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Der Der ÖÖffentliche ffentliche 
Gesundheitsdienst als Gesundheitsdienst als 

Koordinator und Akteur in der Koordinator und Akteur in der 
GesundheitsfGesundheitsföörderungrderung

„Ä„Älter werden im Kreis Heinsberglter werden im Kreis Heinsberg““

Dr. med. KarlDr. med. Karl--Heinz FeldhoffHeinz Feldhoff
Leiter des Gesundheitsamtes Leiter des Gesundheitsamtes 

des Kreises Heinsbergdes Kreises Heinsberg
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ISTIST-- AnalyseAnalyse

Demographische Entwicklung im Kreis unter Demographische Entwicklung im Kreis unter 
BerBerüücksichtigung der Besonderheiten in den cksichtigung der Besonderheiten in den 
kreisangehkreisangehöörigen Strigen Stäädten und Gemeindendten und Gemeinden

Vorhandene Angebote der GesundheitsVorhandene Angebote der Gesundheits--
fföörderung frderung füür Senioren r Senioren 

Vorhandene Strukturen fVorhandene Strukturen füür Senioren in der r Senioren in der 
Versorgung Versorgung 

Bisheriges ehrenamtliches EngagementBisheriges ehrenamtliches Engagement
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Generalziele:Generalziele:
1. Gesundheitsf1. Gesundheitsföörderung frderung füür Senioren r Senioren 

im Kreis ausbauenim Kreis ausbauen

2. M2. Mööglichkeiten des gesellschaftlichen   glichkeiten des gesellschaftlichen   
und sozialen Engagements fund sozialen Engagements füür r 
Senioren im Kreis aktivieren und Senioren im Kreis aktivieren und 
ausbauenausbauen

3. Soziale und gesundheitliche Ver3. Soziale und gesundheitliche Ver--
sorgung im Kreis sichernsorgung im Kreis sichern
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Aufbau der Aufbau der 
HandlungsempfehlungenHandlungsempfehlungen

Insgesamt 23 Ziele:Insgesamt 23 Ziele:

Ziele und MaZiele und Maßßnahmen in der nahmen in der 
GesundheitsfGesundheitsföörderung:  Ziele 1rderung:  Ziele 1--bis 11bis 11

Ziele und MaZiele und Maßßnahmen zur Sicherung nahmen zur Sicherung 
der sozialen und gesundheitlichen der sozialen und gesundheitlichen 
Versorgung:  Ziele 12 bis 23Versorgung:  Ziele 12 bis 23



88

Methodisches VorgehenMethodisches Vorgehen

Nach dem Auftrag in der 24. GesundheitsNach dem Auftrag in der 24. Gesundheits--
konferenz Aufteilung der Ziele in kurzkonferenz Aufteilung der Ziele in kurz--, , 
mittelmittel-- und langfristige  Maund langfristige  Maßßnahmennahmen

Bestandteil der Handlungsempfehlungen Bestandteil der Handlungsempfehlungen 
sind die Pflegeplanung fsind die Pflegeplanung füür den Kreis r den Kreis 
Heinsberg sowie die Ermittlung der Heinsberg sowie die Ermittlung der 
Basisdaten fBasisdaten füür die demographische r die demographische 
EntwicklungEntwicklung
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Methodisches VorgehenMethodisches Vorgehen

Das Projekt wendet Methoden der Das Projekt wendet Methoden der 
Partizipation, des instruktiven und Partizipation, des instruktiven und 
operativen Lernens, der teilnehmeroperativen Lernens, der teilnehmer--
orientierten Informationsvermittlung an.orientierten Informationsvermittlung an.

Dazu gehDazu gehöört die jrt die jäährliche Zusammenhrliche Zusammen--
stellung der erreichbaren Bildungsstellung der erreichbaren Bildungs--, , 
FFöörderrder-- und Praxisangebote der und Praxisangebote der 
BildungstrBildungsträägerger
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GenderaspektGenderaspekt

Die in den SettingansDie in den Settingansäätzen Erntzen Ernäährung hrung 
und Bewegung angebotenen und Bewegung angebotenen 
MaMaßßnahmen werden auch unter nahmen werden auch unter 
Genderaspekten berGenderaspekten berüücksichtigtcksichtigt

Insbesondere im Bereich der Insbesondere im Bereich der 
GesundheitsfGesundheitsföörderung bei Menschen rderung bei Menschen 
mit Migrationshintergrund gilt es fmit Migrationshintergrund gilt es füür r 
eine weitere Versteine weitere Verstäändigung zu sorgenndigung zu sorgen
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Zeitliches  VorgehenZeitliches  Vorgehen

11/05 Beauftragung zur Entwicklung 11/05 Beauftragung zur Entwicklung 
von Handlungsempfehlungen durch 23. von Handlungsempfehlungen durch 23. 
GKGK

1/06 AG 1/06 AG ÄÄlter werden unter Einbindung lter werden unter Einbindung 
der Ag der freien Wohlfahrtspflege der Ag der freien Wohlfahrtspflege 
beginnt Erstellung der HEbeginnt Erstellung der HE

6/06 Ver6/06 Verööffentlichung des Wegweisers ffentlichung des Wegweisers 
ffüür Betroffene, pflegende Angehr Betroffene, pflegende Angehöörige rige 
und Institutionen , Flyer und Institutionen , Flyer 
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Zeitliches VorgehenZeitliches Vorgehen
9/06 Vorlage der Basisdaten zur kommunalen 9/06 Vorlage der Basisdaten zur kommunalen 
Pflegeplanung Pflegeplanung „„DemoDemo--graphische Studie  zur graphische Studie  zur 
Entwicklung der BevEntwicklung der Bevöölkerung im Kreis lkerung im Kreis 
HeinsbergHeinsberg““

10/06 Sondersitzung des Ausschusses f10/06 Sondersitzung des Ausschusses füür r 
Gesundheit und SozialesGesundheit und Soziales

11/06 Verabschiedung der HE in der 24. GK11/06 Verabschiedung der HE in der 24. GK

10/07 Vorlage des 1. Teils der Pflegeplanung 10/07 Vorlage des 1. Teils der Pflegeplanung 
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Zeitliches VorgehenZeitliches Vorgehen
halbjhalbjäährliche Berichte in der Gesundheitshrliche Berichte in der Gesundheits--
konferenz und im Ausschuss fkonferenz und im Ausschuss füür Gesundheit r Gesundheit 
und Sozialesund Soziales

laufend: Begleitgruppe laufend: Begleitgruppe „Ä„Älter werden im Kreis lter werden im Kreis 
HeinsbergHeinsberg““ initiiert weitere Impulseinitiiert weitere Impulse

1/08 Einbeziehung der St1/08 Einbeziehung der Stäädte und Gemeinden dte und Gemeinden 

5/09 Fragebogenversand in die Gemeinden  5/09 Fragebogenversand in die Gemeinden  
Gangelt, Selfkant und Waldfeucht zu WohnGangelt, Selfkant und Waldfeucht zu Wohn--
und Freizeitverhaltenund Freizeitverhalten
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Zeitliches VorgehenZeitliches Vorgehen
6/09 Beschluss Kreistag HS: Einrichtung eines 6/09 Beschluss Kreistag HS: Einrichtung eines 
Seniorenbeirates als parteiunabhSeniorenbeirates als parteiunabhäängiges ngiges 
Gremium des Kreistages Gremium des Kreistages 

11/09 Ergebnisse der Befragung in 30. KGK11/09 Ergebnisse der Befragung in 30. KGK

2/10 2/10 –– 4/10 Befragung zum Wohn4/10 Befragung zum Wohn-- und und 
Freizeitverhalten sowie zur gesundheitlichen Freizeitverhalten sowie zur gesundheitlichen 
Versorgungsstruktur in Zusammenarbeit mit Versorgungsstruktur in Zusammenarbeit mit 
RWTH Aachen und den kreisangehRWTH Aachen und den kreisangehöörigen rigen 
StStäädten (audten (außßer Erkelenz) er Erkelenz) 

2/11 Ergebnisse der Befragung in 14. 2/11 Ergebnisse der Befragung in 14. 
PflegekonferenzPflegekonferenz
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AkteureAkteure

Gesundheitskonferenz, PflegekonferenzGesundheitskonferenz, Pflegekonferenz
StationStationääre und ambulante Pflegeeinre und ambulante Pflegeein--
richtungenrichtungen
KrankenhKrankenhääuseruser
ApothekerschaftApothekerschaft
ÄÄrzterzte-- und Zahnund Zahnäärztekammernrztekammern
KassenKassen-- und Kassenzahnund Kassenzahn-- äärztliche rztliche 
VereinigungenVereinigungen



1616

AkteureAkteure

Arbeitsgemeinschaft der Arbeitsgemeinschaft der 
Senioreninitiativen im Kreis HeinsbergSenioreninitiativen im Kreis Heinsberg
KreisangehKreisangehöörige Strige Stäädte und Gemeindendte und Gemeinden
KreispolizeibehKreispolizeibehöörde mit dem Fachbereich rde mit dem Fachbereich 
PrPrääventionvention
Kreissportbund mit LandessportbundKreissportbund mit Landessportbund
Kreissparkasse HeinsbergKreissparkasse Heinsberg
FreiwilligenFreiwilligen-- und Selbsthilfezentrumund Selbsthilfezentrum
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AkteureAkteure

Arbeitsgemeinschaft der freien WohlArbeitsgemeinschaft der freien Wohl--
fahrtspflegefahrtspflege
BildungstrBildungsträäger im Kreis Heinsbergger im Kreis Heinsberg
Gesetzliche und private Gesetzliche und private 
KrankenversicherungenKrankenversicherungen
Arbeitsgruppe Arbeitsgruppe ÄÄlter werden im Kreis HSlter werden im Kreis HS
Gesundheitsamt, Amt fGesundheitsamt, Amt füür Soziales und r Soziales und 
SeniorenSenioren
Amt fAmt füür Planung und Umweltr Planung und Umwelt
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SettingansSettingansäätzetze

��EinzelwohnenEinzelwohnen

��FamilieFamilie

��StationStationääre Pflegeeinrichtungen re Pflegeeinrichtungen 
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Setting Einzelwohnen Ziel 1Setting Einzelwohnen Ziel 1

Gesundes ErnGesundes Ernäährungsverhalten: hrungsverhalten: 
Kurzfristige MaKurzfristige Maßßnahmennahmen
KrankenhKrankenhääuser und die meisten user und die meisten 
Altenheime bieten Warmverpflegung Altenheime bieten Warmverpflegung 
ffüür Aur Außßenstehende anenstehende an
BildungstrBildungsträäger halten Ernger halten Ernäährungskurse hrungskurse 
ffüür seniorengerechtes Kochen vorr seniorengerechtes Kochen vor
Fortbildung fFortbildung füür Kr Kööcheche
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Ziel 1Ziel 1-- mittelfristige Mamittelfristige Maßßnahmennahmen

Oecotrophologin berOecotrophologin beräät Einrichtungen t Einrichtungen 
wie fahrbarer Mittagstisch, Metzger, wie fahrbarer Mittagstisch, Metzger, 
ambulante Dienste zur Nahrungszuambulante Dienste zur Nahrungszu--
sammensetzung (8/2007)sammensetzung (8/2007)
Gastronomie bietet flGastronomie bietet fläächendeckend chendeckend 
spezielle Seniorenessen anspezielle Seniorenessen an
Metzger geben Seniorenessen ab Metzger geben Seniorenessen ab 
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Ziel 1Ziel 1-- langfristige Malangfristige Maßßnahmennahmen

Angebote fAngebote füür Menschen mit r Menschen mit 
Migrationshintergrund werden in Migrationshintergrund werden in 
Gemeinschaftseinrichtungen und Gemeinschaftseinrichtungen und 
Gastronomie vorgehaltenGastronomie vorgehalten
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Ziel 2: Motorische und kognitive  Ziel 2: Motorische und kognitive  
FFäähigkeiten bei Senioren werden gesthigkeiten bei Senioren werden gestäärktrkt

Kurzfristig:Kurzfristig:
Angebote zur SturzprAngebote zur Sturzprääventionvention
SeniorentanzgruppenSeniorentanzgruppen
SitzgymnastikgruppenSitzgymnastikgruppen
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Ziel 2  Ziel 2  -- mittelfristige mittelfristige 
MaMaßßnahmennahmen

RegelmRegelmäßäßiges Wanderangebot figes Wanderangebot füür Seniorenr Senioren

StStüützpunktwanderntzpunktwandern

Spazierengehen in Gemeinschaft (z.B. Spazierengehen in Gemeinschaft (z.B. 
Rollatorwandern, Bewirtschaftung von Rollatorwandern, Bewirtschaftung von 
ParkbParkbäänken, Ausbauprogramm bei den nken, Ausbauprogramm bei den 
StStäädten und Gemeindendten und Gemeinden
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Ziel 3: ehrenamtliches EngagementZiel 3: ehrenamtliches Engagement

Kurzfristig:Kurzfristig:

•• Organisation von FriedhofsbesuchenOrganisation von Friedhofsbesuchen
•• Bekanntmachung von FahrdienstBekanntmachung von Fahrdienst--

angebotenangeboten
•• Kreisweiter Ausbau der TelefonkettenKreisweiter Ausbau der Telefonketten
•• Gesangsangebote in Einrichtungen fGesangsangebote in Einrichtungen füür r 

AuAußßenstehende enstehende ööffnenffnen
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Ziel 3: Erweiterung von Angeboten Ziel 3: Erweiterung von Angeboten 
zum ehrenamtlichen Engagementzum ehrenamtlichen Engagement

zur Nachbarschaftshilfezur Nachbarschaftshilfe
zur Freizeitgestaltungzur Freizeitgestaltung
zum altersadzum altersadääquaten Lernenquaten Lernen

k u r z f r i s t i g k u r z f r i s t i g 
•• Besuchsdienste (z.B. Erkelenz)Besuchsdienste (z.B. Erkelenz)
•• Handwerkerdienste Handwerkerdienste 

„„HeinzelmHeinzelmäännchenprinzipnnchenprinzip““
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Ziel 3: Ehrenamtliches EngagementZiel 3: Ehrenamtliches Engagement

Mittelfristig:Mittelfristig:

•• Kreisweiter Ausbau der BesuchsdiensteKreisweiter Ausbau der Besuchsdienste
üüber AK ber AK „„Soziales EngagementSoziales Engagement““

•• Kreisweite EinfKreisweite Einfüührung des Heinzelhrung des Heinzel--
mmäännchenprinzipsnnchenprinzips

•• Inanspruchnahme generationenInanspruchnahme generationen--
üübergreifender Arbeit (z. B. Gerderath bergreifender Arbeit (z. B. Gerderath 
Hauptschule)Hauptschule)
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Ziel 3: Ehrenamtliches EngagementZiel 3: Ehrenamtliches Engagement

Mittelfristig:Mittelfristig:

•• Ehrenamtliche Organisation der Fahrdienste Ehrenamtliche Organisation der Fahrdienste 
„„ BBüürgerbus rgerbus „„ der Kommuneder Kommune

•• Kreisweiter Ausbau des Anrufservice Kreisweiter Ausbau des Anrufservice üüber ber 
AK Soziales EngagementAK Soziales Engagement

•• Kreisweite Angebote zu ErzKreisweite Angebote zu Erzäählcafes, Malhlcafes, Mal--
kursen, Gesangsstunden (Einbeziehung kursen, Gesangsstunden (Einbeziehung 
BBüürgerfunk)rgerfunk)
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Ziel 3: Ehrenamtliches EngagementZiel 3: Ehrenamtliches Engagement

Langfristige MaLangfristige Maßßnahmen:nahmen:

Kooperationen mit den entstehenden Kooperationen mit den entstehenden 
FamilienzentrenFamilienzentren
NachbarschaftspatenschaftenNachbarschaftspatenschaften
Begehung der Ortslagen zur kreisBegehung der Ortslagen zur kreis--
weiten Verbesserung der Verkehrsweiten Verbesserung der Verkehrs--
infrastruktur (z. B. Erkelenz, infrastruktur (z. B. Erkelenz, ÜÜbachbach--
Palenberg)Palenberg)
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Ziel 4: Ausbau technischer Ziel 4: Ausbau technischer 
MMööglichkeiten fglichkeiten füür den r den äälter werdenden lter werdenden 
MenschenMenschen

E  E  -- Health   Health   -- langfristig langfristig ––

Unter Beachtung der moralisch Unter Beachtung der moralisch –– ethischen ethischen 
Aspekte und Erhalt der MenschlichkeitAspekte und Erhalt der Menschlichkeit

UnterstUnterstüützungsleistungen ftzungsleistungen füür chronisch Kranker chronisch Kranke

Weiterentwicklung des HausnotrufdienstesWeiterentwicklung des Hausnotrufdienstes
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SETTING FAMILIESETTING FAMILIE

Ziele 5 bis 7Ziele 5 bis 7

Ziel 5: ErnZiel 5: Ernäährungsverhalten wie bei Ziel 1hrungsverhalten wie bei Ziel 1

Ziel 6: Motorische FZiel 6: Motorische Fäähigkeiten wie bei higkeiten wie bei 
Ziel 2Ziel 2

Ziel 7: Familien erfahren UnterstZiel 7: Familien erfahren Unterstüützungtzung
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Ziel 11: KooperationenZiel 11: Kooperationen

Langfristig: Langfristig: ÜÜberlegungen zur Einrichtung berlegungen zur Einrichtung 
von Pflegehotels (hauswirtschaftliche von Pflegehotels (hauswirtschaftliche 
Versorgung) unter BerVersorgung) unter Berüücksichtigung der cksichtigung der 
WahlfreiheitWahlfreiheit

Nutzung von Telekommunikationsstrukturen Nutzung von Telekommunikationsstrukturen 
zur raschen Information der stationzur raschen Information der stationäären ren 
Pflegeeinrichtungen insbesondere durch Pflegeeinrichtungen insbesondere durch 
Arztpraxen und KrankenhArztpraxen und Krankenhääuseruser
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Ziel 12: Kommunale PflegeplanungZiel 12: Kommunale Pflegeplanung

Kurzfristig: Ausbau des Angebotes Kurzfristig: Ausbau des Angebotes 
Pflegetelefon  (Kreis Heinsberg/ Pflegetelefon  (Kreis Heinsberg/ „„starke starke 
PartnerPartner““/ Pflegehotline)/ Pflegehotline)

Hinweis auf Zugangswege fHinweis auf Zugangswege füür niedrigr niedrig--
schwellige Angebote und Kontaktschwellige Angebote und Kontakt--
mmööglichkeiten durch Pflegefglichkeiten durch Pflegefüührerhrer
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Ziel 12: Ziel 12: 
Kommunale PflegeplanungKommunale Pflegeplanung

Mittelfristig: Etablierung eines PflegeMittelfristig: Etablierung eines Pflege--
portalsportals
Etablierung eines Ermittlungsverfahrens Etablierung eines Ermittlungsverfahrens 
zum Hilfebedarf fzum Hilfebedarf füür an Demenz erkrankte r an Demenz erkrankte 
Menschen Menschen 
Weiterer Ausbau der Angebote fWeiterer Ausbau der Angebote füür der de--
mentiell erkrankte Menschen mentiell erkrankte Menschen 
Fortsetzung der SchulungsmaFortsetzung der Schulungsmaßßnahem fnahem füür r 
AngehAngehöörige bei  Demenz rige bei  Demenz 
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Ziel 12: kommunale PflegeplanungZiel 12: kommunale Pflegeplanung

Langfristig: dezentrale Angebote zur Langfristig: dezentrale Angebote zur 
Etablierung von BeratungsmEtablierung von Beratungsmööglichkeiten glichkeiten 
ffüür Demenz im Sinne dezentraler r Demenz im Sinne dezentraler 
Angebote Angebote 

Entwicklung von GEntwicklung von Güütekriterien  ftekriterien  füür r 
Einrichtungen zur Versorgung von Einrichtungen zur Versorgung von 
dementiell erkrankten Menschen dementiell erkrankten Menschen 
(Demenz(Demenz--Label)Label)
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Ziel 12: Ziel 12: 
Entwicklung neuer WohnformenEntwicklung neuer Wohnformen

Mittelfristig: neue Modelle des Mittelfristig: neue Modelle des 
Zusammenlebens Zusammenlebens äälterer Menschen lterer Menschen 
werden forciert, z.B.  Wohngemeinwerden forciert, z.B.  Wohngemein--
schaftenschaften

Auswertung der Ergebnisse der Auswertung der Ergebnisse der 
BBüürgerbefragung zu alternativen Wohnrgerbefragung zu alternativen Wohn--
formen in Erkelenz durch Runden Tischformen in Erkelenz durch Runden Tisch
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Ziel 13: Vernetzung der Ziel 13: Vernetzung der 
medizinischen Leistungstrmedizinischen Leistungsträägerger

Kurzfristig: Weiterentwicklung der Kurzfristig: Weiterentwicklung der 
integrativen Diabetesversorgung im Kreisintegrativen Diabetesversorgung im Kreis

Schaffung von Angebotsstrukturen fSchaffung von Angebotsstrukturen füür die r die 
Versorgung alter Menschen Versorgung alter Menschen 
(station(stationäär/ ambulant; Hausbesuchssystem)r/ ambulant; Hausbesuchssystem)
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Ziel 13: VernetzungZiel 13: Vernetzung

Mittelfristig: Institutionalisierung der ZuMittelfristig: Institutionalisierung der Zu--
sammenarbeit mit der psychiatrischen sammenarbeit mit der psychiatrischen 
Institutsambulanz Gangelt (PIA)Institutsambulanz Gangelt (PIA)

DurchfDurchfüührung gerontopsychiatrischer hrung gerontopsychiatrischer 
Diagnostik durch entsprechende FachDiagnostik durch entsprechende Fachäärzterzte

KooperationsvertrKooperationsverträäge zwischen stationge zwischen stationäären ren 
Pflegeeinrichtungen und PIA/ niedergePflegeeinrichtungen und PIA/ niederge--
lassenen lassenen ÄÄrztenrzten

Organisation der Begleitung zu Organisation der Begleitung zu 
Arztbesuchen durch das EhrenamtArztbesuchen durch das Ehrenamt
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Ziel 13: VernetzungZiel 13: Vernetzung

Langfristig: Etablierung elektronischer Langfristig: Etablierung elektronischer 
Kommunikationsstrukturen zum Kommunikationsstrukturen zum 
Weiterleiten der Weiterleiten der 
PflegePflegeüüberleitung/ Medikamentenlistenberleitung/ Medikamentenlisten

Sinnvolle Nutzung der elektronischen Sinnvolle Nutzung der elektronischen 
Gesundheitskarte (2011 ff.)Gesundheitskarte (2011 ff.)
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Ziel 15: Hilfestellungen fZiel 15: Hilfestellungen füür sozial r sozial 
Benachteiligte und Menschen mitBenachteiligte und Menschen mit
MigrationshintergrundMigrationshintergrund

Kurzfristig: Einbeziehung des IntegrationsKurzfristig: Einbeziehung des Integrations--
beauftragten in das Gesamtkonzept des beauftragten in das Gesamtkonzept des 
ProjektesProjektes

Mittelfristig: UnterstMittelfristig: Unterstüützung des Ftzung des Föördervereins rdervereins 
„„ Alt hilft Jung, Jung hilft AltAlt hilft Jung, Jung hilft Alt““

Angebotsstrukturen fAngebotsstrukturen füür pflegebedr pflegebedüürftige rftige 
(geistig(geistig--) Behinderte mit dezentralen Strukturen) Behinderte mit dezentralen Strukturen
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Ziel 15: Hilfestellungen fZiel 15: Hilfestellungen füür r 
sozial Benachteiligtesozial Benachteiligte

Langfristig: UnterstLangfristig: Unterstüützung der Aktivittzung der Aktivitääten ten 
von Lebenshilfe e.V. Heinsberg und der von Lebenshilfe e.V. Heinsberg und der 
Gangelter Einrichtungen zur Gangelter Einrichtungen zur 
Weiterentwicklung der vorhandenen Weiterentwicklung der vorhandenen 
StrukturenStrukturen
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Ziel 16: Versorgung geriatrischer Ziel 16: Versorgung geriatrischer 
PatientenPatienten

Mittelfristig: EinfMittelfristig: Einfüührung des gerihrung des geri--
atrischen Assessments bei Entlassung atrischen Assessments bei Entlassung 
aus der Psychiatrie und Fortfaus der Psychiatrie und Fortfüührung im hrung im 
ambulanten Bereichambulanten Bereich
Modellhaft im  Modellhaft im  ÄÄrzterzte-- und Gesundheitsund Gesundheits--
verbund Rur e.V. verbund Rur e.V. 
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Ziel 17: DurchlZiel 17: Durchläässigkeit der ssigkeit der 
Versorgungsbereiche wird erhVersorgungsbereiche wird erhööhtht

Kurzfristig: DurchfKurzfristig: Durchfüührung von Hausbehrung von Hausbe--
suchen zur speziellen Versorgung diabetosuchen zur speziellen Versorgung diabeto--
logischer Patientinnen und Patienten in Zulogischer Patientinnen und Patienten in Zu--
sammenarbeit mit medizinischen Fachbesammenarbeit mit medizinischen Fachbe--
rufen; Schwerpunktbildung durch das KH HSrufen; Schwerpunktbildung durch das KH HS

DurchfDurchfüührung einer weiteren Fortbildungshrung einer weiteren Fortbildungs--
veranstaltung veranstaltung „Ü„Überleitungberleitung““
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Ziel 22: Entwicklung von DienstleistungsZiel 22: Entwicklung von Dienstleistungs--
angeboten durch Verwaltung im Hinblick auf angeboten durch Verwaltung im Hinblick auf 
die Beddie Bedüürfnisse rfnisse äälterer Menschenlterer Menschen

�� UnterstUnterstüützung der Runden Tische in den tzung der Runden Tische in den 
kreisangehkreisangehöörigen Strigen Stäädten und Gemeinden im dten und Gemeinden im 
Sinne der generationenSinne der generationenüübergreifenden bergreifenden 
AnsAnsäätzetze

�� Schaffung eines positiven Leitbildes fSchaffung eines positiven Leitbildes füür die r die 
äälter werdende Bevlter werdende Bevöölkerung (Alter ist jung)lkerung (Alter ist jung)

�� Anpassung der Kulturzeiten an die Anpassung der Kulturzeiten an die 
BedBedüürfnisse der Seniorenrfnisse der Senioren

�� ÖÖPNVPNV--Angebote zur Erreichbarkeit von Angebote zur Erreichbarkeit von 
Kulturangeboten und sozialer Hilfen Kulturangeboten und sozialer Hilfen 
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Ziel 23:Ziel 23: Schaffung seniorenSchaffung senioren--
gerechter Infrastrukturen (1)gerechter Infrastrukturen (1)

das heidas heißßt: t: 

��Seniorengerechtes BauenSeniorengerechtes Bauen
��Seniorengerechte BewegungsSeniorengerechte Bewegungs-- und und 

SportangeboteSportangebote
��Seniorengerechter Seniorengerechter ÖÖPNVPNV
��Barrierefreie ZugBarrierefreie Zugäänge nge 



4545

Ziel 23:Ziel 23: Schaffung seniorenSchaffung senioren--
gerechter Infrastrukturen (2)gerechter Infrastrukturen (2)

��DurchfDurchfüührung entsprechender Prhrung entsprechender Prüüff--
verfahren mit einem Anforderungsverfahren mit einem Anforderungs--
profil gemprofil gemäßäß der Behaviourder Behaviour--Setting Setting 
Methode Methode 

��Schaffung eines barrierefreien UmSchaffung eines barrierefreien Um--
feldes in den kreisangehfeldes in den kreisangehöörigen Strigen Stäädten dten 
und Gemeinden und Gemeinden 

��Schaffung ausreichender Sicherheit auf Schaffung ausreichender Sicherheit auf 
StraStraßßen und Wegen im Kreisgebiet en und Wegen im Kreisgebiet 
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Aussichten:Aussichten:

�� Leben und Wohnen im AlterLeben und Wohnen im Alter

�� Integration von Altenhilfeplanung und Integration von Altenhilfeplanung und 
kommunaler Pflegeplanung kommunaler Pflegeplanung 

�� Weiterentwicklung der lokale Strukturen Weiterentwicklung der lokale Strukturen 
unter quartiersbezogener Sichtweise unter quartiersbezogener Sichtweise 

�� Einbeziehung des bEinbeziehung des büürgerschaftlichen rgerschaftlichen 
Engagements und der Selbsthilfe Engagements und der Selbsthilfe 

�� Herstellung des Quartiersbezugs Herstellung des Quartiersbezugs 
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Quartiersbezug: Quartiersbezug: 

-- Gemeinsame IdentitGemeinsame Identitäätt
-- MMöögliche Interaktionsgliche Interaktions-- und und 

Kommunikationsdichte Kommunikationsdichte 
-- BezugsgrBezugsgrößöße: ca. 5.000 bis 15.000 e: ca. 5.000 bis 15.000 

Einwohner in der Literatur Einwohner in der Literatur 
-- Empfehlung: StEmpfehlung: Stäädtedte-- und Gemeindebezugund Gemeindebezug
-- Handlungsempfehlungen pro Handlungsempfehlungen pro 

Stadt/Gemeinde in 2/11Stadt/Gemeinde in 2/11
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PerspektivenPerspektiven

1. 1. Intensivierung der quartiersIntensivierung der quartiers--
bezogenen Sichtweisen nach Vorlage bezogenen Sichtweisen nach Vorlage 
der Handlungsempfehlungen der Handlungsempfehlungen 

2. 2. Modellvorhaben zum Dementia Care Modellvorhaben zum Dementia Care 
Mapping im ambulanten Bereich in Mapping im ambulanten Bereich in 
Zusammenarbeit mit dem Deutschen Zusammenarbeit mit dem Deutschen 
Zentrum fZentrum füür Neurodegenerative r Neurodegenerative 
Erkrankungen (2011 bis 2013)Erkrankungen (2011 bis 2013)
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FazitFazit

1.1. Gesundheitskonferenz und die Gesundheitskonferenz und die 
Pflegekonferenz sind als Motoren und Pflegekonferenz sind als Motoren und 
Koordinatoren gut geeignet, die Koordinatoren gut geeignet, die 
gesundheitliche und soziale gesundheitliche und soziale 
Versorgung der BevVersorgung der Bevöölkerung zu lkerung zu 
verbessern. Dabei kommt dem verbessern. Dabei kommt dem 
ÖÖffentlichen Gesundheitsdienst eine ffentlichen Gesundheitsdienst eine 
lenkende und koordinierende Rolle bei lenkende und koordinierende Rolle bei 
MaMaßßnahmen der Gesundheitsfnahmen der Gesundheitsföörderung rderung 
zu. zu. 
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FazitFazit

2.2. Bei bewBei bewäährter und vertrauensvoller hrter und vertrauensvoller 
Zusammenarbeit lassen sich Zusammenarbeit lassen sich 
vereinbarte Ziele und vereinbarte Ziele und 
Handlungsempfehlungen zeitnah Handlungsempfehlungen zeitnah 
umsetzen. umsetzen. 

3. Dabei sollen im st3. Dabei sollen im stäändigen Dialog mit ndigen Dialog mit 
der Politik die erreichten Ergebnisse der Politik die erreichten Ergebnisse 
zeitnah kommuniziert und der zeitnah kommuniziert und der 
ÖÖffentlichkeit vorgestellt werden. ffentlichkeit vorgestellt werden. 
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