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So sind wir!
Daten und Fakten fiir Sachsen-Anhalt

Bevolkerung 2010
2.335.006 Einwohner

Prognose 2025
1.939.342 Einwohner

Geburten 2010
17.300 Lebendgeborene

Pflegebedarf (Pflegestatistik 2009)
80.667 Pflegebedurftige

Bevdlkerung nach Altersgruppen 2010
20,4 % unter 25-Jahrige

55,4 % 25-bis 65-Jahrige
24,2 % 65-jahrig und alter

Prognose 2025
31,2 % 65-jahrig und alter

Versorgung (Pflegestatistik 2009)

511 Pflegedienste 7.904 Beschéftigte
438 Pflegeheime 17.301 Beschaftigte
20 Vorsorge- und Rehaeinrichtungen
50 Krankenhauser

Burgerschaftliches Engagement
in 10 Landkreisen Freiwilligenagenturen, Ehren-
amtsborsen und Engagementzentren
27 Mehrgenerationenhauser
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Thematische Einleitung

Der Demographische Wandel ist mit seinen
tiefgreifenden Auswirkungen auf alle gesell-
schaftlichen Bereiche im offentlichen Diskurs
angekommen. Grund fur die Veranderungen
in der Bevolkerungszusammensetzung sind
die seit Mitte der 1970er Jahre in Westdeutsch-
land anhaltend niedrigen Geburtenraten sowie
geringe Zuwanderungszahlen, die den Uber-
schuss der Sterbefalle gegenuber den Gebur-
ten nicht kompensieren. Besonders ausge-
pragt ist dieser Prozess in Sachsen-Anhalt.
Auch hier gingen die Geburtenzahlen drama-
tisch zurtick. Hinzu kam eine massive Abwan-
derung von jingeren Personengruppen vor
allem in den Westen Deutschlands. Das Ergeb-
nis dieser regional mit unterschiedlicher Intensi-
tat erfolgenden Prozesse sind Schrumpfung
und Alterung der Bevolkerung und eine Diffe-
renzierung kommunaler Entwicklung in Wachs-
tumsgebiete und Regionen mit ricklaufiger Ent-
wicklung.

Nach der 5. Regionalisierten Bevolkerungs-
prognose ist im Zeitraum von 2008 bis 2025
mit einem Bevolkerungsriickgang von 18,6 %
zu rechnen. Gravierender als diese Abnahme
sind die Verschiebungen im Altersaufbau der
Gesellschaft. Die Bevélkerung im erwerbsfa-
higen Alter wird gegenuiber dem Jahr 2009 bis
zum Jahr 2015 um knapp 9,1 % bzw. bis zum
Jahr 2025 um gut 26,3 % abnehmen. Dieser
Ruckgang wird erhebliche Auswirkungen auf
das Fachkrafteangebot fur die Wirtschaft ha-
ben. Die alteren Jahrgénge bleiben stark be-
setzt. Der Anteil hochbetagter Menschen Uber
85 Jahre wird deutlich ansteigen, was erheb-

liche Auswirkungen auf den Gesundheits- und
Pflegedienstleistungsbereich haben wird.

Die Zahl der Personen im Rentenalter wird
bezogen auf die Zahl der Personen im Er-
werbsalter vor allem in den Landkreisen stark
zunehmen, so dass 2025 auf 100 Erwerbs-
fahige bis zu 72 Personen im Rentenalter kom-
men. Die Entwicklung in Magdeburg und Halle
verlauft wesentlich gunstiger: Auf 100 Er-
werbsfahige werden 2025 nur 42 bzw. 45 Men-
schen im Rentenalter kommen und gleichzei-
tig etwas mehr Kinder und Heranwachsende
als in den Landkreisen. Die Wahrung gleich-
wertiger Lebensverhaltnisse im gesamten
Land bleibt daher fur die kommenden Jahre
eine Herausforderung.

Eine zentrale Aufgabe fir die Kommunen ist
es, eine moglichst hohe Lebensqualitat fur die
Seniorinnen und Senioren zu erreichen.
Deshalb wird es mehr als in den vergangenen
Jahrzehnten neben der Sicherung der Ver-
sorgung darauf ankommen, die Gesundheit
der Alteren zu fordern und ihre Potenziale zu
nutzen. In der Regionalkonferenz ,So sind wir!
Gesund und aktiv alter werden in Sachsen-An-
halt“ standen diese Herausforderungen auf der
Tagesordnung. Daten und Fakten wurden pra-
sentiert und aus der Praxis berichtet. Ca. 80
Vertreterinnen und Vertreter aus den Bereichen
Gesundheit, Soziales und Bildung sowie aus
Politik und Verwaltung tauschten sich aus und
diskutierten miteinander iber Chancen und
Risiken fur ein gesundes Alterwerden in
Sachsen-Anhalt.



1. Grul3worte

Prof. Dr. Andreas Geiger
Landesvereinigung fur Gesundheit Sachsen-Anhalt e.V.

eroffnete als Vorsitzender der Landesvereinigung fur Gesundheit
Sachsen-Anhalt e. V. die Regionalkonferenz ,So sind wir! Gesund
und aktiv alter werden in Sachsen-Anhalt‘. Er begruf3te die
Vertreterinnen und Vertreter aus Politik, Wissenschaft und
Wirtschaft, hiel3 Seniorenvertretungen und Fachkrafte der
Seniorenarbeit sowie aus dem Gesundheitswesen willkommen
und propagierte den interdisziplindren Austausch. Da es kein
Patentrezept géabe, gesund alt zu werden, seien die Bereiche zu
identifizieren und weiterzuentwickeln, die ein gesundes Altern
ermoglichen. Er legte den Teilnehmenden das Ziel nahe — den
aktuellen Stand gesunden Alterns im Land Sachsen-Anhalt zu
reflektieren, sich und ihre Strukturen zu vernetzen und gute
Beispiele aus der Praxis in andere Landesteile zu transferieren.
Er lud zur Inspiration und zur Neugierde auf ein gesundes und
aktives Alterwerden mit all seinen Facetten ein und dankte fiir die
Bereitschaft, den Prozess des Alterwerdens unserer Gesellschaft
bewusster gesund zu gestalten und ihn als einen Reifeprozess
fur ein liebens- und lebenswertes Sachsen-Anhalt zu betrachten.

Prof. Dr. Andreas Geiger,
Landesvereinigung fur Gesundheit Sachsen-Anhalt e. V.

Norbert Bischoff
Minister flr Arbeit und Soziales Sachsen-Anhalt

begriufite die Teilnehmenden und verwies in seiner Rede auf die
Vielfaltigkeit des Alterns und die notwendigen Rahmenbedin-
gungen, die ein gesundes und aktives Altern ermdglichen. Es beduir-
fe spezifischer Strategien, die die regionalen Besonderheiten be-
rucksichtigen. Er umriss das Seniorenpolitische Programm , Aktiv
und selbstbestimmt” und skizzierte einige im Land Sachsen-Anhalt
bereits umgesetzte MaRnahmen und erfolgversprechende An-
satze, wie bspw. die Mehrgenerationenhauser. Dariber hinaus
verwies Minister Bischoff auf die besondere Berucksichtigung von
Seniorinnen und Senioren als Zielgruppe im Gesundheitsziele-

Norbert Bischoff,
Arbeits- und Sozialminister Sachsen-Anhalt



prozess des Landes. Er betonte die Herausforderungen im Kontext
zum demografischen Wandel, vor denen das Bundesland
Sachsen-Anhalt steht und lobte das groRe Engagement von
Institutionen, Akteurinnen und Akteuren, Vereinen und Verbanden,
die sich fur die Interessen und Belange alterer Menschen einset-
zen. Abschliel3end wiinschte er der Veranstaltung einen guten
Verlauf mit anregenden Diskussionen und vielen Impulsen.

Dr. Monika Koster
Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BZgA)

Sehr geehrter Herr Minister Bischoff,
sehr geehrter Herr Prof. Geiger,
sehr geehrte Frau Prof. Walter,

sehr geehrter Herr Dr. Wahl,

meine sehr geehrten Damen und Herren,

ich freue mich, Sie heute hier in Magdeburg zu unserer Regional-
tagung begrifRen zu kénnen. Die heutige Konferenz findet im
Rahmen der BZgA-Veranstaltungsreihe ,,Gesund und aktiv alter
werden” statt. Diese Tagungen fihren wir in allen Bundeslandern
durch, gemeinsam mit den jeweiligen Akteuren.

Daher mdchte ich mich zunéchst bei Herrn Minister Bischoff sowie
auch der Landesvereinigung fur Gesundheit Sachsen-Anhalt e. V.
fur die gute Kooperation bei der Planung und Vorbereitung der
Konferenz bedanken. Wir kbnnen ja bereits auf eine langjahrige
gute Zusammenarbeit zurtickblicken, so z. B. im Zusammenhang
des Nationalen Kooperationsverbundes ,,Gesundheitsforderung
bei sozial Benachteiligten®.

Gerade die Vernetzung und das Zusammenwirken von Bund,
Landern und Kommunen sind wichtig, denn die demografische
Entwicklung bringt eine Reihe von Herausforderungen und Chan-
cen mit sich. Wenn wir sektoribergreifend arbeiten und zudem

Dr. Monika Koster,
BZgA



viele Bereiche einbeziehen, haben wir die Aus-
sicht, hier wirklich etwas zu erreichen.

Kurz vor dem Start des Européischen Jahres
2012 des aktiven Alterns und der Solidaritat
zwischen den Generationen wollen wir uns im
Rahmen der heutigen Tagung explizit die
Frage stellen, auf welche Weise wir ein gesun-
des Alterwerden in den Regionen unterstit-
zen kdonnen. Daher freue ich mich sehr daru-
ber, dass wir uns heute in diesem Kreis und
in der Zusammensetzung sehr unterschiedli-
cher Akteurs- und Arbeitsbereiche gemein-
sam die Zeit nehmen, die anstehenden Fra-
gen und Herausforderungen zu diskutieren.

Ein Blick auf die Fakten: Die Menschen wer-
den &lter — eine gute Nachricht. Die Zusam-
mensetzung der Bevolkerung &ndert sich. Wir
reden Uber Gesellschaften mit immer mehr
alteren Menschen. Bis zum Jahr 2030 wer-
den ca. 28 Millionen Menschen tiber 60 Jahre
in Deutschland leben. Wichtig ist es, dass
Menschen ihr Leben so lange wie mdglich
aktiv gestalten kdnnen, dass sie ihre Res-
sourcen ausschopfen kdnnen, dass sie sich
einbringen kdnnen, dass sie teilhaben. Dies
ist ein zentraler Aspekt im Zusammenhang
der Gesundheitsforderung. Es geht um Teil-
habe an vielen Bereichen des gesellschaft-
lichen Lebens. In diesem Zusammenhang
sind auch Anerkennung und Wertschatzung
wichtig, ebenso stellt sich die Frage der Sinn-
stiftung. Soziale Kontakte sind von zentraler
Bedeutung, der Austausch miteinander, auch
zwischen den Generationen. Es geht um ein

Mitreden und Mitgestalten, um gelebte Partizi-
pation, um ein Mehr an Lebensqualitat.

Es geht in diesem Zusammenhang immer
auch um ein zeitgeméafes und realistisches
Altersbild. Wir sollten darauf achten, nicht nur
von Defiziten, von Belastungen, Problemen
und Kosten zu sprechen — wir alle kennen die
Begriffe ,Alterslast”, ,Vergreisung der Gesell-
schaft®. Wir sollten vor allem die Potentiale
aufzeigen — fur jeden Einzelnen und fir die
Gesellschatft.

Meine Damen und Herren,

Alterwerden ist ein Prozess und wir sollten
uns vor Augen halten, dass ,alter sein“ bzw.
»alt sein“ eine Lebensphase von in der Regel
mehreren Jahrzehnten umfasst. Diesem lan-
gen Zeitraum sollten wir sehr bewusst eine
eigene und spezifische Bedeutung zuspre-
chen. Es geht um Selbstbestimmung, um
Gestaltungsmaoglichkeiten, um Lebensqualitat
in der zweiten Lebenshélfte und hiermit auch
um ganz zentrale Aspekte eines gesunden
Alterwerdens.

Die entscheidende Frage ist: Mit welchen
Strategien kénnen wir aus unseren Arbeits-
bereichen heraus dazu beitragen, dass die
Teilhabe alterer Menschen gefdrdert wird,
dass ein gesundes und selbstbewusstes Alter-
werden in der heutigen Gesellschaft unter-
stutzt wird? Hierzu missen wir uns zunachst
die Zielgruppe sehr genau ansehen sowie
auch die regionalen Besonderheiten.



Wir wissen, dass es ,die* alteren Menschen
nicht gibt, es handelt sich um eine sehr hete-
rogene Zielgruppe. Die Voraussetzungen und
Lebensverlaufe sind unterschiedlich. Die per-
sonlichen Lebensumstande spielen gerade
auch im Gesundheitszusammenhang eine
zentrale Rolle: Es stellt sich z. B. die Frage:
Ist jemand in die Familie eingebunden? Wie
sieht es mit den sozialen Kontakten aus? Dies
ist von vielen Faktoren abhéngig, z. B. von der
raumlichen Nahe zur Familie.

Bezogen auf diese Frage haben wir gerade
in der heutigen Zeit sowie auch in spezifischen
Regionen, z. B. im landlichen Raum, ganz
andere Voraussetzungen, als wir dies vor
zwanzig Jahren hatten. Es stellen sich u. a.
die folgenden Fragen: Gibt es Unterstitzung
fur die Dinge des Alltags, die vielleicht nicht
mehr problemlos alleine bewaltigt werden
konnen? Das kann z. B. den Einkauf betref-
fen, oder die Begleitung zum Arzttermin. Oft-
mals sind die Wege beschwerlich oder die
Nutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel problema-
tisch. Viele der Fragen gerade auch in den
Bereichen Wohnen, Infrastruktur, Mobilitat soll-
ten wir unter die Lupe nehmen.

Im Zusammenhang Familie und Untersttit-
zung mochte ich zudem das Thema Pflege
ansprechen: In Deutschland werden rund 1,6
Millionen Pflegebediirftige zu Hause versorgt.
Die Angehdorigen tbernehmen hier eine be-
sonders wichtige und verantwortungsvolle
Aufgabe, sie leisten viel. Ein Grol3teil der pfle-
genden Angehorigen — es sind dies meistens

Frauen — fuhlt sich durch die Pflege belastet
und weist Krankheitssymptome auf.

Sehen wir uns einige Daten zum Gesund-
heitszustand an: Uber 60 % der 55-65jahrigen
Manner und Frauen bescheinigen sich selbst
eine gute Gesundheit — eine gute Nachricht.
Viele Menschen fiihlen sich gesund — auch
im fortgeschrittenen Alter. Allerdings sind die
Préavalenz- und Inzidenzraten bei den meis-
ten behandlungsbedurftigen Krankheitsgrup-
pen bei alteren Menschen hoher, als bei jun-
geren.
Im Vordergrund stehen
Herz-Kreislaufkrankheiten
Krankheiten des Bewegungsapparates,
hierdurch funktionale Einschrankungen,
Einschrankungen der Mobilitat
Sturzunfalle: Fast ein Drittel der 65jahrigen
und Alteren stiirzt mindestens einmal jahr-
lich
Krebserkrankungen
Psychische Erkrankungen, vor allem auch
die Themen Depression und Demenz: Ein
Viertel der ab 65jahrigen hat psychische
Probleme oder Stérungen.

Ab dem mittleren Alter nimmt das Auftreten
von Mehrfacherkrankungen (Multimorbiditét)
zu, ebenso die entsprechende Einnahme
zahlreicher Medikamente.

Diese und viele weitere Aspekte miussen wir
in unsere Uberlegungen und konkreten Um-
setzungsvorhaben auf dem Gebiet der Ge-
sundheitsforderung einbeziehen. Wir sollten



gleichzeitig die Chancen und Ressourcen in
den Vordergrund ricken. Wir kdnnen davon
ausgehen, dass altere Menschen sehr viel
einbringen kénnen und auch wollen: Sie ha-
ben Lebenserfahrung, sie haben berufliche
Erfahrung und sie sind bereit, ihre Fahigkeiten
einzubringen, sich zu engagieren, z. B. in der
Seniorenarbeit vor Ort, in der Vereinsarbeit,
in BUrgerinitiativen. Hier gibt es viele prakti-
sche Beispiele, die am Nachmittag in den Fo-
ren vorgestellt werden.

Neben den individuellen Voraussetzungen
kommen vor allem auch die regionalen Be-
dingungen und Besonderheiten ins Spiel. Es
ist wichtig, die Menschen dort anzusprechen,
wo sie leben, in ihrem Stadtteil und alltagsnah,
d. h. wir sprechen hier von regionaler, von
kommunaler Gesundheitsforderung.

Strukturen und Angebote adaquat auszurich-
ten, ist nattrlich eine besondere Herausfor-
derung. Fur die Akteure und Anbieter vor Ort
stellen sich viele umsetzungsbezogene Fra-
gen. Es bedarf spezifischer Strategien, die die
regionalen Besonderheiten beriicksichtigen.
So mussen wir im ersten Schritt die Voraus-
setzungen vor Ort sehr sorgfaltig analysieren:
Wo stehen wir? Welche Strukturen sind vor-
handen? Welche Akteure, Angebote und Mog-
lichkeiten gibt es? Die Frage der Finanzen:
Wer zahlt was? Wo gibt es Versorgungs-
engpasse? Welche Anstrengungen wurden
bislang in der Region unternommen?

Und: Wie sehen die tatsachlichen Bedarfe

aus? Wie sieht es bzgl. Infrastruktur aus? Dies
betrifft Einkaufsmaoglichkeiten, Freizeitange-
bote, Sport- und Bewegungsmaglichkeiten vor
Ort? Wie sieht es mit der Erreichbarkeit von
Arzten und Apotheken aus? Gibt es entspre-
chende Bus- und Bahnverbindungen? Dies
ist regional sehr unterschiedlich und muss
sorgfaltig analysiert werden. Es ist zudem in
vielen Bereichen so, dass Malinahmen, die
sich in Bezug auf die alteren Menschen anbie-
ten, ebenso wichtig und sinnvoll sind ftir z. B.
Familien mit Kindern, denken wir u. a. an den
stadtebaulichen und Verkehrsplanungsbereich,
z. B. an das Absenken von Burgersteigen.
Dies ist fur Menschen mit z. B. Gehbhilfe, Rol-
lator oder Rollstuhl wichtig, aber ebenso hilf-
reich fur Familien mit kleinen Kindern, die mit
Kinderwagen und Buggies unterwegs sind.
Oder denken wir an ausreichende Beleuch-
tung oder an Ampelphasen, die einfach zu
kurz geschaltet sind. Es sind nichtimmer teure
und umfangreiche MalRnahmen erforderlich,
um die Sicherheit zu verbessern und Teilhabe
zu ermdglichen

Hier in Sachsen-Anhalt gibt es ja bereits viele
Erfolg versprechende Ansatze und MalRnah-
men. Seniorinnen und Senioren sind eine Ziel-
gruppe im Rahmen des Gesundheitsziele-
Prozesses, es gibt ein seniorenpolitisches Pro-
gramm, die Themen Wohnen im Alter und
Pflege werden diskutiert. Es gibt eine ganze
Reihe von Institutionen, Akteuren, Vereinen
und Verbanden, die sich fur die Interessen und
Belange alterer Menschen einsetzen, u. a.
Seniorenvertretungen, Koordinierungsstellen



und Freiwilligenagenturen, die aktiv sind.

Die Grundlage ist geschaffen und es ist in je-
dem Falle zunachst wichtig, an den vorhan-
denen Strukturen anzusetzen, diese gemein-
sam weiter zu entwickeln und mit weiteren
innovativen Ideen zu verbinden.

Dann geht es nattrlich auch um eine Starkung
der Zusammenarbeit unterschiedlicher Pro-
fessionen, Sektoren und Zustandigkeiten. Hier
konnen verbindliche Kooperationsverein-
barungen und eine interdisziplindre Zusam-
menarbeit auf Augenhothe eine zielgerichtete
Umsetzung unterstitzen.

Allerdings mussen wir, wenn wir an Koope-
rationen denken, immer auch die Sichtweisen,
die Aufgabenfelder, die Traditionen und die
Moglichkeiten der einzelnen Akteure und
Berufsgruppen im Blick haben und ernst neh-
men. Denn die Vorhaben in den Regionen mis-
sen auch leistbar sein. Manchmal ist ein
schrittweises Vorgehen angesagt. In diese
Uberlegungen sollten wir dann auch den
Bereich des Birgerengagements einbeziehen.
Ein geschicktes Ineinandergreifen von Pro-
fessionalitdt und ehrenamtlicher Unter-
stutzung kann in einigen Bereichen zu spur-
baren Ressourcengewinnen fihren.

Um die Arbeit in den Landern und auch vor
Ort in den Kommunen zu unterstitzen, fih-
ren wir als BZgA diese Regionalveranstal-
tungen durch. Es geht um Austausch und Ver-
netzung, es geht um Transfer guter Praxis.

Wir dokumentieren alle Landerkonferenzen
und stellen die Dokumentationen in Bro-
schirenform sowie auch zum Download
bereit. Es folgt dann eine differenzierte
Auswertung im Gesprach mit den beteilig-
ten Ressorts und Akteuren in 2012.

Wir haben, gemeinsam mit Praktikerinnen
und Praktikern, Arbeitshilfen mit vielen Bei-
spielen und Anregungen fur die Arbeit vor
Ort entwickelt. Die Materialien liegen heute
aus und konnen auch bei der BZgA bestellt
werden.

Daruber hinaus wird die BZgA ein Internet-
Portal ,Gesund und aktiv alter werden* auf-
bauen. Dieses Online-Angebot wird quali-
tatsgesicherte Gesundheitsinformationen
zu den zentralen Themen bereit stellen und
gleichzeitig auch als Vernetzungsplattform
fur Sie als Akteure dienen. Das Portal geht
voraussichtlich Mitte 2012 ins Netz.

Meine Damen und Herren,

in unserer heutigen Veranstaltung geht es um
gesundes und aktives Alterwerden hier in
Sachsen-Anhalt. Es geht um Daten und Fak-
ten, vor allem auch um Praxiserfahrungen. Ich
freue mich auf die Vortradge und Praxisbei-
spiele. Ich wiinsche uns eine spannende und
ergebnisreiche Konferenz, einen guten Aus-
tausch und viele Anregungen fir unsere
Arbeit.

Vielen Dank!



2. Impulsreferate

2.1 Vom passiven zum produktiven Al-
tern: Ansatze und Strategien der
Pravention und Gesundheits-
forderung

Prof. Dr. Ulla Walter
Medizinische Hochschule Hannover

Die Rolle des Alters hat sich gewandelt: Vom
betreuten Alter in den 1980er Jahren, gepragt
durch  Ruckzug,
Passivitat und Ein-
samkeit Uber das
aktive Altern Mitte
der 1990er Jahre
mit hoher korperli-
cher Aktivitat und
Lebensfreude, ak-
tive Mitarbeit und
gesellschattlicher
Viciznische Hochschule Hannover Teilhabe bis hin
zum produktiven
Altern, das gekennzeichnet ist durch die
Gestaltung des sozialen Lebens anhand

barrieren (kurze Anfahrtswege, geringe
Kosten...).

Eine groRRe Herausforderung stellt die Er-
reichbarkeit Alterer dar.

Projektbeispiele zeigen (BMBF-Projekte,
Allmer et al., Walter et al.):

Plakate sprechen bereits Bewegt-Aktive an
Manner werden Uber ein konkretes An-
gebot erreicht

Direct mailing und konkrete Terminvorgabe
fuhrt zu einer Steigerung der Teilnahmerate
Themen mussen gendersensibel adressiert
werden

Flyer etc. vor Einsatz evaluieren!

Fazit

Es bestehen deutliche Potenziale zur For-
derung der Gesundheit im Alter.

Zu ihrer Realisierung ist ein differenziertes
Altersbild erforderlich.

vorhandener Kompetenzen.

Nur wenn bestimmte Faktoren Beruck-
sichtigung finden, sind Interventionen der
Gesundheitsforderung erfolgversprech-
end:
Sie stellen einen Bezug zum Alltag her
und kdnnen leicht ins Alltagsleben inte-
griert werden.
Sie werden im sozialen Nahfeld sowie
in Gruppen durchgefuhrt.
Sie haben mdglichst niedrige Zugangs-

+ &0+ Rehasditancen
* B0+ Fabeninn Erankheilsfriherkannung, fallberogenes
Aisikomanagem

Ansédtze fiir Pravention und

Gesundheitsférderung bei Alteren

+ S0+ Arbaitnafmar
< Batrighiiche work abiity,
Varbeneitung & o

dan Ruhestand
& Priv. n Behs, Schulungen, Training
< Pravention durch den Arst,

ent

« B+ Plagende Angeharige + Paychosariale Unterstitung
+ Bi5+ Barger - mmw

Bisdungs- mJ" Kullurangebote,
raume Jur Emmlblmn und Bewegung

« 304 Plagebedutige = Pravention in der Pllege,

Walle U, 2008 M_‘H I W
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Kommunen und Akteure mussen verstarkt
aktiv eingebunden werden.

Pravention und Gesundheitsférderung im
Alter haben (noch) einen geringen Stellen-
wert und sind nicht in die verschiedenen
Bereiche der Versorgung integriert.

Es fehlen evaluierte Inter-
ventionen in Deutschland.
Es besteht Handlungs- und
Forschungsbedarf zur Rea-
lisierung von Pravention und
Gesundheitsférderung in
Deutschland (u. a. Erreichbar-
keit, Ansprache, Evaluation,
Qualifizierung).

Die Rolle des Alters-Selbstbildes
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Hegative Sicht Positive Sicht
auf Alterwerden aul Alterwarden

L Wil

Magrhitmche HoSecteds
LTTErrT

~Wallen wir vermeiden, dass das Alter zu einer spdttischen
Parodie unserer frilheren Existenz wird, so gibt es nur eine
einzige Losung, ndmlich weiterhin Ziele zu verfolgen, die
unserem Leben einen Sinn verleihen: das hingebungsvelle
Tatigsein fiir Einzelne, fir Gruppen oder eine Sache,
Sozialarbeit, politische, geistige oder schipferische Arbeit, Im
Gegensatz zu den Empfehlungen der Moralisten muss man sich
wiinschen, auch im hohen Alter noch starke Leidenschaften zu
haben, die uns ersparen, dass wir uns nur mit uns selbst
beschiftigen. Das Leben behilt einen Wert, solange man durch
Liebe, Freundschaft, Empérung oder Mitgefiihl am Leben der
anderen teilnimmt.”

Simone de Beauvolr (1870)
Dias Aler. rororo 4. Aull 2008, 5. 708
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2.2 Daten der Gesundheitsberichter-
stattung (GBE) zum Alterwerden in
Sachsen-Anhalt — eine Chance fur
die Gesundheitsforderung und Pra-
vention

Dr. rer. nat. Goetz Wahl
Landesamt fir Verbraucherschutz
Sachsen-Anhalt

Es herrscht ein
geringerer Manner-
anteil in der alteren
Bevolkerung. Die-
ser ist durch eine
landesspezifisch
erhohte Sterblich-
keit bei Mannern
begrtindet.

Dr. Goetz Wahl,
Landesamt fiir Verbraucherschutz Sachsen-Anhalt

Anders als im Bun-
desdurchschnitt gehoren Diabetes Typ 1l (E11),
Hypertensive Herzkrankheit (111) und alkoho-
lische Leberkrankheit (F10) in Sachsen-Anhalt
zu den haufigsten Todesursachen alterer
Manner (1,8x bis 4,1x erhdhte Sterbeziffer).

Auch die Morbiditat (hier gemessen an der
Krankenhausfallquote) ist bei alteren Mannern
in Sachsen-Anhalt bei diesbeziiglichen Diag-
nosen deutlich erhoht.

Die haufige Erkrankung von Mannern in Sach-
sen-Anhalt an Diabetes Typ Il, Bluthochdruck
und alkoholischer Leberkrankheit ist nicht auf
Altere beschrankt, sondern zeigt sich auch

schon deutlich in jungeren Altersgruppen.

Durch ihren kausalen Bezug zu den hier auf-
fallenden Krankheiten erweisen sich die Lan-
des-Gesundheitsziele ,Reduktion von Tabak-
konsum und alkoholbedingten Gesundheits-
schaden®, sowie ,Forderung eines gesunden
Bewegungs- und Erndhrungsverhaltens” als
sehr gut gewabhlt.

Mit Hilfe von Daten der Gesundheitsbe-
richterstattung kdnnen diese Gesundheitsziele
mit Sicht auf die altere Bevdlkerung angepasst
und fokussiert werden.

12



3. Posterprasentationen

Einen Einblick in die Praxis zu ermoéglichen und gute Umsetzungsbeispiele des Landes —
neben den Forenbeitragen — aufzuzeigen, war Ziel der Posterprasentation. Sie bot eine
Plattform, interessierte Beteliligte ins Gesprach kommen zu lassen. So stellten sich im Rahmen
der einstiindigen Prasentation 13 Projekte und Initiativen zur Gesundheitsférderung und
Pravention im Alter vor, beantworteten Fragen und tauschten Erfahrungen aus. Beteiligt haben
sich:

Alzheimer Gesellschaft Sachsen-Anhalt e. V.

AOK Sachsen-Anhalt, Landesvereinigung fir Gesundheit Sachsen-Anhalt e. V.
Seniorenvertretung der Landeshauptstadt Magdeburg e. V.

Deutsches Rotes Kreuz Landesverband Sachsen-Anhalt

Deutsches Zentrum fur Neurodegenerative Erkrankungen e. V. (DZNE)
Forschungsgemeinschatft fur Konflikt und Sozialstudien (FOKUS) e. V.
Gesellschaft fur Pravention im Alter (PiA) e. V.

IKK gesund plus

SeJu Senior- & Juniorpreneurship, Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
Fakultat fur Geistes-, Sozial- und Erziehungswissenschaften, Otto-von-Guericke-
Universitat Magdeburg

Volkssolidaritdt ASZ Olvenstedt

Alt hilft Jung Sachen-Anhalt e. V.

Landesvereinigung fir Gesundheit Sachsen-Anhalt e. V.

13



Alzheimer Gesellschaft Sachsen-Anhalt e.V.

DIE ALZHEIMER GESELLSCHAET
SACHSEN-ANHALTE.\

[st Mitglied der deutschen Alzheimer Gesellschaft (Selbsthulfe Demenz), Berlin
sowie des Pantlitischen Wohllahrisverbandes Suchsen-Anhall

]

URLAUB MIT BETROFFENEN
ANGEHORIGE ERLEBEN MIT
IHREMN KRANKEN LINBE-
SCHWERTE TAGE IN WALD-
REICHER UMGEBUNG

BERATUNG
BEFAHIGUNG VOM ANGEHORIGEN
IM UMGANG MIT BETROFFENEN

ANGEHORIGENARBEIT
REGELMALGE ANGEHCOR!-
GENTREFFEN IN LOCKERER
YERTRAUTER AUNDE. IN DENEN
GEMEINSAME SORGEN UND
PROBLEM ANGEIDROCHEN
WERDEM KOHMNEN

WIR VERTRETEN AUSSCHLIERLICH DIE INTERESSEN ALZHEIMER DEMENTER UMD IHRER ANGEHORMGEN.
UNSER ZIEL iST DIE AMIEPTANZ DIESER KRANKHEIT IN DER GESELLSCTHAFT.
WIR BEMUHEN UNS UM DIE ANGEHORIGEN UND BIETEN IHNEM INFORMATIONEN RUND UM DIE ALZHEIMER -KRANKHEIT AN
WIR ENTLASTEN DIE ANGEHORIGEN DURCH EINE ZEITWEILIGE GANZTAGSBETRELIUNG.

Agmemar Greslynat! Sactaen-Anhalt o 35110 Maporourg Am Denieaat &, Tel 03§ /2 SE G060 Fan T BT { 259 66 41 E-Mad winffaizwsmargessiyceat-ma de
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Projekt zur Gesundheitsférderung von Seniorinnen und Senioren im Stadtteil
AOK Sachsen-Anhalt, Landesvereinigung fiir Gesundheit Sachen-Anhalt e. V.

A g
Wby W (VT Bateer At el
TP ol il by, AL i Smar Syt ol

[P
amam

Projekt zur Gesundheitsforderung
fiir Seniorinnen und Senioren im Stadttell

Hintergrund

= InAnbinding an Programmgaebiete .Soziale Stadr

« Imarvenionszaimum j& Styagebest 1 Jabr (Projekiinutzen 2007-2011)

« Hohar Antell von Alersarmul betroffenar Seniorinnen und Senioren, hiufl
pe saziale lsaiation totz vorhandener Angabote sowls unzursichender
Basundhetazustand (wechselsaitigs Badingung von Gasundheitazustand,
Emkommanasiiuation und Bidungestand)

Zielstellung

» Schaffung siner gesunden physikals:hen und psycho-sazialen Umwelt

Erhdihisng des gesundhelsbezogenen Vamniworungebewusatseing

« |misgration der GesundhetsBmenung und Gesundhetsbildung in den Aling
wnd deren Berlcksichtigling bl wichigen Entschaldungen

« Entwicklung von Kooparatiorsstrukduren

Zielgruppen
« Bowohnetinnen und Bewohnes sowie Beschaftgie von Pllegesinrichtungen
« Im ggenen Haushalt allein oder in Famde ebande Senlorinnen und Sanonen

Ergebnisse

53 wohnortnahe urd 2eiiich an den Gewohn- und Gegebenhetan der Zisigruppen
angepasste Angebote mit (ber 400 Enmlleistungen zur GesundhaitsfGrdarung flir
Saniorinnen und Senoren sowe Beschifligie In Form von Gesundhedtskurson,
Mulipliainrenschigungen und persanlichen Beratungen in den beteilgian Be-
gagnungssiatian und Pllegeainrichiungon in finf Sadten Sachsaen-Anhalts

Kooperations partner

Volkssolidargit Alen- und Servicezontrum Magdeburg-Obvenstodt
Altan= und Pliegebeim Magdeburg-Olvenstodt
Volkssaldarthl Begagnungsstiitis Stendal-Sudises
Pfiegoheim .Am Springbeq” Slendal-Stadtsea
Volkssaldareit Begegnungsstitie Hada-Sibarhihe
CURA Senlorenzentrum Halle-Siiberhdhe
Mahsgeneralionenhaus Biterfald-VWWaifen
Fredwiligenagantur MehfWERT & V. Binerfaid-YWolfan
SARA Senorenmesidane Binedsld-yYWollen
Diakonieawark Kanzler von Plau'sche Stiftung Bembung

I I T T T

Nachhaltigkeit

« Fipdart mit einem relatiy gedingen Aufsand sin gemeinsames \Vorgehen in der Stad-
teilarbef (Auf- und Ausbau von Netowerken, Schaffung eipes gesupdon Wohnum-
feidea)

» Langfristige Efekte durch Qualifizierungen von MuBipiiodnnen und Multipliatoren

» Fomsekzieng von Angeboten in Eigenregle (Vensinsgriindung, Ubsmahme durch
Krankenkassen, egenss qualiizienss Parsonal #io.)

Armgtect gk o
Uik agtFg Ab ot (1 Db Aid ol o Tiett 1 T80 0 W 00
R I e e B L T T A T o e e o B

M, St Al - D oorrihantsigmss, | Londtn Tinfls 4 50000 Mlagsatang
Tl WA ENRLI P TR SRR 1 R e sl e The o P R P Tl
i ol ] VLS, Pl Wi
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Dialog der Generationen
Seniorenvertretung der Landeshauptstadt Magdeburg e. V.

bé"’“dh‘“k%
@ OO

& 5 Seniorenvertretung der N
o qv*‘g Landeshauptstadt Magdeburg e. V. <
)

Arbeitsgruppe ,,Dialog der Generationen*

Anliegen der Arbeitsgruppe:

Wir wollen den Dialog der Generationen in der Stadt Magdeburg aufbauen und fiithren.
Wir wallen die Solidaritit zwischen den Generationen firdern.
Wir wollen zwischen Jung und Alt Briicken schaffen.

Wir wollen Jung und Alt zusammenfiihren.

DAL

FENERAFIONE S

Semliiren

Dodendorfer Str.114, 39120 Magdeburg, Telefon: 0391/ 62 92 719, seniorenvertretung-md(@web.de
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Fit im Allter durch Bewegung mit unseren Bewegungsprogrammen
Deutsches Rotes Kreuz Landesverband Sachsen-Anhalt

Deutsches
Rotes
Kreuz

Bringt Bewegung
ins Leben: Gymnastik

Fit im Alter durch Bewegung mit unseren Bewegungsprogrammen

Kérperliche Leistungsféhigkeit erhalten und stérken, Freude an Bewegung finden, das sind die Ziele
der DRK-Bewegungsprogramme. Konsequent durchgefithrie Ubungen fir Gelenke, Rlicken und den
ganzen Bewegungsapparat helfen Problemen von z.B. Senioren und chronisch Kranken vorzubsugen.

Wir bieten an:

- Gymnastik

- Tanzen

- Wassergymnastik
s nga

Informationen bei Claudia Henske unter Tel.: 0345/ 500 85 51, DRK Landesverband
Sachsen-Anhalt, Rudolf-Breitscheid-StraBe 6, 06110 Halle (Saale)
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Gedéachtnisfunktionen verbessern durch sportliche Aktivitat
Deutsches Zentrum fir Neurodegenerative Erkrankungen e. V. (DZNE)
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,Gesund alter werden* — Uberblick zum Forschungsstand
Forschungsgemeinschaft fur Konflikt und Sozialstudien (FOKUS) e. V.

FOMNS FoKUS-Institut Halle, Dr. Barbel Chrapa, Kontaki Gber E-Mail- fokus-halle@web de

+Gesund ilter werden" — Uberblick zum Forschungsstand

Demografischer Wandel
In Anerkennung eines positiven Altersbildes sowie der Entwicklungspotenziale alterer
Menschen entwickelt sich eine an jhren Starken und Gestaltungsraumen orentiere
neue gesellschafiliche Perspektive.

Gesundheitsforderung und Pravention leisten in diesem Prozess sowohl einen
erheblichen Beitrag =zur Entlastung des Gesundheitssystems als auch fur die
Verbessemung der Chancengerechtigkeit unterschiedlicher Altersgruppen

Herausforderungen in der Forschung

= Ausreichende Qualitats- und Wirkungs- » Bessere Passung von Praxisansatzen an Zielgruppen
kontrolien durchgefihrier Malnahmen und Settings, z. B. auch ber Verbraucherschutz

« Stérkung der Faktenlage fir ein = Yerstirkte Mutzung aklueller Erkenntnisse zu
Praventionsgesetz zur verbindlichen Lebenslagen, gesundheitlicher Ungleichheit und
Regelung von Begriffichkeiten und Mutzbarkeit bestehender Versorgungsstrukturen fur
Zustandigkeiten systemische Zugdnge

Datenlage: Bundesrepublik Sachsen-Anhalt
Mittels Daten aus Statistik und Epidemiologie 5. Regionalisierte Bevdlkerungsprognose:
sowie sozial-  Mverhallenswissenschaflicher

Forschungsmethoden liegen vor: + Allersgruppe > 65 steigt um 7%

« Altersgruppe = 75 steigt um 31%

» _informationsdienst altersfragen™ - « Altersgruppe = 85 steigt um 60%
Sonderausgabe zum 10. Kongress
fir Gesundheitspsychologie 2011 Gesundheitsziele des Landes und Handlungskonzept
« Bundesgesundheitsblatt — Machhaltige Bevilkerungspolitik in Sachsen-Anhall 2010
Gesundheitsforschung - fokussieren auf diese Trends!
» Gesundheitsschutz Heft 8 August 2011
» Deutscher Alterssurvey (DEAS) 2010 Siehe auch Good practice = Datenbanken und
» GEDA - _Gesundheit in Deutschland Aktuell®  Modeliprojekte sowie diverse Einzelstudien verschiedener
* 6. Altenbericht der Bundesregierung Fachdisziplinen
{Altersbilder)
Hauptergebnisse
Hohe Effekte wurden nachgewiesen bei; Risiken und Ressourcen fir Gesundheait sind gut

; beschrieben, aber empirisch noch nicht sicher:
[> Impfungen (besonders im Kindesaltar)

[> Koloskopie (Darmspiegeliung) [> Unterschiede zwischen Fravsen und Mannem
[ Rauchentwihnungsprogrammen erkennbar
[= Bildungsamut erzeugt mehr gesundheitliche
+Die Neuen Alten Einschrankungen und weniger Vorbeugung
Mehr Hochbetagte [= Arbeitslosigkeit im Alter 50+ durch auBerberufliche

Die altere Bevilkerung Metzwerke kompensieren

und Ihre spezifischen [ Interventionsschwerpunkte = Heilkraft der
Anforderungen an Bewegung nutzen und Rauchen stoppen
Gesundheitsforderung > Zusammenhdnge zwischen Einstellung zum Altern
& Pravention werden und Gesundheitsempfinden/-verhalten zeichnen
differenzierter sich ab!
wahrgenommaen.
Forschungsbedarf (Auswahl)
= Erleben von Wohlbefinden im Alter s Geschlechterrollenonentierung vs. Altersandrogynitat”
» Krilerien einer wirkzsamen Bewegungs- = Wirkungen generationsbezogener Interventions-
férderung ansatze
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Wohnberatung in allen Lebensbereichen
Gesellschatt fur Pravention im Alter (PiA) e. V.

PiA G.V. | Pelrmeon: v Ak |

wy P Gesellschaft fiir Pravention
l—-u- . im Alter (PiA) e.V.

Wohnberatung in allen Lebensbereichen

Wi run

Pid staht fir die Gesellschaft fur Privention im Alter, die im November 2005 gagrindet wurde, Hervorgagangen ist Piad e\
aus der seit 1996 bestehanden studantischen [nitiative am Fachbersich Sczal-und Gesundhaeitswesen der Hochschule
Magdeburg-Stendal, Die Arbeitsschwerpunkte sind in der Wohnberatung, der Sturzprophylaxe und der Weitebildung
angesiedelt. Ein wichtiger Partner im Beraich der Wohnumfeldverbesserung ist die Pflegekasse der AOK Sachsen-Anhalt,

Die Wohnberatung filr hlters, behinderte
und pflegebediiritige Menschen umfasst
folgende Leistungen ...

» Wohnraumanpassungsmatnghmen

= Hilfsmittein

= Flanung der UmbaumaGnahme

= Information zu Fordermdaglichkedten

= Beantragung von Faérdermittein

» Begleitung wihrend der Umbauphase

Besuchen Sie unsere barrierefreie Musterwohnung!

Offnungseeiten ! Mo-Fr 9:00h - 16:00h

Vortra hulungen, Veranstaltungen
Fiir alle Intaressierten... Fiir Fflegedienste, Fachberater, Fiir Bauharren, Planer,
Arzte... Unternehmen...
= Vartragereihe 2u senlorenspezifischen = Schulungen zur Wahnungsanpassung = Kanzeptentwicklung zu Wohnfarmen
Gesundheitsfragen « Schulungen sur gmmpmph.ﬂﬂ, * Planung und Durchflhrung von

» Ausstallupgsreihe  Wahnen im Alter -
=0 sicher wie maghich™

= Gruppenangebote zur Sturzprophylaxe
» Bagegnungsangebate | -arbait

Wohnungsanpassungsmabnahmen
= Schilungen zum barrierefrelen Baven

Gesallschaft fir Pravention im Alter (FiA} eV, Telafon: 0351-8864515 Fax: 0391-8864729
Institut an der Hochschule Magdeburg-Standal E-mail: infoidpia-magdeburg.de
Brandenburger Str. 9, 39104 Magdeburg Intarnat: wenw, pla-magdaburg.de
Fik eV, o 2
poeY b
3 S rmm L
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Personal aktiv
IKK gesund plus

~+ PERSONALaktiv

‘Ein EU-Projekt zum Betrieblichen Gesundheitsmanagement fiir die Altersgruppe 50+
im Kammierbezirk Halle mit Unterstiitzung der IKK gesund plus.

Ausgangssituation:
1. Der Antedl alterer Beschaftigter in den Unternehmen nimmt tendenziell zu
2. Mitarbeiver dber 504 weisen wenlger AL-Falle, aber mehr AL-Tage im Jahr auf
3. Mitarbefter iiber 50+ leiden vorrangig an Muskel-Skelet-, Herz-Kredslauferkrankungen

Praojektgestaltung
Auswahl von 35 Projektbetrieben verschiedener Branchen
nach den folgenden Kriterien:

1. mehr als funf Mitarbeiter des Unternehmens sind aber 42 Jahre alt
2. Hihe des Krankenstandes im Unternehmen Gber vier Prozent

Analyse des Gesundheitszustandes 5 fiber:
1. Arbeitsunfahigkeitsdaten
2. Mitarbeiterbefragungen

Ergebnisse am Beispiel der ,Malerpalette Halle e.G"
Wirkung und Effektivitit betrieblicher Cesundheitsférderung auf die:

Lohnfortzahbung im Krankheitsfall Arbeitsunfshigkest im Unternehmen
g Fk'“‘-.h
= =
- - 2005 2006 2007 2009
1 ‘;\ Krankenstand! SAN 47N 20%  1.0%
g @092 . Alk-Tage absolut: B35 474 220 1a
i i AU-Tage je Mitarbeiter: 176 13,1 6. 33

-
)
L)
o
"))

-
0
=
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Grinderbegleitung mit Uni-Know-How
SeJu Senior- & Juniorpreneurship, Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg

D D Senior- & Juniorprenuership ( SIS
SEIJU Grinderbegleitung mit Uni-Know-How MAGDE

Nutzen Sie studentisches Potenzial fiir lhre Griilndung

Seju i1 ein Grunderbegbeitprojeke, das Grim- werden, die den Tellnehmern eine zukunfrsirachtige Un-
dungsintersssiertan die Moglichkeit bietet, [ m ] wrnehmensgrundung ermoglichen. Das Selu-Forderprojeks
duinfed Eiii

Bestahende Produktidesn 1echaih wellersu greift dabei aul die schon uber viele jahre bestehende Koope-
entwickeln wund parallel einen bankreifen Busi- ration swischen den Lehrsidhlen Fur Maschinenbauinforma-

nessplan zu entwerfen. Dabel werden sle von ik iProf, Vajnal und Entrepreneurship (Prof. Ranh) aurick,
& 2irem technischen upd sinem wirtschaftssissenschaftlichen die ihre *ﬂ""ﬂ'!l!“_'!ﬂ in Sachen Produktentwicklung und
Studententeam aktiv unterstutst. Sefu soll damit zur Echohung  ———ouooo o Busines plangestaltung zum Twecke der Grunder-

der Grundungsneigung von Senicren (Personen mit Indus
trigerfahrungl und Siudierenden (Junicrenl in Sachsen-Anhal )
beitragen. m Zuge dér kambinierten Begleitung aus den Be- L
reichen Wirtschaft und Technik sollen Ergelnisse geschaffen

Ligh: wkiik [EF durch den Esroplischen Sorialfonds sewie durch

das Ministerium fir Wissenschalt und Wirtschaly

] bagheitung in SeluProjekten vereinen. Selu wird
ded Landes Sachsen-Anhalt gefordert,

Aufbau und Ziele eines Griinderbegleitprojektes

Deolonimsenbation, Ay weiung

Crundeibegleiiung Unterneh-
mens-
griindung

Coritubar kluswibed:, M gtsetad)
Lohnitistellen-

(Griinder,
Machils Studantnn}

RS

Ziele: - Sensibilisierung von Studierenden und Erfindern fiar Grundungsthemen
« Aufgreifen und Weiterentwickeln von Produkt- und Geschafisideen
< Erhohung der Crindungsdynamik in 5achsen-Anhalt
- Erzeugen von Synergiceffekten durch alterubergreifende Cruppen
- Férderungen von Technologle-Grindungen

Gewinner Businessplanwettbewerb 2011

s s sps dam Projaki wasier5TRASSE enishehessas ey -
st vt il 2013 fothuen gsistbent thi St Mg -
T DG £im @inaRaITiges Tour: [rfehni biten Mg einem o
gens ertwickimen Amghihiendabs seuy kimnen spansenide
WR Sehiniwidisheien wam Lisd unil vom WAL dud Be
wlaurd werden. Qi Hundfahnes mi dem Sokath-Faknes

AA werrden rum duai fur mden Stadbeinunnden!

Diie pubiarttige Tirma dnerSens” entwiches und WASSER
wertrwitit henitectin fir die Wedizinbranche TRASSE

Ihi writey Prodokt emeSiNEOR" mngl &=

Seabilitat des Kries nach wines Bandesvarbe EE
irns el versatid den Bohandeinden Arat in
i Lige, b Shmwie dif Deitshendsn Ve R

lenzung, aber auck die Cuie sner Operatian
ubjeitey haiegen ru konnen

Ina Benkfand pL Ing. Barnd Mewticial
Adiminiseratios Anygamt hpyattney

Frodubemtmckiung Technk
el B)OI - BF - 17748
kil e . At b S e

Dipl-Yw, Thasrvien Sask
Apnpewd hparines

Crundungsbagleduny
Tel. B0 - &7 - LiARE
bt fharvhen yksk P de

Tel @181 - & - 10F01
Wil ma Sembhiedr Srvgs da

" . W rrrscemios www.seju.ovgu.de B [ ego. |
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Studie zum Einfluss von Tanz und Bewegung

Fakultat fur Geistes-, Sozial- und Erziehungswissenschaften, Otto-von-Guericke-

Universitat Magdeburg

GSE

Kaahrin Rehdeld, Anits Hokel

FAKULTAT FUR GEISTES-,
SOZIAL- UND ERZIEHUNGS-
WISSENSCHAFTEN

einer  Reihe mhﬂ und paychisther
) der

nk- und

Abbgap

ﬁ!ﬂdﬂmhﬂhm lm'mlrr w:ﬂruthndr Folgen har die hhrn.l.rdldwll ]

Alter haben urd Erkrankungen we Demenz nach sich ziehen (Ovwald, 19835, §s

it bereits bekamnt, dass Schewligheit, Kraft und Koordination awch im Aler gut

Eraiiabar sind (Schalier, 20030

Simd aber auch  keordina
n 1

AMergfitmens 81 das Tiel, daxy usier BNy von Bresguagipeogramenen erreachi
wirthen soll, wm eaglichs korperlahe, paythische und sorishs Anloederungin
erfolgraich ru meistern. Dusch dis Esnheit von Muslh und Tenr veeiden
weritboeders indibalamen, wee der rterchitholagische, der phychmanale, der
ehysiiche, der hmh el der honditionele Statui sngeipnachan. Dahar
'IAII"IIHTI:-—--. hgefuhr, dia des Einflsna von Taar und

g auf aliersk i kograive Fumbin wie e Nuids intelligens, die
allgemeine Intelbgenz und das Nbrhmdullrul.bﬂﬁmn
wniersschee.

9% Senicren sm Aler rwischen 80 i 79 labren wurden in die Tolgeaden Gruppsn
randnmeien (Tabstiek a = . a
intervenibonszein =) ] T ]

Die Probanden Lepien -

= 1 Mz, - i Fid ]

= | w pro Woche. Lol " " u
M [ " " " |
Imierventionsprogramm

Ei wurden Cenves wie Samba, Line Dance, Roch'n'Aoll, jarz Dance wym
wermitiglt. Durch das Tangen in Verbindeng mie  der  Musik  werden

Einer  delineren
gen des Tanrpens werdsn durch
Bewrgungskoppiungen, dh, i3 ilml-luu Eifvietran von meheren Kospsrieilen
in umerichiscdichen REythmen usd Richusgen srhahl. Ded Weibeian witd dunth
i@ yandsge Ofientserung im Raum und das Elnpragen sewed Schritmusler dee
Organitation win Ted- end Canckorparhewegurgen gefordan

Testmethodik:

Ex wurden folgende Verfahren im Pra-Test, Posi=Test | inach B Moaaten) und

Poai-Test 2 (nach 16 Monates) srboben

! mn 'I"m Tml?\l"l' ﬂwl.lld‘l.nﬂ 1RETH Elfullﬂqd"

ik us Muiden In

7. Leisungipenfungasystem (LPS 50+, Surm. Willmes & Horn, 19B7) e
Irfaviurg der allgemeinen Infeligenr (Raumwaritelkang, sthinsfalgemdes
Demvken, Sprachversiinnds, Wihrmehmusgiddfergnsiemangl

3 Berliner Mnielligénzafrukivmest (BIS-4, lhger, SR & Beauducel, 1997 qu
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Gemeinsam — nicht einsam!
Volkssolidaritat ASZ Olvenstedt

WIR TUN ES -
SIE AUCH ¢

Gemeinsam -
nicht einsam !

Leben
Lernen

Lachen

Bewegen

Aktiv bleiben
fiir sich
und andere !

Volkssolidaritat

ASZ Olvenstedt
Beratung - Bildung - Bewegung — Eagaunnng

Sankt-Josef-Str. S0A- ﬂﬁﬁ \
Tel 0391-7221563 E-Mail asz-o &

mmmnmmm
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Grinden und Sichern
Alt hilft Jung Sachen-Anhalt e. V.

Grunden und Sichern

ALT
HILFT
JUNG

Sachsen-Anhalt e V.

ALT HILFT JUNG ist der Zusammenschluss von
Fachleuten aus Industrie, Hondel und Hondwerk,
die aus dem aktiven Berufsleben ousgeschieden
sind und Thr Fachwissen unbirokratisch, praxisnah
und ehrenamtlich weitergeben.

= ALT HILFT JUNG besteht seit 1998

* Wir haben 22 Mitglieder

* Wir begleiteten 798 Unternehmemsgriindungen
* Darin wurden 4.800 Arbeitspléitze geschaffen

* Daraws gezahlte Steuem betrogen 1.5 Mio. Euro

a 1, 04108 Haofle (3oole), Tel: O35 ol 93 07, Foxo 0345 & 93 04, E-Mok ahj-iachaanonhalt®t-onlire .de

waw ahj-sachsenanhalt.de
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Zentrum fur Bewegungsférderung Sachsen-Anhalt und
Mecklenburg-Vorpommern
Landesvereinigung fir Gesundheit Sachen-Anhalt e. V.

g gt
i

IN FO M |z @ v

Zentrum fiir Bewegungsférderung
Sachsen-Anhalt und Mecklenburg Vorpommem

Tanziee fiir Senjorinnen und Senioren in Sachsen-Anhalt

Hintergrund

Sedl dem Frihjahr 2008 bearbeitet dieses durch das BMG gefordarte
Zenirum lir Bewegungsidrdening oin breites Aulgabenfeld, 2. B, zur Ko-
prdinienang bewegungsimernder Angabote, Vernetzung und Gewinnung
rolvinder Akioun und Inilierung necer Projakie, Kempagrien wnd Struk-
furen. in diesem Fala wurde die Privvention von bobilitbsabba und Bewe-
gungsarmul im Eandichen Raurm besonders in den Mitelpunkd genickt und
aina Varansialiung unlar gem Molio Tanzies® in dir Stadt Kiotza! Al
m Mz 2010 gesiarisl und sinmal pro Monat rogelméiliy angeloien.

Zielstellung

Initiiarung und Enbwickiung sines bemspisigebandan Bevegungsangabals
m Beresch soriale Stadl wnd im lindichen Raum. Mit deeser Fallstudie
wird diie Ermeichbarkes von Senioninnen und Senionen untersucht. Aul der
Projaki-| Manahmesbena soll der examplarische Beilrag deses Bewe-
gungsangebolos zur Verbessenng dor Chancengarochiighed dieser Bavl-
KETUNGSQNPEe QEMESSEN WErden.

Ergebnisse

« 20.04.2010 Beginn in Magdeburg, sazialer Stadliedl Kannensiieg
» 10 Tailinethmeninnen und Teilnehemer wurden amreichi

« 17032010 Beginn in Kiokoe fir don landichen Raum

» 40 Talinehmarinnen und Tellnehmer wumdan smeilchi

» 17 waitore Varanslallungen in eigenar Regie mi ja B0 bis 110 Teinshmanden
Kooperationspartner

» Alten- und Servicezenirum Bligerhaus Mapdebug

« Gasistitte Wintordelder Hof in Salowedael

» Landesvertand Senioranlans e, V.

» SoziatCentrum Altmark e. V. in Kiatos

= Tanzverein TANZ UND TAKT o,V

Nachhaltigkeit

« Kooperstonsparinar (bemehman das Projekt in Eigenregis

» Handumgsemplehlung als Impulsgeber fir Nachnutzung entwickel]
landeswedla Verbreitung der Handiungsempfehlung

Parsiniicha Baraiung our N

Einbezehung der DEHOGA als Multiplikator im Land
Prasentation im Infems

Traude und Frilz Harwig, Kidtzs: Am hebaisn mogen
wir Disco Fox, Foxtrotl und Langsamen VWalzer. Bal
ung kommi pber des Tanzen mit anderen Parinem
berhaupt nicht in Frage! Daran denken wir noch
nichi mirvmal, wioil wir aban S0 sehr g Zusam-
men lanzen.” Doch nicht aliein’ die Tenzmasin
zhehd uns in don Kdtzer Alimarksaal, wir hatwen
eina sehw schine Tischgamesnschal hier mit
sehr notion Leutan und dann machl die
Bewegung dopipelt 8o viel Spafl.”

Armgres iy
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4. Foren

Vier parallele, moderierte Foren am Nachmit-
tag des Veranstaltungstages widmeten sich
verschiedenen Ansatzen und Handlungs-
spielrdumen zur Gesundheit im Alter. Jedes
Forum fuhrte mit je vier Prasentationen in die
Themen: Gesunde Lebensweise, Burger-
schaftliches Engagement, altersgerechtes
Lebensumfeld und Gesellschaft mitgestalten
ein und lie3 Raum fiur vertiefende Diskus-
sionen.

Fur die eigene Gesundheit tragt vorrangig
jeder selbst Verantwortung. Es bedarf jedoch
Mdglichkeiten der Entfaltung und Umsetzung
individueller Winsche und Vorstellungen
sowie unterstitzender Rahmenbedingungen.
Vor diesem Hintergrund wurden in Forum 1,
moderiert von Herrn Gerriet Schroder, AOK
Sachsen-Anhalt, Angebote unseres Bun-
deslandes fur ein gesundes Leben im Alter
vorgestellt. Forum 2, moderiert von Herrn
Wolfgang Schuth, AWO Landesverband
Sachsen-Anhalt e. V, trug dem Wunsch alte-
rer Mitburger Rechnung, sich zu engagieren.
Die Teilnehmenden befassten sich mit den
daftr nétigen angemessenen Strukturen und
Rahmenbedingungen. Welchen Beitrag Kom-
munen und Wohnungsunternehmen zur Si-
cherstellung einer funktionierenden sozialen
Infrastruktur mit Teilhabe aller Altersgruppen
am Leben in der Gemeinschatft leisten, wurde
in Forum 3 unter Moderation von Frau Dr.
Barbel Chrapa, FOKUS-Institut Halle e. V.,
erortert. Im Mittelpunkt stand die Anpassung
der sozialen Infrastruktur an die Belange und
Bedurfnisse alterer Menschen. Tenor des Fo-

rums 4 unter Moderation von Herrn Dr. Hartmut
Seyfert, MDK Sachsen-Anhalt e. V., waren
Mdglichkeiten der Nutzung des Erfahrungs-
kapitals alterer Burgerinnen und Burger bei
der Gestaltung unserer Gesellschatft.

In allen Foren prasentierten sich Institutionen
und Vorhaben aus Sachsen-Anhalt, die sich
mit den gesundheitlichen Chancen und
Maoglichkeiten einer alter werdenden Gesell-
schaft befassen.

4.1 Wir leben gesund — Balance halten

Moderation: Gerriet Schroder
AOK Sachsen-Anhalt

Balance halten fallt zunehmend schwerer bei
den vielen Herausforderungen, die auf moder-
ne Menschen, ob Jung oder Alt, zukommen.
Da braucht es nicht nur ausreichend Bewe-
gung im kdrperlichen Sinne, sondern auch im
geistigen. Da braucht es Engagement fur die
Menschen, die allein nicht mehr zurechtkom-
men und fur jene, die sich engagieren, pas-
sende Angebote und Hilfestellungen. Kran-
kenkassen, (Sport)Vereine und Verbande sind
nur einige Anlaufstellen, die Angebote zur kor-
perlichen und geistigen Aktivierung vorhalten.
Vier prasentierten sich im Forum und stehen
exemplarisch fur alle weiteren, aus deren
Fundus Seniorinnen und Senioren zur Ge-
sundheitsférderung und Pravention schopfen
kdnnen.
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AOK Sachsen-Anhalt
Christina Weil3enberg

Die AOK Sachsen-Anhalt ist die grofdte ge-
setzliche Krankenkasse in Sachsen-Anhalt —
Verantwortung und Engagement fur ihre Kun-
den stehen an erster Stelle. Rund eine Drei-
viertelmillion Menschen sind in der AOK
Sachsen-Anhalt versichert, das Wohl dieser
Menschen ist eine hohe Verpflichtung. Ent-
scheider aus Politik, Kultur und Wirtschaft
sowie mehr als 35.000 Arbeitgeber aus dem
gesamten Land Sachsen-Anhalt sind Partner
der Gesundheitskasse. Die AOK Sachsen-
Anhalt verpflichtet sich zu besonderer Leis-
tung. Neben der Sicherstellung notwendiger
Behandlungen im Krankheitsfall halt die AOK
vielfaltige Angebote zur Vorsorge und Ge-
sunderhaltung bereit.

FUr Seniorinnen und Senioren bietet die AOK
Sachsen-Anhalt Angebote zur Pravention und
Gesundheitsférderung in speziell fir diese
Zielgruppe entwickelten MalRBhahmen und
Projekten. Diese sind an den besonderen Be-
durfnissen und Interessen alterer Menschen
ausgerichtet. So kénnen z. B. Gesundheits-
kurse und individuelle Gesundheitsberatun-
gen im Projekt ,,Gesundheitsforderung fur Se-
nioren im Stadtteil* wahrgenommen werden.
Hier wahlen die beteiligten Senioreneinrich-
tungen aus einer Palette zielgruppenspezifi-
scher Gesundheitsleistungen diejenigen aus,
die ihrem spezifischen Handlungsbedarf am
besten entsprechen. Im Bereich der Sturz-
pravention steht Versicherten ab 65 Jahren

das Beratungsangebot ,Sicher zu Hause be-
wegen*, welches ein individuelles Ubungspro-
gramm zum Kraft- und Balancetraining und
allgemeine Gesundheitstipps enthalt, zur
Verfigung. Breitensport stellt ein wichtiges
Instrument zur Aktivierung alterer Burgerinnen
und Barger dar. Daher wird im Projekt
»>enioren fur Senioren” die Qualifizierung von
Senioren als lizenzierte Ubungsleiter im Sport-
verein gefordert.

Alzheimer Gesellschaft Sachsen-Anhalt e.V.
Harald Jaap

Die Alzheimer Gesellschaft Sachsen-Anhalt
e. V. hat bei KOBES, einer Einrichtung flr
Selbsthilfegruppen in Magdeburg, mit der
Organisation von Gesprachsrunden fur pfle-
gende Angehdrige begonnen. Aufgrund der
Nachfrage wurde das Angebot um die zeit-
weilige Betreuung Alzheimerdementer zur
Entlastung pflegender Angehériger erweitert.
So wurde die Beratungs- und Betreu-
ungsstelle im September 1997 er6ffnet und
hat ihren Sitz seit Mai 2001 in einem abge-
schlossenen Grundstiick mit gro3em Garten.

Im Fokus der Alzheimer Gesellschaft Sach-
sen-Anhalt e. V. stehen die pflegenden Ange-
hdrigen. Ihnen beratend und begleitend bei
den jeweiligen Anforderungen an Pflege, The-
rapie, arztlicher Behandlung und Betreuung
des an Demenz erkrankten, oftmals gleich-
altrigen zu Pflegenden zur Seite zu stehen,
ist Anliegen der Mitarbeiterinnen und Mitar-
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beiter der Alzheimer Gesellschaft. In Indivi-
dualberatungen erhalten Angehdorige geziel-
te Informationen zum Krankheitsbild und den
damit verbundenen Veranderungen des Men-
schen und kénnen sich in Angehérigentreffen
mit Betroffenen austauschen. Zur Entlastung
des pflegenden Angehorigen kénnen De-
menzerkrankte mind. zwei Tage je Woche Be-
treuungsleistungen in Anspruch nehmen.

Zentrum fur Bewegungsforderung Sach-
sen-Anhalt und Mecklenburg-Vorpommern
Sigrid Wege

Das Zentrum flr Bewegungsforderung Sach-
sen-Anhalt und Mecklenburg-Vorpommern ist
ein Projekt der Landesvereinigung fur Ge-
sundheit Sachsen-Anhalt e. V. Entstanden im
Rahmen von In Form — Deutschlands Initiative
fir gesunde Ernahrung und mehr Bewegung
— hat es zum 01.03.2009 seine Arbeit aufge-
nommen. Im Rahmen des Projektes sind viel-
faltige Aktionen konzipiert, erprobt und in
Handlungsempfehlungen zur Nachnutzung
aufbereitet worden. Diese sind bei der LVG
Sachsen-Anhalt e. V. abrufbar.

Forum 1

Der Ansatz des Projektes ist die Uberlegung,
dass egal in welcher aktuellen Lebenssitu-
ation und Lebenswelt man sich gerade befin-
det, jeder Tag bewegt. In diesem Sinne wer-
den unter Alltagsbewegung alle Bewegungs-
formen verstanden, die ein Mensch zur Bewal-
tigung seines individuellen Lebens regelma-
3ig ausfuhrt. Die Forderung alltaglicher Bewe-
gung umfasst somit die zielgerichtete Inten-
sivierung und Ausweitung individueller Bewe-
gungsformen im Alltag. Besonders gelunge-
ne bewegungsfordernde Maflinahmen des
Zentrums sind die Aktion ,Mitgehen am Mitt-
woch mit ihrer Apotheke®, der Tanztee, die
Entwicklung und Etablierung Biographischer
Stadtfihrungen und das Boule spielen im Park.

Verein fur Gesundheit, Bewegung und
Sport an der Otto-von-Guericke-Universitat
Magdeburg e. V.
André Napiontek

Die Philosophie des 2004 gegriindeten Ver-
eins beruht auf einem gemeinschaftlichen und
sozial-engagierten Ansinnen: Gemeinsam ak-
tiv — gemeinsam bewegen! Deshalb halt er
Gesundheits-, Rehabilitations- und Freizeit-
sportangebote vor. Insbesondere sportlich
Ungeubte und Wiederbeginner finden im Ver-
ein ein attraktives Angebot, das als Ausgleich
und Erganzung zu Alltag und Freizeit dienen
soll, aber auch als Vorsorge bzw. Therapie bei
gesundheitlichen Einschrankungen. Die Ver-
kniipfung von Programmen mit wissenschatft-
lichem Know-how bietet beste Vorausset-
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zungen, insbesondere fur altere Menschen
passgenaue Angebote zu entwickeln.

Sportvereine werden von Seniorinnen und
Senioren immer mehr als ein nachhaltiger Ort
fur Gesundheitsférderung im Alter angese-
hen. Bieten sie ihnen doch Mdglichkeiten,
Korper und Geist in der Gemeinschaft mit
Gleichgesinnten zu fordern und zu férdern.
Neben den sportlichen Aktivitaten halten
Sportvereine aul3erdem Engagementpoten-
zial als Ubungsleiter, Helfer oder Vorstands-
mitglied bereit. Dariber hinaus kénnen sie
dazu beitragen, sozialer Isolation im Alter ent-
gegenzuwirken und bei schwierigen Lebens-
lagen Ruckhalt zu geben.

4.2 Wir wirken mit — Burgerschaftlich
engagiert

Moderation: Wolfgang Schuth
AWO Landesverband Sachsen-Anhalt e. V.

Blrgerschaftliches Engagement spielt in
unserer Gesellschaft zunehmend eine wich-
tige Rolle. Es ermdglicht Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben und stiftet Nutzen in unter-
schiedlichen Bereichen. Das Ehrenamt sichert
auch die Vertretung der Interessen alterer Mit-
bdrger gegentuber Kommune und Gesell-
schaft. So besteht fur lebenserfahrene Blir-
gerinnen und Burger die Mdglichkeit, mitzu-
reden und mitzugestalten bzw. eigene An-
gebote zu unterbreiten.

Landesseniorenvertretung Sachsen-An-
halt e. V.
Jochen Rechtenbach

Die Landesseniorenvertretung Sachsen-
Anhalt e. V. wurde auf Beschluss des Land-
tages von Sachsen-Anhalt 1994 gegrundet.
In ihr haben sich die in Sachsen-Anhalt beste-
henden Seniorenvertretungen der kreisfreien
Stadte und Landkreise, der Wohlfahrtsver-
bande, der Seniorenorganisationen der De-
mokratischen Parteien und Gewerkschatften,
der Seniorenkreise der Kirchen und fir Senio-
ren tatige Gruppierungen, Burgerinnen und
Blrger zusammengeschlossen. Sie vertreten
die sozialen, kulturellen, wirtschaftlichen und
politischen Interessen und Bedurfnisse alte-
rer Menschen in Sachsen-Anhalt und setzen
sich fur deren Belange ein.

Mit ihrem Engagement wollen die Mitglieder
den Landtag, die Landesregierung und die
Offentlichkeit auf die Probleme &lterer Men-
schen aufmerksam machen und an deren L6-
sung mitarbeiten.

Forum 2
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Burgerinitiative Stendal e. V.
Marion Kristin Mohr

Die Burgerinitiative Stendal e. V. wurde im
September 2004 gegrundet und zahlt aktuell
336 Mitglieder. Ein Schwerpunkt der Aufgaben
des Vereins besteht darin, diejenigen, die Hilfe
im taglichen Leben oder bei der Betreuung
und Versorgung ihrer Angehérigen bendétigen,
mit denjenigen zusammen zu bringen, die das
Gefuhl des Gebrauchtwerdens suchen und
sich engagieren méchten. Angesprochen sind
Birgerinnen und Burger aller Altersgruppen,
die sich in der Gemeinwohlarbeit einbringen
wollen. Derzeit engagieren sich 79 Ehren-
amtliche in verschiedenen Angeboten.

Das Projekt ,Hilfe zur Selbsthilfe” halt z. B.
haushaltsnahe Dienstleistungen fur altere und
behinderte Menschen bereit. Im ,Generations-
café” treffen sich Alt und Jung u. a. bei monat-
lichen Veranstaltungen. Die Tagesstatte als
niedrigschwelliges Betreuungsangebot fur
Demenzerkrankte und Schlaganfallbetroffene
bietet neben Gruppen- und Einzelbetreuung
der Betroffenen auch Information und Auf-
klarung fur Angehorige.

Gleichzeitig erhalten die Freiwilligen eine qua-
lifizierte Ausbildung, die ihre Chancen auf dem
ersten Arbeitsmarkt in pflegerischen Berei-
chen erh6hen.

Freiwilligenagentur Magdeburg
Birgit Bursee

Freiwilligenagenturen und Ehrenamtsborsen
in Sachsen-Anhalt setzen sich fur die Férde-
rung burgerschaftlichen Engagements ein.
Als Informations- und Beratungsstellen unter-
stitzen sie engagementbereite Blrgerinnen
und Burger aller Altersgruppen bei der Suche
nach einem geeigneten Betatigungsfeld.
Neben Qualifizierungsangeboten zum Thema
Ehrenamt und Freiwilligenarbeit betreiben sie
Offentlichkeits- und Lobbyarbeit zur Etablie-
rung einer breiten Anerkennungskultur und
setzen zielgruppenspezifische Engagement-
projekte um.

Die Freiwilligenagentur Magdeburg hat seit
ihrer Griindung im Dezember 2005 weit Uber
1.000 Freiwillige beraten, vermittelt bzw. im
Engagement begleitet. Dartiber hinaus werden
konkrete Engagementprojekte in unterschied-
lichen Themenfeldern umgesetzt und offent-
lichkeitswirksame Aktionstage organisiert.

Eine wichtige Zielgruppe der Freiwilligen-
agentur Magdeburg sind éltere Menschen, die
Zeit, Energie und Kompetenzen zur Gestal-
tung der Gesellschaft einbringen wollen.

Laut aktuellem Freiwilligensurvey (2009) neh-
men Engagement und Engagementpotenzial
alterer Menschen zu. In der Altersgruppe der
60- bis 69-Jahrigen engagieren sich ca. 37 %
und in der Gruppe der 70- bis 75-Jahrigen ca.
30 % der Befragten.
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Die Motivation zum Engagement ist so viel-
schichtig wie das Spektrum der Engagement-
felder. Viele der alteren Befragten auf3erten
eine hohe soziale und gesellschaftspolitische
Motivation zum freiwilligen Engagement, be-
sonders auch zugunsten der eigenen Alters-
gruppe. Anerkennung, die Bestatigung (noch)
gebraucht zu werden und neue soziale Kon-
takte sind vielen insbesondere dann wichtig,
wenn familiare und berufliche Netzwerke weg-
fallen.

Koordinierungs- und Clearingstelle fur
niedrigschwellige Betreuungsangebote in
Sachsen-Anhalt

Sabrina Lippe und Mandy Waberer

Die Koordinierungs- und Clearingstelle fur
niedrigschwellige Betreuungsangebote im
Land Sachsen-Anhalt hat im Juni 2011 ihre
Arbeit aufgenommen und ist bei der Lan-
desvereinigung fur Gesundheit Sachsen-
Anhalt e. V. angesiedelt. Hauptziel der Koor-
dinierungsstelle ist die flachendeckende
Schaffung bezahlbarer niedrigschwelliger
Betreuungsangebote zur Entlastung pflegen-
der Angehériger. Vor diesem Hintergrund ist
es das Anliegen, in diesem Themenfeld tati-
ge Akteurinnen und Akteure zu vernetzen,
Transparenz hinsichtlich bestehender und
neuer MalBnahmen zu schaffen und ein
Netzwerk fur niedrigschwellige Betreuungs-
angebote aufzubauen.

Niedrigschwellige Betreuungsangebote bie-

ten Menschen aller Altersgruppen die M6g-
lichkeit, sich ehrenamtlich zu engagieren.
Unter fachlicher Anleitung betreuen die Ehren-
amtlichen demenzkranke Seniorinnen und
Senioren in Betreuungsgruppen oder in der
hauslichen Umgebung. Dem wachsenden
Bedarf mit wohnortnahen und bezahlbaren An-
geboten gerecht zu werden, ist ein Ziel der
Koordinierungs- und Clearingstelle fir nied-
rigschwellige Betreuungsangebote im Land
Sachsen-Anhalt. Hier werden bestehende
Angebote erfasst und Informationen sowohl
fur Pflegebedurftige und ihre Angehdrigen als
auch fur Multiplikatoren vorgehalten sowie
Institutionen beim Auf- und Ausbau niedrig-
schwelliger Betreuungsangebote beraten und
begleitet.

4.3 Wir sorgen vor — Angebote nutzend

Moderation: Dr. Barbel Chrapa
FOKUS-Institut Halle e. V.

Wie kdnnen Kommunen der Abwanderung
von Menschen — egal welcher Altersgruppe —
entgegenwirken? Diese und mehr Fragen
wurden in Forum 3 diskutiert. Dabei wurden
Aspekte wie Bekanntheit und Erreichbarkeit
von praventiven und gesundheitsférdernden
Malinahmen sowie eine zielgruppenspezifi-
sche Ansprache erortert. Des Weiteren wur-
den Mdglichkeiten der Kooperation und
Vernetzung vorgestellt und die Notwendigkeit
einer adressatengerechten Kommunikation
diskutiert.

32



biworegio e. V.
Birgit Wessel

500 Mehrgenerationenhauser gibt es in
Deutschland, in Sachsen-Anhalt haben sich
bereits 27 etabliert. Mehrgenerationenhauser
sind Orte der Begegnung fur Menschen aller
Generationen. Sie bieten Raum flr gemein-
same Aktivitaten, unterbreiten Angebote zur
Kinderbetreuung und zur Betreuung alterer
Menschen und schaffen so ein neues nach-
barschaftliches Miteinander. Mehrgeneratio-
nenhauser sind auch darauf ausgerichtet, die
Vereinbarkeit von Familie und Beruf zu star-
ken, die Beschaftigungsfahigkeit zu verbes-
sern und haushaltsnahe Dienstleistungen zu
entwickeln und umzusetzen. In diesem Sinne
sind sie zentrale Anlaufstellen, an denen
Menschen in ihrer Nachbarschaft das finden,
was sie im Alltag brauchen, um so die sozia-
le Infrastruktur zu starken.

In Bitterfeld-Wolfen mit ca. 44.700 Einwohnern
leben ca. 12.300 Seniorinnen und Senioren
ab 65 Jahren. Daraus ergibt sich die beson-
dere Bedeutung, die der Aktivierung dieser
Zielgruppe zukommt. Das Mehrgeneratio-
nenhaus in Tragerschaft des biworegio e.V.
bildet den Rahmen fiir aktive Beteiligungs-

prozesse, die einen unschatzbaren Wert fur
Lebensqualitat und Wohlbefinden haben.
Angebote wie Tischtennis, Boule, Senioren-
gymnastik, Flexi-Bar, Fit in"s Alter, Ricken-
schule locken insgesamt ca. 100 Personen
regelmaflig in das Mehrgenerationenhaus.
Daruber hinaus halt es unterstitzende und
aktivierende Angebote im Quartier vor z.B.
Seniorenbegleiter, Freiwilligenagentur, haus-
haltsnahe Dienstleistungen sowie Werkstatten
fur alle Generationen.

Gesellschaft fur Pravention im Alter e. V.
Yvonne Jahn

Als studentisches Projekt ,Selbsthilfe-Kontakt-
buro fur Pravention im Alter* an der Hoch-
schule Magdeburg-Stendal (FH) 1996 begon-
nen, wurde im November 2005 die Gesell-
schaft fur Pravention im Alter e. V. gegriindet,
die im darauffolgenden Jahr den Status eines
An-Institutes der Hochschule Magdeburg-
Stendal erhielt. Das Angebot umfasst die Pla-
nung und Umsetzung von Umbaumalf3nah-
men zum altersgerechten Wohnen. Eine bar-
rierefreie Musterwohnung ist in der Hoch-
schule seit Februar 2004 fir Besucher geoff-
net. FUnf hauptamtliche und eine ehrenamt-
liche Mitarbeiterin beraten Seniorinnen und
Senioren sowie Menschen mit Einschran-
kungen zur sach- bzw. altersgerechten Woh-
nungsgestaltung.

Mdglichst lang selbststandig in den eigenen
vier Wanden leben zu kdnnen, ist das Ziel vie-
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ler Alterer. Dazu bedarf es notwendiger Rah-
menbedingungen, bspw. bodengleiche Du-
schen und schwellenfreie R&ume. Zum alters-
gerechten Wohnungsbestand und -bedarf in
Deutschland liegen kaum Zahlen vor. Den
wenigen Quellen zufolge ist der Bestand an
barrierefreien bzw. -armen Wohnungen klein
(ca. 1% des deutschen Wohnungsmarktes)
und der Bedarf grol3. Nach Einschatzung des
Bundesverbandes der freien Immobilien- und
Wohnungsunternehmen e. V. (BFW e. V.) wer-
den aufgrund der demografischen Entwick-
lung bis 2020 in Deutschland zuséatzlich etwa
800.000 barrierearme bzw. altersgerechte
Wohnungen bendétigt. PiA e. V. bietet Wohn-
raumberatung zur Anpassung bestehender
Wohnungen an die individuellen Bedurfnisse
der Betroffenen mit dem Ziel des Erhaltens,
der Forderung oder der Wiederherstellung
einer selbststandigen Haushalts- und Lebens-
fuhrung.

DER PARITATISCHE Sachsen-Anhalt
Gabriele Haberland, Christine Gruber

Vierzehn Selbsthilfekontaktstellen im Land
Sachsen-Anhalt, zwdlf davon unter dem Dach
des PARITATISCHEN, sind als organisatori-
sche Drehscheiben professionelle Anlauf- und
Beratungsstellen auf lokaler Ebene. Sie sind
offen fur alle Burgerinnen und Birger sowie
Institutionen, niedrigschwellig und barriere-
frei. Sie arbeiten indikations- und bereichs-
Ubergreifend und fir alle Altersgruppen.
Hilfesuchende Menschen werden unterstitzt,

um eine geeignete Selbsthilfegruppe in ihrer
Region zu finden oder ggf. eine neue Selbst-
hilfegruppe zu griinden. Ziel ist es, die Ei-
genverantwortung zu starken und ehrenamt-
liches Engagement zu beférdern. Rund
19.000 Menschen werden derzeit in ca. 900
Gruppen der Gesundheitsselbsthilfe betreut.
Im landesweiten Arbeitskreis Selbsthilfekon-
taktstellen stehen neben Informationsaus-
tausch die Qualitatssicherung, Landesakti-
vitaten und gemeinsames politisches Agieren
im Mittelpunkt.

Besonders altere Menschen werden Uber
Selbsthilfegruppen aktiviert, sich mit der eige-
nen Krankheit oder Behinderung aktiv aus
einander zu setzen, um durch die Aneignung
von Wissen zum mundigen Patienten zu wer-
den, Isolation zu Uberwinden und aus der Hilfe
fur Andere eigene Lebenszufriedenheit zu
gewinnen. Gemeinsam mit verschiedenen
Selbsthilfegruppen organisierte die Selbst-
hilfekontaktstelle u. a. Aktionen wie den Frei-
willigentag in Halberstadt am 18. September
2010 und die Selbsthilfetauschbdrse im Harz
am 12. April 2011. Damit werden altere Men-
schen angereqgt,
ihre Kompetenzen
und Fahigkeiten
im ehrenamtlichen
Engagement ein-
zusetzen und far
die Gesellschaft
aktiv zu werden.

Gabriele Haberland,
DER PARITATISCHE Sachsen-Anhalt

34



Amt fur Stadtumbau und Sanierung Hanse-
stadt Stendal
Georg-Wilhelm Westrum

Eine funktionierende, am Bedarf alterer Men-
schen ausgerichtete Infrastruktur sowie den
heutigen Wohnbeditirfnissen entsprechende
generationsubergreifende, altengerechte Nut-
zung ist Voraussetzung fir Altere, moglichst
lang im gewohnten Wohnumfeld leben zu kén-
nen. Die Stadt Stendal hat die Weichen recht-
zeitig gestellt und einzelne Stadtgebiete,
bspw. Stendal-Stadtsee, umgestaltet. Von den
12.200 Bewohnerinnen und Bewohnern der
Plattenbauten in Stendal-Stadtsee ist fast ein
Viertel Uber 60 Jahre alt. Daher lag es nahe,
gerade fur diese Zielgruppe Angebote zu
schaffen. Es erfolgten die Sanierung nachhal-
tig zu betreibender, funktionsbedingter, sozia-
ler Infrastruktureinrichtungen wie bspw. Be-
gegnungsstatten sowie dauerhaft zu erhalten-
der Wohngebaude im Kontext zum demogra-
fischen Wandel. Im Ergebnis wurde das Wohn-
umfeld aufgewertet und attraktiver gestaltet.
Einen weiteren Schwerpunkt in der Ausein-
andersetzung mit dem demografischen Wan-
del wird von der Hansestadt Stendal mit der
Sanierung des historischen Zentrums verbun-
den. Darauf ausgerichtet besteht in der Um-
setzung das primare Ziel, die Altstadt als
Wohn- und Lebensraum insbesondere auch
fur altere Birger attraktiv zu gestalten.

4.4 Wir engagieren uns — Gesellschaft
mitgestalten

Moderation: Dr. Hartmut Seyfert
MDK Sachsen-Anhalt e. V.

Das Bild vom Altern hat sich in unserer Ge-
sellschaft verandert. Seniorinnen und Senio-
ren leben heute ein aktives Altern. Sie sind
gesellschaftspolitisch und in ihrem personli-
chen Umfeld aktiv, sie wollen mitgestalten und
stellen auf der Grundlage ihrer Erfahrungen
auch Forderungen an die Politik. Dass sie sich
ins gesellschaftliche Leben einbringen und
Verantwortung Ubernehmen, spiegelt diese
Einstellung zum Leben im Alter wider. Im
Forum 4 diskutierten die Teilnehmenden das
gesundheitliche Potenzial dieses Engage-
ments fUr den Einzelnen und die Gesellschaft.

Alt hilft Jung Sachsen-Anhalt e. V.
Dr. Wolf-Dieter Wenzel

Alt hilft Jung ist ein Zusammenschluss von
Experten und Fuhrungskréaften aus Wirtschaft
und Industrie, die aus dem aktiven Berufs-
leben ausgeschieden sind. Die Wirtschafts-
senioren stellen Existenzgrindern und jun-
gen Unternehmen, Handwerksbetrieben, Ho-
tel- und Gaststattenbetrieben sowie Service-
und Dienstleistungsunternehmen ihr Wissen
und ihre Erfahrungen aus Wirtschaft und
Verwaltung zur Verfiigung. Sie leisten
Hilfestellung bei der Erarbeitung von Busi-
nessplanen, beraten zur Entwicklung der
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Unternehmensstrategie und helfen bei der
Erstellung des Unternehmenskonzeptes, pra-
xisnah und unburokratisch, ehrenamtlich und
honorarfrei. Der Verein unterstitzt mit Einzel-
beratungen und bietet Sprechstunden und
vielseitige Informationsveranstaltungen im
Beratungsnetzwerk fiir Sachsen-Anhalt an.
Um aktuelle Entwicklungen in ihrer Bera-
tungstatigkeit aufgreifen und bertcksichtigen
zu konnen, pflegt der Verein Kontakte zu einer
Reihe von Behorden und wirtschaftlichen
Einrichtungen, wie Landratsamter, Wirtschafts-
fordergesellschaften, Industrie-, Handels- und
Handwerkskammern, Banken und Geldinsti-
tuten, Universitaten und Arbeitsagenturen.

SeJu —Senior und Juniorpreneurship Otto-
von-Guericke-Universitat Magdeburg
Dipl.- Ing. Bernd Neutschel

Prof. Dr. Matthias Raith

Das Projekt Senior- & Juniorpreneurship —
kurz: ,SeJu” — ist an der Otto-von-Guericke-
Universitadt Magdeburg angesiedelt und wird
durch die Europdaische Union und das Land
Sachsen-Anhalt finanziert. Ziel ist die Sensi-
bilisierung von Jung und Alt fur Grindungs-
themen. Durch die Bildung von altersuibergrei-
fenden und nachhaltigen Grinderteams aus
Senioren und Junioren sollen Geschéftsideen
fur unternehmerisches Handeln aufgegriffen
und technisch sowie betriebswirtschaftlich
weiterentwickelt werden. Dabei wird Senior-
preneurship als demografische Antwort zur
Gestaltung einer unternehmerischen Wirt-

schaft in einer alternden Gesellschaft verstan-
den. Ziel dieses Engagements ist es, eine wis-
sensbasierte Gesellschaft bei alternden
Leistungstragern innovativ, erneuerungsfahig
und wettbewerbsstark zu gestalten und daftr
die Potenziale von Hochschulen zu nutzen.
Die Aktivierung und Férderung Alterer fur eine
unternehmerische Selbststandigkeit oder den
Antritt einer Unternehmensnachfolge kann
eine Mdglichkeit eines proaktiven und gesun-
den Alterns sein.

Eisenmoorbad Bad Schmiedeberg-
Kur-GmbH
Kathleen Gallien

Bad Schmiedeberg ist ein Moor-, Mineral- und
Kneippheilbad mit langer Tradition. Schon seit
1878 werden in Bad Schmiedeberg orthopa-
dische, rheumatische und gynékologische
Erkrankungen erfolgreich behandelt — seit je-
her mit dem Moor aus der Dubener Heide.
Heute verflugt Bad Schmiedeberg Uber drei
ortsgebundene natirliche Heilmittel: Moor,
Mineralwasser und Radon. Zielgruppenspezi-
fische Angebote wie die Bad Schmiedeberger
Seniorenkur, die Gesundheitswoche oder der
Gesundheitsurlaub sind nur einige Méglich-
keiten der Gesundheitsvorsorge. Dabei reicht
das Angebot von Pauschalkuren tber Kuren
nach Bewilligung einer ambulanten Vorsorge-
leistung bis hin zu individuell zusammenge-
stellten Kurleistungen.

Seit Uber 130 Jahren werden Menschen in
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Bad Schmiedeberg betreut und gepflegt. So
lag es nah, die Kompetenz fir den Bereich
der Altenpflege zu nutzen. Im Jahr 2004 wurde
das Seniorenpflegeheim ,Haus Heideland"
erdffnet und durch die steigende Nachfrage
um den Neubau des ,Pflegezentrum am Kur-
park® erweitert. Darliber hinaus bietet die Ei-
senmoorbad Bad Schmiedeberg-Kur-GmbH
Angehorigen aller Pflegestufen von Kurgéasten
wahrend ihres Aufenthaltes in Bad Schmie-
deberg die Aufnahme im Pflegeheim oder die
Betreuung durch den ambulanten Pflege-
dienst und ermdglicht ihnen so Pravention und
Gesundheitsférderung.

VS-Reiseservice GmbH Sachsen-Anhalt
Josefa Marie Facklam

Der Volkssolidaritat Landesverband Sachsen-
Anhalt e. V. gehort mit seinen 46.694 Mitglie-
dern, 13 Kreis- und Regionalverbanden und

Forum 4

856 Mitgliedergruppen zu den mitgliederstar-
ken sozialen Verbanden in Sachsen-Anhalt.
4.747 ehrenamtliche Mitglieder engagieren
sich bei der Volkssolidaritat. Im Mittelpunkt

des Engagements stehen Menschen in der
zweiten Lebenshalfte, sozial Benachteiligte
und Hilfsbedurftige, aber auch Kinder, Jugend-
liche und Familien. Der Verein fordert die Soli-
daritat zwischen den Menschen und das Ver-
standnis der Generationen untereinander.

Reisen ist nicht nur ein Ortswechsel, es ist
aktive Teilnahme am gesellschaftlichen Le-
ben. Gerade fir die Generation, die aus Alters-
grianden nicht mehr im Arbeitsleben steht, ist
es wichtig, sich ,betatigen” zu kbnnen. Dabei
kommt dem Reisen eine zunehmende Bedeu-
tung zu. Die Volkssolidaritat widmet sich ne-
ben anderen Bereichen in einer grof3en Breite
der Betreuung der Seniorinnen und Senioren.
Sie unterbreitet sozio-kulturelle Angebote, so
auch Reisen und tubernimmt damit Verant-
wortung fur die Ermoglichung von Gesund-
heitsférderung und Pravention. Speziell fur
diese Zielgruppe bietet sie Gruppenreisen, bei
denen auch der mitreisen kann, der es allein
nicht mehr bewaltigt oder sich nicht traut. Auch
Reisen, die der Gesunderhaltung dienen oder
Reisen, bei denen Geselligkeit, Unterhaltung
und Sehenswertes im Vordergrund stehen,
erfreuen sich besonderer Beliebtheit. Seit der
Grundung der VS-Reiseservice GmbH Sach-
sen-Anhalt im Juli 2009 sind jahrlich etwa
10.000 Reisende bei Tages- und Halbtages-
fahrten und ca. 800 Reisende bei Mehrtages-
fahrten betreut worden.
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5. Kooperationspartner und Referenten

Norbert Bischoff, Minister

Ministerium fiir Arbeit und Soziales des Lan-
des Sachsen-Anhalt, Referat Presse- und Of-
fentlichkeitsarbeit

Turmschanzenstralle 25, 39114 Magdeburg
Telefon: 03 91/ 5 67 46 07, -46 08
www.ms.sachsen-anhalt.de

Birgit Bursee

Freiwilligenagentur Magdeburg
EinsteinstralRe 9, 39104 Magdeburg
Telefon 03 91/ 5 49 58 40
www.freiwilligenagentur-magdeburg.de

Dr. Barbel Chrapa
Forschungsgemeinschaft fur Konflikt- und
Sozialstudien (FOKUS) e. V.

Falladaweg 9, 06126 Halle (Saale)
Telefon 01 72/ 3 54 80 59
www.fokus-institut.org

Josefa Marie Facklam

VS-Reiseservice GmbH Sachsen-Anhalt
Leipziger StraRe 21, 39112 Magdeburg
Telefon 03 91/ 62 86 60
www.volkssoldaritaet.de

Kathleen Gallien

Eisenmoorbad Bad Schmiedeberg Kur GmbH
Kurpromenade 1

06905 Bad Schmiedeberg

Telefon 03 49 25/ 6 30 37
www.heilbad-bad-schmiedeberg.de

Prof. Dr. Andreas Geiger
Landesvereinigung fir Gesundheit Sach-
sen-Anhalte. V.

BadestralRe 2,.39114 Magdeburg
Telefon: 03 91/ 8 36 41 11
www.lv-gesundheit-sachsen-anhalt.de

Monique Gorke

Deutsches Zentrum fur Neurodegenerative
Erkrankungen Magdeburg
Universitats-Klinikum, Haus 15

Leipziger StralRe 44, 39112 Magdeburg
Telefon 03 91/ 6 72 45 55

www.dzne.de

Christine Gruber

DER PARITATISCHE Sachsen-Anhalt
Selbsthilfekontaktstelle Harz
Puschkinstral3e 1, 38820 Halberstadt
Telefon 0 39 41/ 56 46 33
www.paritaet-Isa.de

Gabriele Haberland

DER PARITATISCHE Sachsen-Anhalt
Wiener StralRe 2, 39112 Magdeburg
Telefon 03 91/ 6 29 33 70
www.paritaet-Isa.de

Claudia Henske

DRK Landesverband Sachsen-Anhalt
Rudolf-Breitscheid-Stral3e 6

06110 Halle (Saale)

Telefon 03 45/ 5 00 85 51
www.sachsen-anhalt.drk.de

Harald Jaap

Alzheimer Gesellschaft Sachsen-Anhalt e.V.
Am Denkmal 5, 39110 Magdeburg

Telefon 03 91/ 2 58 90 60
www.alzheimergesellschaft-md.de

Yvonne Jahn

Gesellschatft fur Pravention im Alter e.V.
Brandenburger Stral3e 9, 39104 Magdeburg
Telefon 03 91/ 8 86 46 15
www.pia-magdeburg.de
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Stephan Koesling

Sachsische Landesvereinigung fur
Gesundheitsforderung e.V.
Konneritzstral3e 5, 01067 Dresden
Telefon 03 51/ 5 63 55 23
www.slfg.de

Dr. Monika Koster

Bundeszentrale fur gesundheitliche
Aufklarung (BZgA)

Ostmerheimer Stral3e 220, 51109 KéIn
Telefon 02 21/ 8 99 23 45
www.bzga.de

Marion Kristin Mohr
Birgerinitiative Stendal e.V.
Stadtseeallee 1, 39576 Stendal
Telefon 0 39 31/ 49 06 39
www.bisev.de

André Napiontek

Verein fur Gesundheit, Bewegung und
Sport an der Otto-von-Guericke-Universitat
Magdeburg e.V.

Brandenburger Stral3e 9, 39104 Magdeburg
Telefon 03 91/ 5 55 77 54

www.vgbs.de

Dipl.-Ing. Bernd Neutschel

Prof. Dr. Matthias Raith

SeJu — Senioren- und Juniorpreneurship
Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
Lehrstuhl fur Maschinenbauinformatik
Institut fir Maschinenkonstruktion
Universitatsplatz 2, 39106 Magdeburg
Telefon 03 91/ 6 71 27 46
Www.Seju.ovgu.de

Jochen Rechtenbach
Landesseniorenvertretung
Sachsen-Anhalt e.V.

Leipziger StralRe 16, 39112 Magdeburg
Telefon 03 91/ 60 88 60
www.sachsen-anhalt.de

Gerriet Schroder

AOK Sachsen-Anhalt

Laneburger Stral3e 4, 39106 Magdeburg
Telefon 03 91/ 2 87 84 45 62
www.aok.de/sachsen-anhalt

Wolfgang Schuth

AWO Landesverband Sachsen-Anhalt e. V.
Klausener StraRe 17, 39112 Magdeburg
Telefon 03 91/ 6 27 91 11

www.awo-Isa.de

Dr. Hartmut Seyfert

MDK Sachsen-Anhalt e. V.

Breiter Weg 19c, 39104 Magdeburg
Telefon 03 91/ 5 66 10
www.mdk-sachsen-anhalt.de

Mandy Waberer

Koordinierungs- und Clearingstelle fur
niedrigschwellige Betreuungsangebote
in Sachsen-Anhalt

c/o Landesvereinigung fir Gesundheit
Sachsen-Anhalt e.V.

BadestralRe 2

39114 Magdeburg

Telefon 03 91/ 8 36 41 11
www.hiedrigschwellige-betreuung.de

Thomas Wagner

IKK gesund plus
Grafestralle 5

06110 Halle (Saale)
Telefon 03 45/ 29 21 10
www.ikk-gesundplus.de
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Dr. rer. nat. Goetz Wahl

Landesamt flir Verbraucherschutz

AG Gesundheitsberichterstattung

Walloner Berg 2-3

39104 Magdeburg

Telefon 03 91/ 5 37 72 26
www.verbraucherschutz.sachsen-anhalt.de

Prof. Dr. phil. Ulla Walter
Medizinische Hochschule Hannover
Carl-Neuberg-Stral3e 1

30623 Hannover

Telefon 05 11/ 5 32 44 55
www.mh-hannover.de

Sigrid Wege

Zentrum fur Bewegungsférderung Sachsen-
Anhalt und Mecklenburg-Vorpommern

c/o Landesvereinigung fur Gesundheit
Sachsen-Anhalt e.V.

BadestralRe 2

39114 Magdeburg

Telefon 03 91/ 8 36 41 11
www.lv-gesundheit-sachsen-anhalt.de

Christina Weil3enberg

AOK Sachsen-Anhalt
LUneburger Stral3e 4

39106 Magdeburg

Telefon 03 91/ 2 87 84 48 05
www.aok.de/sachsen-anhalt

Dr. Wolf-Dieter Wenzel

Alt hilft jung Sachsen-Anhalt e.V.
Rannische StralRe 11

06108 Halle (Saale)

Telefon 03 45/ 6 81 93 02
www.ahj-sachsenanhalt.de

Birgit Wessel

biworegio e.V.
Ernst-Toller-Stral3e 9a
06766 Bitterfeld-Wolfen
Telefon 0 34 94/ 2 26 90
www.biworegio.de

Georg-Wilhelm Westrum

Amt far Stadtumbau und Sanierung
Hansestadt Stendal

Moltkestral3e 34-36

39576 Hansestadt Stendal

Telefon 0 39 31/ 65 15 34
www.stendal.de
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