber
auch zur Anberaumung und Herstellung der Koope-
ration. Je nach Kompetenzen und Erfahrungen der
Kooperationspartner fallen Kosten fiir Beratungsleis-
tungen zu Rechts- und Finanzierungsfragen an.

gleitung.

PRAXISBEISPIEL: Nicht-investive Kosten im Zeitverlauf fiir das IN DER HEIMAT WOHNEN-Projekt in Altenkunstadt

In Altenkunstadt startete das Quartiersmanagement im April 2009. Das Zeitbudget der Quartiersmanagerin betrug iiber den gesamten untersuch-
ten Projektzeitraum (2009-2015) 20 Stunden in der Woche. In den Jahren 2010 und 2011 waren die Personalkosten fiir die Steuergruppe relativ
hoch. Ab 2012 pendelten sich die jahrlichen nicht-investiven Kosten des IN DER HEIMAT WOHNEN-Projektes in Altenkunstadt auf rund 55.000
Euro ein (siehe Abb. 33).

Abb. 33: Nicht-investive Kosten im Projektverlauf in Altenkunstadt

80.000 W Sachkosten Steuergruppe
(Werbematerialien,
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5.4. Finanzierungsmoglichkeiten
nicht-investiver Kosten

Die Finanzierung des Quartiersmanagements ist der
Dreh- und Angelpunkte bei der Umsetzung des quar-
tiersbezogenen Wohnprojektes. Eine Anschubfinan-
zierung aus Fordermitteln in Form projektbezogener
Zuschiisse erhoht die Realisierungschance eines
quartiersbezogenen Wohnprojektes und verschafft
Zeit, die Finanzierung auf mehrere Schultern zu ver-
teilen. Eine nachhaltige Finanzierung ist in der Regel
nur durch ein Mix verschiedener Finanzierungsquellen
zu realisieren.

Forderprogramme, Wettbewerbe und Ausschrei-
bungen von EU, Bund, Landern, Stiftungen oder der
gesetzlichen Kranken- und Pflegekassen fordern
(Modell-)Projekte zur Quartiersentwicklung oder fi-
nanzieren Sachmittel fiir einmalige Aktionen. Die
Fordermittel konnen in der Regel von gemeinniitzigen
Organisationen nach unterschiedlichen Forderkrite-
rien beantragt werden; auch Kommunen oder Kreise
konnen zu den Forderberechtigten zihlen (z.B. Mittel
der Stadtebauforderung).

Kommunen kénnen sich im Rahmen der Daseinsvor-
sorge freiwillig an den Kosten fiir das Quartiersma-
nagement beteiligen. Kommunen in Haushaltssiche-
rungsverfahren konnen solch eine freiwillige Leistung
allerdings nicht erbringen. Ihre Aufgabe ist es aber,
gemeinsam mit den Kooperationspartner ein tragfahi-
ges Finanzierungskonzept zu erarbeiten (vgl. Mehnert
2016: 43).

Biirgerengagement:

9‘ selber etwas tun

* und auch mit beraten und
entscheiden wollen!

Das Quartiersmanagement kann zu einem Teil auch
von Eigenmitteln der Kooperationspartner getragen
werden. Die Caritas finanziert beispielsweise im Be-
reich der Altenhilfe die ,,Beratung von alten Menschen
und ihren Angehérigen“ sowie im Bereich der ,Wei-
teren sozialen Hilfen“ die Allgemeine Sozialberatung
in der Regel komplett aus Eigenmitteln (vgl. Caritas
2016). Im Rahmen eines Beratungs- und Dienstleis-
tungsstiitzpunktes im Wohnprojekt (ibernimmt der
Quartiersmanager haufig Aufgaben aus diesen Berei-
chen; ein Teil seiner Personalkosten konnten aus den
dafiir vorgesehen Mitteln gedeckt werden.

Biirger und Bewohner konnen quartiersbezogene
Wohnprojekte durch ehrenamtliche Arbeit mitfinanzie-
ren. Sie kénnen das Management des Quartierstreffs
libernehmen oder bei Veranstaltungen und Aktionen
mitwirken. Aufgabe des Quartiersmanagers ist es, das
freiwillige Engagement zu fordern und zu koordinie-
ren. Dabei ist zu beachten, dass die Erwartungen an
das Ehrenamt nicht iiberfrachtet werden sollten:

,AIso schwierig finde ich, dass viel zu viel in allen
Projekten damit gerechnet wird, was Ehrenamtli-
che leisten kénnen. Also, Ehrenamtliche kénnen
viel leisten, aber bestimmte Sachen eben nicht.“
(Interview mit einer Quartiersmanagerin am
26.03.2015)

Der Grundstein des biirgerschaftlichen Engagements
ist die Biirgerbeteiligung. Biirger, die mit beraten und
mit entscheiden, kénnen leichter fiir Engagement ge-
wonnen werden. Biirger, die sich engagieren, wollen
auch mit beraten und mit entscheiden (siehe Abb. 34).

Die Partizipation in quartierbezogenen Wohnprojek-
ten beginnt schon in der Initiativphase und zieht sich
durch alle Projektphasen durch. Durch aktivierende
Biirgerbefragungen, Informationsveranstaltungen und
Workshops kann die Beteiligung der Biirger gezielt ge-
fordert und Maglichkeiten des Mitwirkens geschaffen
werden.
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Fordermittel spielten bei der Finanzierung der nicht-investiven Kosten in den ersten sieben bzw. sechs Pro-
jektjahren der IN DER HEIMAT WOHNEN-Projekte eine unterschiedlich groBe Rolle: In Altenkunstadt wurden
12 % der gesamten nicht-investiven Kosten im untersuchten Projekizeitraum iiber projektbezogene Forder-
mittel finanziert, in Hollfeld 54 % und in Teuschnitz 73 %. Neben Zuschiissen der Kommune (Hollfeld und
Altenkunstadt) wurden die nicht-investiven Kosten an den untersuchten Projektstandorten (iber Eigenmittel
der beteiligten Caritasverbande und der Joseph-Stiftung finanziert.

Die IN DER HEIMAT WOHNEN-Standorte Altenkunstadt, Hollfeld und Teuschnitz erhielten Fordermittel im Rah-
men unterschiedlicher Forderprogramme und Modellvorhaben: Altenkunstadt und Hollfeld wurden im Rahmen
des Modellprogramms ,Innovative Altenhilfekonzepte* des Bayerischen Staatsministeriums fiir Arbeit und So-
zialordnung, Familie und Frauen (StMAS) von 2008 bzw. 2009 bis 2011 geférdert.

Altenkunstadt erhielt 2011 im Rahmen des Forderbaustein 5300 ,Beratung und Planung der Umsetzung von
Quartierskonzepten“ Projektmittel des Kuratoriums Deutsche Altenhilfe (KDA). AuBerdem beteiligte sich die
Kommune von Beginn an mit Zuschiissen an der Finanzierung des Quartiersmanagements.

In Hollfeld wurde das Quartiersmanagement ab 2012 im Rahmen des Bundesprogramms Mehrgenerationen-
hduser (MGH) gefordert — iiber den kommunalen Pflichtteil am MGH hat sich auch die Kommune am Quar-
tiersmanagement beteiligt. Seit 2013 (ibernimmt die Quartiersmanagerin auBerdem Aufgaben der Fachstelle
fur pflegende Angehérige. Dazu erhélt das Quartiersmanagement Fordermittel des Zentrum Bayern Familie
und Soziales (ZBFS).

Das IN DER HEIMAT WOHNEN-Projekt in Teuschnitz erhielt von 2010 bis 2012 im Rahmen des Modellvor-
habens “Lebensraum Teuschnitz” Fordergelder des KfW-Forderprogramms ,Altengerecht umbauen® sowie
Fordermittel der Oberfrankenstiftung. Von 2013 bis 2015 wurden die nicht-investiven Kosten des Projektes
in Teuschnitz durch Mittel des Deutschen Hilfswerkes (DHW)” im Rahmen des Forderbaustein ,Projekte mit
Ansatz zur Quartiersentwicklung“ geférdert.
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Unternehmen und Stiftungen kénnen quartiersbezo-
gene Wohnprojekte durch Spenden und Sponsoring,
Sachmittel (Gruppenrdume, Blrordume oder Biiro-
ausstattung) und personelle Ressourcen (Mitarbeit)
unterstiitzen. Um Unternehmen und Stiftungen fiir die
Finanzierung von quartiersbezogenen Wohnprojekten
zu gewinnen, benétigen die Kooperationspartner eine
langfristige Engagementstrategie, die Unternehmen
und Stiftungen in die Quartiersentwicklung miteinbe-
zieht.

Der Expertenbeirat im ExWoSt-Forschungsfeld ,,Unter-
nehmen und Stiftungen fiir die soziale Quartiersent-
wicklung“ fordert ,eine langfristige und transparente
Zusammenarbeit zwischen Unternehmen und Stiftun-
gen mit Kommunen sowie Akteuren des dritten Sek-
tors (z. B. Wohlifahrtsverbdnde)“ (Quaestio 2015: 5). Es
bediirfe eines offenen, gleichberechtigten Austauschs
iiber die Ziele der Quartiersentwicklung und die Frage,
wer welche Aufgaben (ibernehmen kann.

Ausschlaggebend fiir das Engagement von Unterneh-
men und Stiftungen ist nicht zuletzt der Nachweis,
dass das Projekt, fiir das sie sich engagieren, Wirkung
zeigt. Umso wichtiger ist deshalb die wirkungsorien-
tierte Steuerung des quartiersbezogenen Wohnprojek-
tes und das Berichten (iber Erfolge (siehe Kapitel 5.2).

Zur Herstellung eines Finanzierungsmix kann auch
eine sogenannte Biirger- oder Quartiersstiftung ein-
gerichtet werden. Sozialraumakteure, also Koopera-
tionspartner (z. B. Kommune, Wohlfahrtstrdger und
Wohnungsunternehmen) aber auch Biirger, andere
Sozialdienstleister und lokale Unternehmen kénnen
durch freiwillige Beitrdge das Quartiersmanagement
dauerhaft (mit) finanzieren.

Die Stiftung Liebenau hat ein Biirgerstiftungsmo-
dell zum quartiersbezogenen Wohnmodell ,Le-
bensraume fiir Jung und Alt“ entwickelt: Das Quar-
tiersmanagement wird unter anderem aus den
Zinsen eines Sozialfonds finanziert. Die Kommune
stellt das Grundstiick kostenlos zur Verfligung,
darauf entsteht eine Wohnanlage mit Eigentums-
wohnungen. ,Der Bautrdgergewinn aus dem Erlos
des Grundstiicks sowie Spenden der Gemeinden,
der Stiftung Liebenau oder privater Zuwendungen
gehen in den Sozialfonds ein.“

(Mehnert et al. 2016: 34)

Die Mieter konnen vereinbaren, eine freiwillige Abga-
be fiir das Quartiersmanagement zu zahlen (vgl. Meh-
nert 2016: 40). Ob diese Finanzierungsquelle fiir das
jeweilige Wohnprojekt in Frage kommt, sollte im Vor-
feld abgewogen werden. Zu bedenken ist, dass eine
zusétzliche Abgabe die Wohnkosten im Projekt erhoht
und so Personengruppen mit geringerem Einkommen
abschrecken bzw. vom Wohnprojekt ausschlieBen
kann. Eine Abgabe kann auBerdem die Eigeninitiative
und Selbstverantwortung der Bewohner im Wohnpro-
jekt ausbremsen und Erwartungen der Bewohner an
verstirkte Serviceleistungen des Quartiersmanage-
ments hervorrufen (vgl. SONG 2010a: 255). In jedem
Fall sollte eine solche Abgabe schon vor Einzug in das
Wohnprojekt verabredet werden. Eine nachtrégliche
Erhdhung der Wohnkosten ist fiir dltere Menschen
meist nicht zumutbar; sie konnen in der Regel ihr ver-
flighares Haushaltsbudget — anders als Personen im
erwerbsfahigen Alter — nicht steigern. Das Wohnpro-
jekt sollte seinen Bewohner deshalb hichstmdgliche
Kostensicherheit garantieren.

Auch das Andocken des quartiersbezogenen Wohn-
projektes an andere Projekistrukturen ist eine Mog-
lichkeit, Kosten einzusparen und Synergien zu nutzen.
Zu Beginn sollten sich die Kooperationspartner des-
halb fragen: Gibt es schon Projekte, die sozialraumo-
rientiert arbeiten und zur Quartiersentwicklung betra-
gen? Welche Themen bzw. Handlungsfelder werden
von den Projekten bearbeitet? Wie kénnen sich die
Projekte erganzen?

Insbesondere Projekte der Stidtebauforderung oder
der landlichen Entwicklung bieten geeignete Struk-
turen und Ankniipfungspunkte: ,Integrierte Landliche
Entwicklungskonzepte“ (ILEK) oder ,Integrierte stid-
tebauliche Entwicklungskonzepte* (ISEK) werden in
einem dialog- und biirgerorientierten Prozess erstellt.
Ein solcher Prozess konnte durch die Umsetzung ei-
nes quartiersbezogenen Wohnprojektes durch den
Themenbereich ,Selbstbestimmtes Leben im Alter”
erganzt werden.

In jedem Fall sollten Projekte und MaBnahmen der
stadtebaulichen Entwicklung sowie der landlichen
Entwicklung wie z. B. Barrierefreiheit des offentlichen
Raums, Leerstandsmanagement und die Ortsinnent-
wicklung aber auch die interkommunale Zusammen-
arbeit in einer Region bei der Umsetzung eines quar-
tiershezogenen Wohnprojektes einbezogen werden.
Ist in einer Kommune oder einer Region ein Stadtum-
baumanagement oder ein Regionalmanagement zur
Umsetzung stadtebaulicher oder regionaler Entwick-
lungskonzepte installiert, wére — um Doppelstrukturen
zu vermeiden — eine enge Zusammenarbeit mit dem
Quartiersmanagement des projektbezogenen Wohn-
projektes wiinschenswert.
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5.5. Investive Kosten: Herstellung und
Bewirtschaftung der Wohnanlage

Damit ein Bauvorhaben fiir den Investor wirtschaftlich
tragféhig ist, muss die Kaltmiete so hoch sein, dass
damit die Kosten fiir das Gebaude (iber den gesam-
ten Lebenszyklus hinweg, von der Konzeption (iber die
Planung und Errichtung bis zu Betrieb und Nutzung,
refinanziert werden konnen (vgl. BMUB 2015: 7).

Konzeption

Planung

Errichtung

Betrieb &
Nutzung

Wagnis und Gewinn

Auch wenn bei den Investoren in quartiersbezogene
Wohnprojekte eher die Gemeinwohlorientierung als
die Gewinnerzielung im Vordergrund steht, muss bei
Planung und Bau ein Risikozuschlag einkalkuliert
werden. Neben Risiken wie Méngelanforderungen
oder der Ausfall eines preisgiinstigen Anbieters von
Bauleistungen kann es aufgrund der oft komplexen
Akteurskonstellationen zu zusétzlichen Kosten durch
Verzogerungen bei der Planung und Entwicklung des
Vorhabens kommen. Auch das Mietausfallwagnis (Er-
tragsminderung durch Riickstdnde von Mieten oder
Leerstand) sind bei der Kalkulation miteinzubeziehen.

Grundstiickskosten

Die Grundstiickskosten sind in landlichen, struktur-
schwachen Raumen eher gering. Dennoch ist, damit
der Neubau einer Wohnanlage entsprechend den An-
forderungen des Wohnmodells (iberhaupt wirtschaft-
lich darstellbar ist, die Uberlassung eines Grundstiicks
zu einem eher symbolischen Preis unabdingbar. Auch
bei einem sehr preiswerten Grundstiick muss aber
sorgfaltig gepriift werden, ob das Grundstiick geeig-
net ist oder ob aufgrund seiner Beschaffenheit (Topo-
graphie des Geléndes, nicht umféngliche Tragfahigkeit
des Bodens, Altlasten, Anforderungen des Naturschut-
zes, etc.), des Bebauungsplans oder anderer behord-
licher Auflagen (Zahl der Stellpldtze, Denkmalpflege)
weitere Kosten entstehen werden und welche Kosten
fiir das Herrichten und ErschlieBen des Grundstiicks
zu kalkulieren sind (vgl. Brech 2015: 8).

Finanzierungskosten

Die Finanzierung der Wohnanlage erfolgt hiufig liber
Mischfinanzierungen aus Eigenkapital, zinsglinstigen
Darlehen und Zuschiissen: Insbesondere die Nut-
zung von Férderprogrammen des offentlich gefor-
derten Wohnungsbaus, der Stadtebauforderung oder
der Kreditanstalt fiir Wiederaufbau (KfW) sind mit
Beschaffungsaufwand verbunden und erfordern ent-
sprechende Sachkenntnis. Dariiber hinaus konnen fiir
einzelne Posten — wie die Ausstattung des Gemein-
schaftsraums oder der AuBenanlagen — Spenden ge-
sammelt oder fiir konkrete laufende Kosten (Garten-
arbeiten, Winterdienst, Verwaltung und Betrieb eines
Nachbarschaftstreff im Gemeinschaftsraum) Sponso-
ren gesucht werden.
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Verwaltungs- und Instandsetzungskosten

Die Verwaltungs- und Instandsetzungskosten kon-
nen bei gemeinschaftlichen Wohnprojekten gedampft
werden, wenn die Hausgemeinschaft einen Teil der
Aufgaben selbst iibernimmt und viele ortliche Unter-
stiitzer zum Gelingen des Wohnprojektes beitragen.
Zu beachten ist aber, dass eine hochwertige Ausstat-
tung der Wohnanlage im Bereich der Barrierefreiheit
zu hoheren Instandhaltungskosten fiihrt (vgl. BMUB
2015: 69 und 72). Andererseits sollte darauf geachtet
werden, dass Einsparungen bei der Qualitit der Im-
mobilie, nicht zu unnétigen Mehrkosten im spéateren
Gebéudebetrieb flinren (vgl. BMUB 2015: 126).

Wird zum Zwecke des Baus und Betriebs eines Miet-
wohngebdudes eine neue Organisation gegriindet
(Genossenschaft oder KG), sind zusatzliche Kosten fiir
die Geschiftsfiihrung, Notarkosten, juristische Bera-
tungen und Gesellschaftersitzungen o. A. einzuplanen.

Baukosten

Die Anforderungen des Wohnmodells, der Planungs-
aufwand eines partizipativen Planungsprozesses, der
hohe Anspruch an die Barrierefreiheit und der Bedarf
an Gemeinschaftsflachen (Gemeinschaftsraume, Er-
schlieBungen und AuBenanlagen), wirken sich kos-
tensteigernd bei der Erstellung einer Wohnanlage aus.

Besonders kostspielig sind Aufziige?, Tiirantriebe fiir
den Hauseingang und Verbindungstiiren oder die Ins-
tallation eines Hausnotrufsystems. Auch MaBnahmen,
die die Nutzungsmdoglichkeiten und die Aufenthalts-
qualitit eines Gemeinschaftsraums erhdhen, wie
schallddmpfende Decken oder eine voll ausgestat-
tete Kiichenzeile sowie MaBnahmen zur Gestaltung
des AuBenbereichs (Bepflanzung, Spazierwege, Out-
door-Fitessgeréte, mobile Sitzelemente, Pergola etc.)
kénnen zusatzlich die Kosten in die Hohe treiben.

In anderen Bereichen konnen aber auch einfache-
re Standards Anwendung finden: So kann durch die
Schaffung eines ebenerdigen Ersatz-Abstellraums
oder eines Abstellraums in der Wohnung auf einen
Voll-Keller verzichtet werden, auch eine Tiefgarage
ist im landlichen Raum nicht erforderlich. Ob und
wie viele Pkw-Stellpldtze (auch fiir Rollstuhifahrer)
notwendig sind, muss im Einzelfall gepriift werden.
Zu Bedenken ist, dass Pkw-Stellplatze in landlichen
Kommunen hiufig nicht komplett vermietbar sind, da
oft ausreichend Platz zum Abstellen eines Pkws vor-
handen ist.

Baunebenkosten

Insbesondere hohe Planungs- und Koordinierungs-
anforderungen lassen die Baunebenkosten steigen.
Ublicherweise werden einzelnen Planungsleistungen
an Fachplaner vergeben (z. B. Tragwerksplanung,
technische Gebaudeausriistung, Energie, Brandschutz
etc.). Auch die Projektsteuerung wird meist nicht vom
Architekten selbst iibernommen, sondern ein Pro-
jektsteuerer eingesetzt. So entsteht ein komplexes
Beziehungsgeflecht zwischen Bauherrn, Fachplanern,
Handwerkern, bauausfithrenden Unternehmen, For-
derern und Zertifizierungsstellen (vgl. BMUB 2015:
22-23). Insbesondere wenn das Gebdude nicht nur
barrierefrei gebaut werden soll, sondern auch tech-
nische Unterstiitzungssysteme (Hausnotrufsystem,
elektrisch, iiber einen Taster zu 6ffnende Tiren im
Hauseingangsbereich, ein Alles-Ausschalter neben
der Wohnungstiir, elektrisch steuerbare Jalousien
oder eine Verkabelung der Wohnungen fiir die spétere
Installation zusétzlicher technischer Unterstiitzungs-
systeme) integriert werden sollen, erhohen sich die
Anforderungen an die Koordination und Arbeitsorga-
nisation bei Planung und Bauausfiihrung. Bei dem hier
vorgestellten Wohnmodell ist auBerdem ein Mitwirken
der zukinftigen Bewohner und Nutzer wiinschens-
wert. Dieser Beteiligungsprozess muss organisiert
und koordiniert werden.

5.6. Erzielbare Kaltmieten: Zwischen
Anspriichen und Maglichkeiten

Das Wohnen ist dann bezahlbar, wenn die Wohnkos-
ten (Kaltmiete und Nebenkosten) das Haushaltsein-
kommen des Mieters nicht zu sehr belastet. Im Allge-
meinen wird davon ausgegangen, dass der Anteil der
Wohnkosten am verfiigbaren Haushaltseinkommen
unter 40 % liegen sollte. Wobei Haushalte mit geringe-
rem Einkommen durch Wohnkosten durchschnittlich
stérker belastet werden: Bezogen auf die gesamte Be-
volkerung in Deutschland betrug 2015 der Anteil der
Wohnkosten am verfiigbaren Haushaltseinkommen im
Durchschnitt 27,3 %; bezogen auf die armutsgefahr-
dete Bevdlkerung in Deutschland betrug dieser Anteil
51,2 % (vgl. Statistisches Bundesamt 2016b).
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Die Bezahlbarkeit des Wohnens héngt fiir die Mieter
allerdings nicht nur von der Kaltmiete ab, sondern
auch von den Nebenkosten. Die Nebenkosten setzen
sich zusammen aus Energiekosten, Wasserkosten,
offentlichen Gebihren und weiteren Betriebskosten.
Zu den weiteren Betriebskosten, zdhlen u. a. Kos-
ten fir die Geb&udereinigung, die Gartenpflege, den
Hauswart und die Wartung von Aufziigen. Je nach
Leistungsfahigkeit der Hausgemeinschaft werden
Serviceleistungen eingekauft (Wohnprojekten, die sich
in erster Linie an altere Menschen richten) oder selbst
erbracht (Mehrgenerationen-Wohnprojekte) und die
Nebenkosten entsprechend erhoht oder gesenkt. Je
kleiner die Wohnanlage, desto starker fallen einzelne
verbrauchsunabhéngiger Kostenstellen, z. B. die Kos-
ten flir Wartung und Betrieb des Aufzugs, ins Gewicht
und erhohen die Nebenkosten.

Die Hohe der realisierbaren Miete im Wohnprojekt ist
sowohl von der ortlichen, durchschnittlichen Miete fiir
neugeschaffenen Mietwohnraum mit vergleichbaren
Standards (Vergleichsmiete) und den Nebenkosten
abhéngig wie auch von der Einkommenssituation der
Zielgruppe des Wohnprojektes.

Zielgruppe des hier vorgesteliten Wohnmodells sind
Menschen, die die Bereitschaft mitbringen im Alter
freiwillig einen Wohnungswechsel vorzunehmen, um
die eigene Selbstandigkeit so lange wie mdglich zu
erhalten und im Falle eintretender Hilfe- bzw. Pfle-
gebediirftigkeit optimale Versorgungsbedingungen
vorzufinden. Die Bereitschaft den letzten Lebensab-
schnitt zu planen und selbst zu gestalten, ist eher bei
Personen mit héherem Einkommen, hoherer Bildung
und hoherem beruflichen Status sowie bei Alleinste-
henden zu vermuten (vgl. Schmidt et al. 2012: 23).
Wer bereit ist diesen Schritt zu gehen, erwartet eine
hochwertige, seinen aktuellen und zukiinftigen Be-
dirfnissen angepasste Wohnanlage und eine dem
Modell entsprechende professionelle Begleitung des
Wohnprojekts (moderiertes gemeinschaftliches Woh-
nen und Unterstiitzung bei der Herstellung eines in-
dividuellen Pflegearrangements). Es ist zu vermuten,
dass Personen mit diesem Anspruch auch etwas
hohere Wohnkosten akzeptieren wiirden. Zentrales
Anliegen des Wohnmodells ist es allerdings, das reali-
sierte Wohnprojekt offen fiir einkommensschwéchere
Haushalte zu gestalten.

Diesem Anliegen kann beispielsweise durch die Ein-
planung kleiner Wohnungen (30 m2 Wohnflache),
einkommensgestaffelter Mieten aber auch durch die
Umsetzung von Mischprojekten mit Eigentiimern und
Mietern Rechnung getragen werden. Auch die Option,
eine mietpreisgebundene, 6ffentlich geforderte Wohn-
anlage fiir das Wohnprojekt zu bauen, sollte gepriift
werden®; auch dann sind Mischformen mit frei-finan-
zierten und ¢ffentlich geforderten Wohnungen denk-
bar.

Die Wohnanlage zum IN DER HEIMAT WOH-
NEN-Projekt in Bad Staffelstein umfasst 15 Miet-
wohnungen (davon sind drei 6ffentlich gefordert)
und 12 Eigentumswohnungen. Die Eigentumswoh-
nungen sind 2- und 3-Zimmer Wohnungen von
62 m2 bis 100 m2; die Mietwohnungen sind 1-, 2-
und 3-Zimmer-Wohnungen von 30 m2 bis 82 m2.
Zusétzlich gibt es einen Nachbarschaftstreff mit
Kiiche und Biiro fiir das Quartiersmanagement,
eine Wohngemeinschaft fiir an Demenz Erkrankte
(ftir 12 Personen) sowie eine stadtische Wohnung
(Notunterkunft fiir Obdachlose fiir vier Personen).

Weitere Informationen unter: http://www.in-der-
heimat.de/standorte/bad_staffelstein
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Mit der offentlichen Forderung ist eine Mietpreis- und
Belegungsbindung verbunden. Die zuldssige Hochst-
miete bei offentlich geférderten Wohnungen wird
vom Fordergeber festgelegt und orientiert sich an
der ortlichen Vergleichsmiete. Der Vermieter darf den
Wohnraum nur Haushalten iberlassen, die (iber einen
Wohnberechtigungsschein verfiigen. Wohnberechti-
gungsscheine werden von der zustindigen Stelle an
bedirftige Haushalt nach festgelegten Einkommens-
grenzen erteilt.

Bayern praktiziert beispielsweise das Modell der
einkommensorientierten Forderung im sozialen Woh-
nungsbau. Der Fordergeber schreibt hier die Belegung
der Wohnungen durch Haushalte bestimmter Einkom-
mensstufen vor: Ein festgelegter Anteil der Wohnun-
gen muss an Haushalte der Einkommensstufe |, Il bzw.
Il vergeben werden. Eine solche Festlegung macht die
Umsetzung eines gemeinschaftlichen Wohnprojektes
sehr schwierig, schlieBlich sollte bei der Belegung der
Wohnungen entscheidend sein, ob sich der Bewerber
auf das Wohnmodell einlassen will und er zur Hausge-
meinschaft passt. In den untersuchten IN DER HEIMAT
WOHNEN-Wohnprojekten fiihrte die Einkommenso-
rientierte Forderung zu Schwierigkeiten bei der der
Erstvermietung. Das Haushaltseinkommen der inter-
essierten Bewerber war fiir die leerstehende Wohnung
entweder zu hoch oder die Wohnung zu groB und da-
mit wieder zu teuer fiir einen Ein-Personen-Haushalt:
Zeitweiliger Leerstand — also eine Finanzierungsliicke
- war die Folge.

Allerdings: In Féllen, in denen ein iberwiegendes
offentliches Interesse besteht, ist bei offentlich ge-
fordertem Wohnraum prinzipiell eine Freistellung der
Belegungsbindung mdglich.’® Die Umsetzung eines
quartiersbezogen Wohnprojektes nach dem hier vor-
gestellten Modell, entfaltet Nutzen (iber das Wohnpro-
jekt hinaus (siehe Kapitel 3.6). Die zustdndigen Stellen
konnten also zu der Einschdtzung gelangen, dass die
erfolgreiche Umsetzung eines solchen Wohnprojek-
tes durchaus im offentlichen Interesse liegt und die
Wohnanlage von der Belegungsbindung befreien.

5.7. Strategien fiir kostengiinstiges
Planen und Bauen

Um bezahlbaren Wohnraum anbieten zu konnen, soll-
ten Wohnanlagen zum hier vorgestellten Wohnmodell
mdglichst kostengiinstig geplant, gebaut und spéter
auch betrieben werden. Sorgféltige Konzeption und
Planung ist der Grundstein fiir die Qualitat aber auch
flr die Kostenersparnisse beim Bau und der Nutzung
eines Gebdudes. Die Prozessoptimierung der Konzep-
tions- und Planungsphase ist deshalb eine wichtige
Strategie, um Einspareffekte zu erzielen (siehe Abb.
40). Mehrausgaben fiir Konzeption und Planung ren-
tieren sich beim Bau und vor allem beim spéteren
Gebdudebetrieb. Je besser ein Gebdude geplant ist,
desto weniger Kosten entstehen bei der Nachbetreu-
ung des Baus (weniger Nachbesserungen) und beim
Betrieb des Gebdudes; eine hohe Mieterzufriedenheit
und eine hohe Qualitdt des Wohngebdudes wirken
sich positiv auf die Vermietbarkeit und den Betreu-
ungsaufwand fiir Mieter und Objekt aus.

Kostensteigernd wirkt dagegen eine zu geringe Detail-
planung, d. h. eine Planung, die sich zu wenig an den
Bediirfnissen der zukiinftigen Bewohner orientiert,
aber auch das Fehlen von Kontakten und Beziehungen
zu den ortlichen Handwerksbetrieben und Dienstleis-
tern sowie die fehlende Kompetenz der Mieter beim
Umgang mit eingebauten technischen Gebaudesyste-
men (z. B. Heiz- und Liiftverhalten) kann zusétzliche,
unvorhergesehene Kosten erzeugen. Auch die erstma-
lige Erprobung moderner Bauweisen ist meist kost-
spielig (siehe Abb. 39).
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Modulares Planen und Bauen

Einsatz digitaler Arbeitsmethoden
(Building Information Modeling -
BIM)

Dennoch kann der Einsatz seriell vorgefertigter
Bauelement oder Module im Bauprozess zur Kosten-
reduktion beitragen. Allerdings erfordert dies sowohl
die Wiederholung zahlreicher Bauvorhaben auf glei-
cher Basis, um die groBeren Ausgaben bei der Pla-
nung zu kompensieren, wie auch den Einsatz digitaler
Planungs- und Fertigungsmethoden. Unabhéngig vom
Einsatz vorgefertigter Bauelemente oder Module stellt
die Digitalisierung beim Planen, Bauen und Betreiben
von Wohnanlagen eine wichtige Strategie zur Kosten-
reduktion dar. Mit Hilfe digitaler Arbeitsmethoden ist
das gleichzeitige Mitwirken unterschiedlicher Fach-
disziplinen und Stakeholder ebenso mdglich wie eine
datengesicherte Berechnung der Kosten (iber den ge-
samten Lebenszyklus eines Gebaudes hinweg.

 Planungsteam zur Integralen Planung
o Partizipative Planung

 Entwicklung eines Systembaukastens
fiir das Wohnmodell

 im Planungsprozess
o bei der Bauausfiihrung
 im Betrieb

In der Konzeptionsphase legt der Bauherr fest, wel-
chen Zweck das fertiggestellte Gebdude in welcher
Qualitét erfiillen muss und formuliert seine Anforde-
rungen an Planung, Errichtung, Betrieb und Nutzung
des Gebdaudes. Dazu definiert er bestimmte Ziele. Die
Ziele beschreiben, was und bis wann durch das Bau-
projekt erreicht werden soll. In der Konzeptionsphase
wird auBerdem die Projektorganisation festgelegt und
Vertrdge mit Beratern und Planern abgeschlossen (vgl.
Heidemann: 2016, 101-102). Je nach Vorerfahrungen
und eigenem Knowhow I4sst sich der Bauherr gege-
benenfalls durch einen erfahrenen Projektsteuerer
unterstiitzten, um ein professionelles Projektmanage-
ment zu gewahrleisten.

In der Planungsphase beréat der Planer den Bauherrn
auf Grundlage seiner in der Konzeptionsphase festge-
legten Vorgaben. Bei hohen Anspriichen an die tech-
nische Ausstattung z. B. die Integration technischer
Unterstiitzungssystem ist es ratsam, schon bei der Er-
stellung des Vorentwurfs Fachplaner mit einzubezie-
hen und ein gewerke-libergreifendes Konzept zu erar-
beiten. Dazu kann der Einsatz eines Fachkoordinators
sinnvoll sein. Ein Fachkoordinator vermittelt zwischen
den einzelnen Fachplanern aber auch zwischen Fach-
planern und Objektplaner (vgl. Heidemann 2016: 106).

Neben der friihzeitigen Einbindung von Fachplanern,
kann auch das Hinzuziehen der ausfiihrenden Ex-
perten (Bauleiter aber auch Bauunternehmen oder
Handwerksbetriebe) in der Planungsphase kosten-
dampfend wirken und spater einen reibungslosen
Bauprozess sicherstellen (vgl. BMUB 2015: 120).
Durch eine geeignete Projektorganisation konnen alle
notwendigen Experten in einem Planungsteam einge-
bunden werden. Neben Fachplanern und bauausfiih-
renden Unternehmen sind dies auch die zukiinftigen
Mieter und Nutzer des Wohngeb&udes sowie die Biir-
ger und der Quartiersmanager (siehe Abb. 41).
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Abb. 41: Planungsteam zur Integralen Planung der Wohnanlage

Projektsteuerer

Objektplaner Fachkoordinator

Quartiersmanagement, unterschiedliche Fachplaner
Biirger, zukiinftige Bewohner (HLKS*, Bauphysik, Tragwerk,
& Nutzer ELT**, AuBenanlagen)

*Heizung, Liiftung, Klimatechnik, Sanitdr; **Elektrotechnik

Bauleiter

Bauunternehmen/
Handwerksbetriebe

Partizipation im Planungsprozess

Ein Beteiligungsprozess bei der Planung ermdglicht
eine hohe Identifikation der zukiinftigen Bewohner mit
dem Wohnprojekt und eine den jeweiligen Bediirfnis-
sen und Erfordernissen angepasste Planung. Die Par-
tizipation im Planungsprozess ist aufwendig, erfordert
Zeit, Offenheit und Kompetenzen bei der Begleitung
und Moderation von Gruppenprozessen. Deshalb ist es
sinnvoll den Quartiersmanager schon in der Konzep-
tion des Partizipationsprozesses mit einzubinden Die
Investition zahlt sich beim spateren Gebaudebetrieb
aus: Eine Detailplanung ausgerichtet an den Bediirf-
nissen der zukiinftigen Mieter und Nutzer senkt die
Nachbesserungskosten, erhéht die Mieterzufrieden-
heit, erleichtert die Erst- und Weitervermietung und
senkt Verwaltungskosten (siehe Abb. 39). Wann im
Planungsprozess Partizipation stattfinden soll und
bis zu welchem Grad die beteiligten Akteure bei der
Planung mitwirken konnen, sollte am besten vorab,
in Abstimmung mit Planer und Quartiersmanager,
festgelegt werden, letztendlich entscheidet aber der
Investor wie die Mitwirkung ausgestaltet werden soll.
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Abb. 42: Beteiligte an der Planung bei einem top-down initiierten Wohnprojekt
(Quelle: in Anlehnung an Krosse 2009)
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Modulares Planen und Bauen - Erstellen eines
Systembaukastens fiir das Wohnmodell

Um das Wohnmodell in einer Region in mdglichst
vielen Orten mdglichst kosteneffizient umzusetzen,
kann die Erstellung eines Systembaukastens fiir das
Wohnmodell unter Anwendung der Modulbauwei-
se eine zukunftsweisende Strategie sein (vgl. Brech
2015). Bei der Modulbauweise werden tragende und
selbsttragende Bauelemente in der Fabrik produziert
und vor Ort zusammengefiigt. In der Fabrik konnen die
Bauelemente witterungsunabhéngig und unter opti-
malen Bedingungen vorgefertigt werden. Durch einen
hohen Grad an Vorfertigung einschlieBlich der Integra-
tion der technischen Gebaudeausstattung (TGA) und
anderer Gewerke, kann die Montagezeit vor Ort und
damit die Bauzeit verkiirzt werden (vgl. BMUB 2015:
108).

Ziel eines Systembaukastens wére es, industriell ge-
fertigte Raummodule fiir das Wohnmodell zu planen,
die immer wieder neu, je nach Bedarf und Rahmen-
bedingungen vor Ort, zusammengesetzt werden kon-
nen. Die Entwicklung eines Systembaukastens setzt
eine enge Kooperation zwischen Bauherrn, Hersteller
von Raummodulen und bauausfiihrenden Unterneh-
men voraus (vgl. Brech 2015: 19 und 28). Das Planen
und Bauen muss aus einer Hand umgesetzt werden
und stellt erhebliche Qualifikationsanforderungen an
Planer und Ausfiihrende. Der hohe Planungsaufwand
kann durch Wiederholungseffekte refinanziert wer-
den. Durch den Lerneffekt bei der Wiederholung kann
die Qualitét sukzessive verbessert werden (vgl. BMUB:
105).

Voraussetzung fiir eine effektive Serienfertigung sind
Standardisierungen bei Grundrissen und der techni-
schen Ausstattung. Die geplanten Grundrisse, miissen
sowohl logistisch (Transport und Errichtung), als auch
fertigungstechnisch (Produktion im Werk) machbar
und kosteneffizient sein (vgl. BMUB 2015: 108). Der
komplette Planungsvorlauf inklusive Haustechnik
muss vor Werksfertigung abgeschlossen sein. Die
einzelnen Bauelemente miissen genau aufeinander
abgestimmt sein, damit sie vor Ort problemlos mitein-
ander verbunden werden konnen. Eine Planinderung
in der Ausfiihrungsphase ist sehr aufwendig und kost-
spielig. Nicht zuletzt erfordert das modulare Bauen
eine durchgangige Datenmodellierung, d. h. die Digi-
talisierung eines integrierten Planungs-, Fertigungs-
und Bauausfilhrungsprozesses (vgl. ebd.).
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0Ob sich die Anwendung der Modulbauweise zur Um-
setzung des Wohnmodells in einer Region eignet, hangt
zum einen davon ab, ob der Markt groB genug ist — ob
sich also Wohnprojekte nach Vorbild des Wohnmodells
in groBerer Zahl in der Region realisieren lassen. Zum
anderen miissen sich Kooperationspartner finden, die
gemeinsam einen Systembaukasten entwickeln und
von der wiederholten Umsetzung des Wohnmodells
profitieren konnen. Der Hersteller von Raummodulen
sollte (iber ein geeignetes Werk in der naheren Um-
gebung verfiigen, damit die Kosten fiir den Transport
die Einsparungen bei der Produktion nicht (ibersteigen
(vgl. BMUB 2015: 110). Der Aktionsradius des kom-
munalen Wohnungsunternehmens sollte groB genug
sein, um zahlreiche Vorhaben auf der gleichen Basis
bauen zu kénnen. Die notwendige Zahl der Bauvorha-
ben kénnte auch durch Zusammenschluss mehrerer
Wohnungsunternehmen erreicht werden (vgl. BMUB
2015:111).

Building Information Modeling (BIM) ist eine digitale
Arbeitsmethode, die als ,integrierte, partnerschaft-
liche Arbeitsweise iiber den gesamten Lebenszyklus
von Bauwerken® (Egger et al. 2013: 19) genutzt wer-
den kann. Die Einsparpotentiale liegen in der besse-
ren Koordination bei Planung, Ausfiihrung und Bewirt-
schaftung des Geb&udes. Dies fiihrt vor allem beim
spéteren Gebdudebetrieb zu Kostenersparnissen (vgl.
Egger et al. 2013: 38).

Die Digitalisierung in Planungs- und Bauprozessen
beschrénkt sich bisher vor allem auf die Erstellung von
CAD-Planen (Computer-Aided-Design): ,Wie zuvor am
Zeichenbrett werden nun computergestiitzte zweidi-
mensionale Pldne gezeichnet, .... .“ (Bauen-planen
4.0 2015: 7-8) Im Unterschied dazu ermdglicht BIM
die Erfassung und Verknipfung unterschiedlichster
Daten zu einem Bauwerk. Mit Hilfe eines dreidimen-
sionalen Bauwerkmodells werden fachspezifische
Bauwerksmodelle in ein Gesamtmodell integriert. Alle
Planungsbeteiligten und Bauausfiihrenden kénnen auf
das aktuellste Gesamtmodell zuriickgreifen. So kon-
nen Unstimmigkeiten bei der Planung schnell erkannt
und behoben und die Abldufe beim Bau optimiert
werden. Bauwerksmodelle bestehen aus dreidimen-
sionalen virtuellen Bauteilen, Platzhaltern fiir Bauteile
oder Rdumen (vgl. Bauen-planen 4.0 2015: 9). Zu den
einzelnen Bauteilen kdnnen Informationen zu Position
im Bauwerk, Material, Kosten, Lebensdauer, Instand-
haltungszyklen und vielem mehr gespeichert werden.
Mit Hilfe dieser Informationen ist die Betrachtung des
gesamten Lebenszyklus eines Bauwerks maglich (vgl.
ebd.).

6)

7

9)

Bevdlkerungsvorausberechnungen gehen davon aus, dass die Bevdlkerungszahl fiir Oberfranken von 2015 bis 2035 um 5,1 % sinkt, wéhrend die Bevélkerung in Oberbayern im gleichen
Zeitraum um 11,5 % wéchst. Auch hinsichtlich der Altersstruktur unterscheiden sich die bayerischen Regierungsbezirke. Dies macht sich bei der Entwicklung der Altersquotienten bemerk-
bar: Der Altenquotient wird in Oberbayern von 31,3 im Jahr 2015 auf 41,1 im Jahr 2035 steigen; in Oberfranken betrug der Altenquotient 2015 36,1; er wird bis 2035 auf 57,8 ansteigen
(vgl. Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2016: 18).

Auch die Alterung der Bevdlkerung schreitet in den oberfréankischen Landkreisen und kreisfreien Stadten unterschiedlich schnell voran. Der fiir den 31.12.2035 berechnete Altenquotient
fallt fiir die kreisfreien oberfrankischen Stddte Bamberg und Bayreuth mit 43,0 bzw. 45,3 am geringsten aus — fiir die oberfrankischen Landkreise Hof, Kronach und Wunsiedel i. Fichtel-
gebirge weisen die Berechnungen fiir das Jahr 2035 einen Altenquotienten von lber 69 aus, d. h. einem potentiellen Ruhesténdler stehen in diesen Landkreisen dann nur noch rund 1,4
potentiell Erwerbstatige gegeniiber (vgl. Bayerisches Landesamt fiir Statistik 2016: 18.)

Selbstverstandlich kdnnen auch mehrerer Personen fiir das Quartiersmanagement zusténdig sein.

Kleinstadte mit der Funktion als Grundzentrum haben Versorgungsaufgaben fiir die ortsanséssige Bevolkerung sowie fiir die Bevélkerung der Region. Grundzentren sichern die Grundver-
sorgung der Bevélkerung im ndheren Umkreis und sind mit grundlegenden Einrichtungen ausgestattet wie Mittelschule, Sportanlagen, Arztpraxen und Zahnarzten. Kleinstadte kénnen in
Teilbereichen die Funktionen von Mittelzentren iibernehmen. Mittelzentren wirken weiter in die Region hinein und verfiigen {iber weitreichendere Angebote wie Gymnasien oder Kranken-
hduser.

Im Rahmen des Case Managements werden Senioren und Angehdrige oder andere Hilfesuchende bei pflegerischen und psychosozialen Fragen beraten; gemeinsam mit dem Klienten
wird ein individuelles Hilfearrangement erarbeitet. Dabei werden sowohl die Ressourcen des Klienten, seine Fahigkeiten und sein soziales Beziehungsnetzwerk wie auch die vorhandenen
Angebote des Sozialraums — seien es professionelle oder ehrenamtliche Dienstleitungen — mit einbezogen. Im Rahmen des Care Managements werden die Angebote im Sozialraum sys-
tematisch erschlossen und entwickelt. Professionelle Dienstleistungsanbieter vor Ort werden vernetzt, um deren Angebotspalette weiterzuentwickeln und den Hilfs- und Unterstiitzungs-
bediirftigen zuganglich zu machen.

Das Quartiersmanagement sollte iiber ein Biiro in der Wohnanlage des Wohnprojektes verfiigen. Um allerdings schon vor Planung und Bau der Wohnanlage die Arbeit aufnehmen zu kénnen,
kann das Quartiersmanagement voriibergehend an bereits bestehende Anlaufstellen (Seniorenbiiro, Pflegeheim oder Sozialstation, Rathaus oder Kundenzentrum des Wohnungsunterneh-
mens) angedockt werden.

Die Stiftung Deutsche Hilfswerk (DHW) verteilt Mittel der Fernsehlotterie und fordert soziale Projekte freier gemeinniitziger Tréger in der Kinder-, Jugend-, Alten- und Gesundheitshilfe.
Thematischer Schwerpunkt der Stiftung ist die Forderung von Projekten im Bereich der Quartiersentwicklung.

Kostensparend ist beispielsweise der Einbau eines Plattformaufzugs zur ErschlieBung der Wohnungen in den Obergeschossen.

Seit der Foderalismusreform 2006 sind die Lander fiir den Bau von Sozialwohnungen zustindig, dafiir erhalten sie Geld vom Bund. Die Lander sind in der Vergangenheit sehr unter-
schiedlich mit den Geldern umgegangen: , Mecklenburg-Vorpommern, Sachsen und das Saarland haben zum Beispiel 2013/14 keine einzige Sozialwohnung gebaut, andere L&nder, wie
Nordrhein-Westfalen dagegen mehrere Tausend.“ (Nehls 2016)

10) Bundes-Wohnraumforderungsgesetz WoFG §30 (das WoFG ist dort giiltig, wo es nicht durch landesrechtliche Regelungen ersetzt worden ist), Bayerisches Wohnraumforderungsgesetz

BayWoFG Art. 18, Gesetz zur Férderung und Nutzung von Wohnraum fiir das Land Nordrhein-Westfalen WFNG NRW §19
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1. Experten der begleitenden Arbeits-
gruppe zum Forschungsprojekt

Herr Dominik Bigge, Landratsamt Forchheim,
Klimaschutzmanager fiir den Landkreis Forchheim

Herr Dr. Joachim Brech, Freiberuflicher Architekt,
Verfasser der Expertise ,,Modulares Planen und
Bauen: Kostengiinstige und qualitatsvolle Wohnungen
fiir dltere Menschen in landlichen Rdumen*

(nur erste Sitzung)

Herr Dr. Michael Briiggemann, Fraunhofer-
Informationszentrum Raum und Bau (IRB),
Fachlicher Betreuer des Forschungsvorhabens

Herr Dr. Klemens Deinzer, Joseph-Stiftung, Vorstand

Herr Helmar Fexer, Caritasverband fiir die Erzdiozese
Bamberg e.V., Stellvertr. Di6zesan-Caritasdirektor,
Bereichsleiter Soziale Dienste

Frau Ulrike Hanna, Joseph-Stiftung, Referentin
Wohnen und Soziales

Frau Lena Helldorfer, Caritasverband fiir die
Erzdidzese Bamberg e.V., Referentin Organisations-
entwicklung, Stabstelle Organisations-

und Personalentwicklung

Herr Josef Noppenberger, Caritasverband fiir die
Erzdiozese Bamberg e.V., Abteilungsleiter Gesund-
heits-, Alten- und Eingliederungshilfe

Frau Prof. Dr. Stefanie Richter, Wilhelm Lohe
Hochschule Fiirth, Professur Gesundheitswissen-
schaften

2. Forschungsdesign und Methodik
der IN DER HEIMAT WOHNEN
Standortanalysen

Im Rahmen der Standortanalysen wurde untersucht,
inwieweit das IN DER HEIMAT WOHNEN-Konzept in
den einzelnen Standorten umgesetzt wurde:

Welche Resultate wurden tatséchlich erzielt?

Wie erfolgt die Umsetzung des Projektes vor Ort? In
welcher (unterschiedlichen) Geschwindigkeit ent-
wickeln sich die Projekte im Bereich Soziales und
Wohnen? Was waren erfolgreiche Hilfsaktivititen?

Was sind die Bedingungen vor Ort? Welche Res-
sourcen (Inputs) werden eingesetzt? Wie sieht die
Zusammensetzung der Mieter aus (Incomes)? Wie
sind die Projektstrukturen? Wie sieht die Infrastruk-
tur und Bevodlkerungsentwicklung in den Kommu-
nen aus (Kontext)?

Die Standorte wurden einer Kosten-Leistungs-Ana-
lyse unterzogen, d.h. es wurde festgestellt, wie vie-
le Ressourcen eingesetzt wurden, um die erfassten
Resultate zu erreichen. Mit Hilfe der Kosten-Leis-
tungs-Analyse konnten die Standorte miteinander
vergleichen werden: Wie haben die IdHw-Standorte
bei der Kosten-Leistungs-Analyse abgeschnitten? Wie
konnen die Unterschiede begriindet werden? Welche
Bedingungen und Umsetzungsstrategien waren im
Vergleich am erfolgreichsten?

Um die dazu benétigten Informationen zu erheben,
wurden folgende Erhebungsmethoden angewandt.

Analyse von Infrastruktur- und Bevolkerungsdaten
Dokumentenanalyse von Projektberichten

Leitfadengestiitzte Interviews mit den
Quartiersmanagerinnen vor Ort (Méarz 2015)

Zusétzliche leitfadengestiitzte Interviews

(Dezember 2015) mit

— Kundenbetreuern (Abteilungsleitung Kundenbe-
treuung Joseph-Stiftung und Kundenbetreuerin
der Friedrich-Baur-GmbH)

— Geschéftsfiihrer bzw. dessen Stellvertreter
der Caritasverbande (Caritasverband Ansbach,
Caritasverband Bayreuth, Caritasverband
Lichtenfels)

— Geschaéftsfiihrer der Friedrich-Baur-GmbH

— Pflegedienstleitung der Caritas-Sozialstation
in Lehrberg

— Quartiersmanagerinnen
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Die ersten leitfadengestiitzten Interviews mit den
Quartiersmanagerinnen (Marz 2015) wurden wort-
lich transkribiert, die zusatzlichen Interviews (De-
zember 2015) aber nur stichwortartig verschriftlicht.

Interviews wie auch Projektberichte wurden einer Tab. 5).
qualitativen Inhaltsanalyse unterzogen: Ausgewdahlte

Codes

Resultate
Outputs

Umsetzung
Hilfsaktivitaten
Bedingungen
Inputs

Incomes

Struktur

Kontext

Sub-Codes
Bendtigte Informationen

Zu Hause leben.

Das ,Heimat“-Haus: Lage, Grundriss und Ausstattung der Wohnanlage bzw.
der Wohnungen, des Gemeinschaftsraums etc.

erzielte Mieten und Wirtschaftlichkeit der IN DER HEIMAT WOHNEN-H&user
Zusammensetzung der Mieter (Alter, Unterstiitzungsbedarf)

Akteure vernetzten.

Projektgruppe

Netzwerkpartner im Sozialraum

Lebendige Nachbarschaft.

Aktivitaten und Angebote von und fir IN DER HEIMAT WOHNEN-Mieter
Aktivitaten und Angebote von und fiir Blirger

Jederzeit versorgt.

Kooperationen im Versorgungssystem
Professionelle Dienstleistungen
Ehrenamtliche Unterstiitzungsangebote

Projektphasen Wohnen und Soziales im Vergleich

Investive Kosten
Nicht-investive Kosten

Selbsthilfepotential der Mieter:
Altersmischung

Anzahl der Mieter in der Hausgemeinschaft
Anteil der Eine-Person-Haushalte

Anteil der Pflegefélle

Kooperationspartner:

Akteure ,Wohnen“ (Bauherrenmodell, Investoren, Férderprogramme)

Akteure ,Soziales” (Trager Quartiersmanagement, Trager Sozialstation,

IN DER HEIMAT WOHNEN-Projektgruppe, zusétzliche Netzwerkpartner vor Ort,
Forderprogramme)

Infrastruktur
Bevolkerungsentwicklung

Textstellen wurden mit Hilfe der Software ,f4analyse”,
einer speziellen Software zur qualitativen Datenana-
lyse, Codes zugeordnet. Das Codesystem wurde im
Laufe der Analyse verfeinert und konkretisiert (siehe
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3. Besuchte ,.externen*“ Wohnprojekte

Im Rahmen einer Exkursion besuchte das Forschungs-
team im Juli und August 2015 insgesamt sechs ver-
schiedene Wohnprojekte.

Haus Charlotte

Wohn- und Baugesellschaft Calau mbH WBC
Galau, ca. 8.000 Einwohner

Landkreis Oberspreewald-Lausitz, Brandenburg

Das Projekt besteht aus einem zentral in Calau gele-
genen, umgebauten dreistockigen Gebdude. Es wurde
durch einen Gemeinschaftsraum im Dachgeschoss,
einen Fahrstuhl zum StraBenraum hin sowie einer
groBen Terrasse im riickwartigen Bereich erginzt.
Eine behindertengerechte Wohnung und sieben bar-
rierearme Wohnungen mit Wohnflachen von 41 bis 62
m2 wurden als Ein- bzw. Zwei-Raum-Wohnungen er-
richtet. Ein Grundservice und eine nicht weit entfernte
Tagespflege des DRK ermdglichen eine grundlegende
Altenpflegeversorgung. Zu dem Grundservice zahlen
die individuelle soziale Betreuung, die Vermittlungs-
und Organisationstétigkeit sowie die Organisation von
Freizeitaktivitaten.

Weitere ambulante Dienste (z.B. auch ein Friseur und
Essenslieferung) lassen sich hinzubuchen. Die Mieter
werden ermuntert, eigene bzw. gemeinschaftliche Un-
ternehmungen durchzufiihren.

Wohnen im Klassenzimmer

Biitzower Wohnungsgesellschaft mbH (BUWO)
Biitzow, ca. 7.600 Einwohner

Landkreis Rostock, Mecklenburg-Vorpommern

Eine leerstehende Schule vom Gebéudetyp ,Schwe-
rin“ aus den 70er Jahren des 20. Jahrhunderts, an der
Ortszentrumrandlage von Biitzow gelegen, wurde in
einen barrierearmen und energetischen Wohnkomplex
durch die BUWO umgebaut. So entstanden 33 Woh-
nungen zwischen 37 und 94 m2, sowie gewerblich
und gemeinschaftlich nutzbare Rdume. Darunter auch
ein Gemeinschaftsraum mit Toiletten und Kiiche. Auch
die — mit dem Aufzug leicht zu erreichende — Dachter-
rasse zahlt zu den Gemeinschaftsflachen.

Die Diakonie betreibt eine Tagespflege sowie ein Be-
ratungszentrum (Schwangerschaft, Erziehung, Familie
und Sucht- und Drogenberatung) im Souterrain, zu-
dem findet dort auch eine Physiotherapiepraxis Platz.
Das Stadtzentrum ist 10-15 Gehminuten von der An-
lage entfernt. Arzte und Einkaufsméglichkeiten sind in
unmittelbarer Umgebung.

Florinshof am Pulvermaar

»aenossenschaft am Pulvermaar - eine
sorgende Gemeinschaft eG“

Ortsgemeinde Gillenfeld, ca. 1.500 Einwohner
Verbandsgemeinde Daun (38 Ortsgemeinden),
Rheinland-Pfalz

Angestrebt ist die Schaffung eines barrierefreien
Wohnkomplexes im Ortszentrum. Zur Durchfiihrung
dieses Projektes wurde die “Genossenschaft am Pul-
vermaar - eine sorgende Gemeinschaft eG” am 15.
Oktober 2014 mit 39 Griindungsmitgliedern gegriin-
det.

Ziel ist ein moderner energieeffizienter, barrierefreier
Neubau, der Platz fiir 12 Wohnungen, mit GroBen zwi-
schen 41 und 85 m2, eine Wohngruppe mit 85 m2 fiir
3 Personen sowie einen 35 m2 groBen Gemeinschafts-
raum bietet. Pflegeeinrichtungen sollen den Bewoh-
nern den Alltag erleichtern. Zudem soll das Gebaude
Platz fiir eine Gewerbeeinheit bieten.

Damit dltere Menschen tatsdchlich so lange wie mag-
lich in ihrer gewohnten Umgebung bleiben kénnen,
hat sich die Genossenschaft dariiber hinaus das Ziel
gesetzt in Gillenfeld eine ,Sorgende Gemeinschaft*
aufzubauen.

Seniorenwohngemeinschaft Kiilz
Dorfgemeinschaft Kiilz e.V.
Ortsgemeinde Kiilz, ca. 540 Einwohner
Verbandsgemeinde Simmern/Hunsriick
(31 Ortsgemeinden), Rheinland-Pfalz

In der Ortsgemeinde Kiilz wurde ein leerstehendes
Wohngebdude in eine Seniorenwohngemeinschaft
umgebaut und mit einem Neubau ergédnzt, damit al-
tere Kiilzer in ihrem Ort auch im Alter leben kénnen.

Das Gebaude liegt zentral im oberen Ortsteil an der
HauptstraBe, bietet aber zum Tal hin einen Garten. Es
werden sechs Apartments mit je ca. 30 m2 angeboten.
Dazu kommen zwei Gastezimmer, Gemeinschaftskii-
che mit Konvektomat und Aufenthaltsrdume fiir Pfle-
gepersonal. Die Betreuung, Versorgung und Pflege der
Bewohner erfolgt ambulant durch das DRK.

Eine wichtige Rolle spielt die Einbindung des Objektes
in die Aktivitdten der Dorfgemeinschaft Kiilz e.V..
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Lebensrédume fiir Jung und Alt in Vogt
Altenhilfe der Stiftung Liebenau

Vogt, ca. 4.600 Einwohner

Landkreis Ravensburg, Baden-Wiirttemberg

Als das erste Wohnprojekt der Lebensraume fiir Jung
und Alt wurde die Anlage in Vogt von der Altenhilfe der
Stiftung Liebenau errichtet. Direkt mit der angrenzen-
den Grundschule verbunden, kdnnen die Schiiler den
Gemeinschaftsraum mit nutzen, z.B. fiir ein Mittags-
essen. Die Anlage wurde so entworfen, dass moglichst
viele Begegnungsrdume fiir die Bewohner entstehen,
wie z.B. Laubengénge zum Eingangsbereich der Anla-
ge hin. Dieser ,Lebensraum* besteht aus zwei Hau-
sern in Zeilenbauweise, eine Zeile wurde zum Zent-
rum der Anlage hin erweitert. In dieser Erweiterung
befinden sich die Gemeinschaftsraumlichkeiten und
das Biiro der Gemeinwesenarbeiterin. Ziel der Ge-
meinwesenarbeit ist es, Hilfe zur Selbsthilfe zu leisten
und die Eigenverantwortung der Bewohner zu fordern.
Dazu zéhlt auch, die Lebensrdume in das Gemeindele-
ben zu integrieren. Ein Bewohnerbeitrat vertritt dabei
die Belange der Bewohner und bestimmt bei der Aus-
wahl von Neumietern mit.

Es gibt 21 Wohnungen bis 55 m2, 21 Wohnungen zwi-
schen 56 — 60 m2 und vier Wohnungen ab 76 m2.

Das Objekt befindet sich im Zentrum der Gemeinde
Vogt, in Nachbarschaft des ortlichen Festplatzes. Es
bietet Platz fiir 65 Menschen, von denen ein Viertel der
Bewohner der Altersgruppe zwischen 18 — 39 Jahren
angehdren. Das Durchschnittsalter liegt bei 58,3 Jah-
ren (Stand 2013).

Alte Grundschule

Pflege mit Leidenschaft Erfurt GmbH (PML)
StrauBfurt, ca. 1.800 Einwohner
Verwaltungsgemeinschaft Strau3furt

(8 Mitgliedsgemeinden), Thiiringen

Das Wohnprojekt umfasst ein ehemaliges, denkmal-
geschiitztes Schulgebdude sowie ein jiingeres Neben-
gebiude. Beide wurden dem neuen Zweck entspre-
chend umgebaut und um einen zweistdckigen Neubau
erganzt. In dem alten Schulgebéude befinden sich elf
Zweiraum-Wohnungen und eine Einraum-Wohnung
fiir ,,Betreutes Wohnen®. Im Erganzungsbau sind die
Biiros des ambulanten Pflegedienstes (PflegeBienen
Thiiringen) sowie eine Tagespflege, zwei Gastezim-
mer mit Kiiche und ein Gemeinschaftsraum mit Kii-
che untergebracht. Dieser Gemeinschaftsraum, das
s0g. ,Senioren-Restaurant”, kann auch von externen
Nutzern gemietet werden. Der Neubau beinhaltet zwei
ambulant betreute Wohngemeinschaften fiir jeweils
elf Senioren. Den Bewohnern stehen jeweils ein Zim-
mer mit einer Nasszelle sowie die Gemeinschaftsrau-
me inkl. Pflegebad zur Verfiigung. Die Pflege wird von
dem ambulanten Pflegedienst ,,PflegeBienen” durch-
gefiihrt. Die ,Pflegebienen” gehdren zur Unterneh-
mensgruppe der PML Erfurt GmbH.

4. Diskussionsworkshop mit
Stakeholdern der untersuchten
IN DER HEIMAT WOHNEN-Projekte
am 16. September 2015

Fiir das Gelingen des IN DER HEIMAT WOHNEN-
Konzepts ist das Zusammenwirken vieler verschie-
dener Institutionen und Menschen erforderlich. Um
herauszufinden, wie dieses Zusammenwirken und die
Umsetzung des IN DER HEIMAT WOHNEN-Konzepts
von unterschiedlichen Stakeholdern bewertet wird,
wurden Vertreter verschiedener Stakeholdergruppen
aus den fiinf untersuchten Standorten Altenkunstadt,
Hollfeld, Pegnitz, Lehrberg und Teuschnitz zu einem
Gruppendiskussions-Workshop nach Bamberg einge-
laden.

In sieben Kleingruppen diskutierten, Biirgermeister,
Geschéftsfiihrer der Caritasverbande und Investoren,
Planer und Architekten, Mieter, Vertreter der Projekt-
gruppen, Quartiersmanagerinnen und Vertreter der
Sozialstationen (Pflegedienstleitung) folgende Fragen:

Was sind die wichtigsten Ziele, die mit dem Projekt
verbunden werden?

Was sind die wichtigsten MaBnahmen, um diese
Ziele zu erreichen?

Was sind Erfolgsfaktoren einer gelungenen Zusam-
menarbeit aller Akteure?

Was sind forderliche und hinderliche Strukturen vor
ort?

Was sind zukiinftige Herausforderungen?

Die Ergebnisse der Diskussionen in den Kleingruppen
wurden im Anschluss im Plenum vorgestellt und dis-
kutiert. Insgesamt nahmen 47 Personen teil — davon
waren 14 Personen Moderatoren bzw. Protokollanten.
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5. Befragte Experten
(Expertengespriche)

CIMA Beratung + Management GmbH,
Stadtumbau-Managerin des stadtebaulichen
Entwicklungsprozesses in Teuschnitz: Bettina Seliger
(04. Juli 2016)

Biirgermeisterin von Hollfeld: Karin Barwisch
(06. Juli 2016)

Landesbiro altengerechte Quartiere NRW,
Geschaftsfiihrer InWis Forschung & Beratung:
Torsten Bolting (8. Juli 2016)

SONG-Netzwerk: Geschéftsfiihrer Ulrich Kuhn
(18. Juli 2016)

Investor eines IN DER HEIMAT WOHNEN-Hauses im
landlichen Raum: Ursula Raab (25. Juli 2016)

Leiter des Bereichs Planen/Bauen der Joseph-Stif-
tung: Matthias Jakob (26. Juli 2016)

InWis Forschung & Beratung, Evaluation Programme
Stadtumbau: Regina Hobel (27. Juli 2016)

Gruppeninterview mit der IN DER HEIMAT WOHNEN
-Projektgruppe Altenkunstadt (22. August 2016)

Stiftung Liebenau — Altenhilfe Deutschland,
Referent der Abteilung Qualitit und Entwicklung:
Marcel Lehmann (15. September 2016)

Diakonisches Werk Bayern, Bereiche Altenpflege,
offene Altenhilfe, Hospiz: Renate Backhaus,
Dr. Barbara Erxleben (18. Oktober 2016)
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