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Altere Menschen (65+) nach Haushaltsformen in Deutschland

uber 80: nur ca. 11% ,
Alten- und Pflegeheim 4%

m Betreutes Wohnen 2%

Tendenz steigend
= Pflegewohngruppen < 1% ;
p— : Jrupp ' wichtige Vorreiter!

\
\ —a Gemeinschaftliches Wohnen < 1%
ca. 27.000 Personen / 900 Projekte (KDA, 2014)

® Traditionelle Altenwohnung 1%

Normale Wohnung 93%

Aus: ClaRen, Oswald et al. (2014). Neue Umwelten im Alter.
W Bedarf ,,barrierearmer* Wohnungen in Deutschland bis 2020: + 2,5 Mio. = 39 Mrd. €
Aktueller Bestand: ca. 1,4 Mio. Wohnungen > Versorgungsliicke: ca. 1,1 Mio. Wohnungen
KDA (2014), Bundesministerium fir Verkehr, Bau u. Stadtentwicklung (2011)
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Funf Berichte ,,Partizipative Altersplanung® (2006 -2009)

15. November 2017 IAW SHZiin.  BHF @ BANK STIFTUNG

137 Handlungsempfehlungen

Teil l:  Lebenslagen und gesellschaftiiche Teilhabe Studie ,,Bedarfsanalyse Seniorengerechtes Wohnen“ (2010)
Teil Il:  Selbstbestimmtes und selbststandiges Leben zu Hause

Teil Ill: Angebote und Hilfen zur selbstb. Lebensfiihrung in stat. Einr. ™ N =4.941 Teilnehmer
Teil IV: Gesundheitliche Versorgung = 50-64 Jahre vs. 65+ Jahre alt

= 36 Stadtteile

»Hier will ich wohnen bleiben!*
Ergebnisse eines Frankfurter Forschungsprojekts

zur Bedeutung des Wohnens in der Nachbarschaft
fur gesundes Altern

Studie ,,Hier will ich wohnen bleiben® (2010-12)
= N =595 Teilnehmer in 3 Stadtteilen

= 70-79/80-89 Jahre alt; allein / nicht allein

-> Eine der umfangreichsten Studien zum
Wohnen im hohen Alter in Deutschland




3. Design und Methoden

Population:

= disproportional geschichtete Zufallsstichprobe (|
= Populationsabdeckungen 4-10%

= Privatwohnende

= Alleinlebende und Partnerhaushalte

= Charakteristische urbane Bebauungstypen (=2 |
= Altersgruppen 70-79 und 80-89 Jahre

Studienanlage:

= Studienzweige Praxis und Forschung
» Langsschnitt (2 MZP, ca. 12 Monate)
=  Quantitativ und qualitativ

= Laufzeit 04/2010 — 12/2012

15. November 2017
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Wohndauer in Frankfurt Wohndauer im Stadtteil Wohndauer in der jetzigen
Wohnung

[0 Bockenheim 0 Schwanheim E Nordweststadt

-> Trotz Stadtteilunterschiede generell hohe Standortkontinuitat im Alter (14 iangerin der Stadt
als im Stadtteil und 7,5 J langer im Stadtteil als in aktueller Wohnung) (Oswald et aI., 2013, N= 595, 70-89 Jahre aIt)

—> Altersfreundliche Stadte & Nachbarschaften sind wichtige Ziele nachhaltiger

kommunaler Planung, z.B. ,,Caring Communities*
(BMI, 2012 Demographiestrategie; DZA, 2010 Alterssurvey; Bertelsmann-Stiftung, 2009; Klie, 2015; Narten, 2012, BMFSFJ 2016 Siebter Altenbeicht etc.)

15. November 2017



5. AuRerhausliche Mobilitat

15. November 2017

Subjektiv erlebtes Quartier
(rdumlich und sozial)

Stadtteil Bockenheim

Frankfurt am Main

Daten aus dem Projekt
BEWOHNT

Uberlagerung hiufig
genutzter Wege
(n =170, 70-89 Jahre alt)

—— Einzelne Wege

1-5% [ 21-40%
6-10% [ 40-64%

B 11-20% u

»Wo sind Sie haufig /
regelmalig unterwegs?“

Kartographie: Jakob Hebsaker

Interdisziplinare Alternswissenschaft (IAW)
Goethe-Universitat Frankfurt am Main ‘
in Kooperation mit dem

Umweltamt der Stadt Frankfurt am Main
Kartengrundlage: © Hessisches Landesamt

fiir Bodenmanagement und Geoinformation &

© Stadtvermessungsamt der Stadt

Frankfurt am Main, Stand 04.10.2012 0
Datum: 30. November 2012 | 1
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Bockenheim i

Von 595 Befragten (70-89 Jahre alt) waren nur
18% nie oder selten wahrend einer
~typischen®“ Woche innerhalb des letzten
Monats auBerhalb der Wohnung unterwegs

VN AN X

54% der Wege wurden zu FuB zuruckgelegt
-> 58% bei den 80-89jahrigen!

Ausmal auBerhauslicher Aktivitaten hangt ab ..
von Gesundheit, sozialer Kontrolle,
Quartiersverbundenheit, erlebter Sicherheit

und Autobesitz (Oswald et al., 2013)

g Tamf,

0,5 1 2 Kilometer
1 1 | 1 1 1 |
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\
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-2 ,Aktivitatsmuster” mit stadtteilorientierter Haufung genutzter Wege
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1 & 2 a 2 2 2 Formen sozialer Teilhabe von 1 = trifft (iberhaupt nicht zu bis 5 = trifft
. . _ sehr gut zu, in Anlehnung an Naumann, 2004. Unterschiedstestun
Geschehnisse in der Nach- Uber Geschehnisse in der Geschehnisse in der Nach- mit ngS - niCht Si niﬁkan? < 05* < 01** < 001*** g
barschaft mitbekommen Nachbarschaft reden barschaft beeinflussen "~ 9 P09 p<. P<.

= Sogenannte ,,subtile” Formen sozialer Teilhabe sind haufiger im hoheren
Lebensalter (- mitbekommen und daruber reden ist wichtiger als beeinflussen)

= Stadtteilunterschiede in subtilen Formen sozialer Teilhabe

= Soziale Teilhabe hangt ab von Gesundheit (SH), zudem von Selbstwirksamkeit und
Zuganglichkeit (BH) und dem Nachbarschaftserleben (NWS)

15. November 2017 Aus: Oswald et al., 2013
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Subjektiv erlebtes Quartier }N\

(rdumlich und sozial)
Siedlung Nordweststadt
Frankfurt am Main

Daten aus dem
Projekt BEWOHNT

Uberlagerung der als
Quartier erlebten Raume
(n =155, 70-89 Jahre alt)

<4%
4-8%

s-12%

P 12-16%
B 16-20%
B 20-24%
B >2-25%

,Konnen Sie den Bereich
umranden / einzeichnen, den Sie g
als lhr Quartier verstehen?*

Kartographie: Jakob Hebsaker
Interdlsmpllnére AIternswussenschaft (IAW)

- Trotz gleichmaRBiger Verteilung der Wohnorte tber die ganzen Stadttelle ergeben
sich ,,geteilte Nachbarschaften” rund um die Versorgungs- und Erlebniszentren

15. November 2017
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Nachbarschaftserleben , Die Leute aus der
Summenwert Nachbarschaft kommen
im Allgemeinen gut
30 _ miteinander aus. "
.Die Nachbarn greifen . % %
ein, wenn vor ihrem
Haus ein heﬁ&iger Streit » Es laufen Personen . Es gibt Vandalismus,
20 entflammt. umher, die man Sachbeschadigung
- nicht kennt. oder Graffiti."
10 _ . 3
s b
%] v
L Q
2 =
2 2
z 2
0 _
Informelle Soziale Soziale Dingliche
soziale Kontrolle Kohdsion Unordnung Unordnung

Subskalen Informelle soziale Kontrolle (5 ltems, 1-5, héhere Werte entsprechen mehr sozialer Kontrolle), Soziale Kohasion /
Zusammengehorigkeit (8 items, 1-5, hohere Werte entsprechen mehr sozialer Kohasion) nach Sampson et al., 1997. Soziale Unordnung
und Dingliche Unordnung (jeweils 5 Items, 1-5, hohere Werte entsprechen mehr sozialer / dinglicher Unordnung) nach Cagney et al.,
2009. ANOVA F-Test auf Gruppenunterschiede, n.s. = nicht signifikant, p < .05*, p <.01**, p <.001***,

-> Im ehemals dorflichen Umfeld hohere Soziale Kohasion (Zusammengehorigkeit)

15. November 2017



9. Quartiersbezug: Einsamkeitserleben

Einsamkeitserleben
B

Soziale Einsamkeit
.lch habe keine Menschen, mit

denen ich sprechen kann™
inach Donng & Bortz, 1993)

Mordweststadt
Mordweststadt

70 —-79 Jahre at B0 -89 Jahre alt
(314 Teilnehmery (281 Teilnehmer)

“| Emotionale Einsamkeit

. Miemand kennt mich wirklich™
(nach Didring & Bortz, 1993)

8 3
£ 7
S £
2 Z

70-79 lahre alt 80 -89 Jahre alt
(314 Teilnehmer) (277 Teilnehmer)

Frankfurter Forum
flr interdisziplinare
Alternsforschung

Unterschiedstestung mit n.s. = nicht
signifikant, p < .05%, p < .01*¥, p < .001%**

- Mehr emotionale als soziale Einsamkeit, aber keine Altersunterschiede
- Kleine aber bedeutsame Stadtteilunterschiede: In BH mehr soziale Einsamkeit

—> Soziale Einsamkeit hangt ab von sozialen Kontakten, sozialer Teilhabe, Verbundenheit mit

dem Stadtteil (EPH) bzw. mit emotionaler Unterstutzung (Paarhaushalte)

15. November 2017
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Subj. Gesundheit
FunktionseinbuRRen
Alltagsaktivitaten

Subj. Ressourcen

Barrieren in
der Umwelt

15. November 2017

.079/-.017

Gesundheit

—> Korperliche Aktivitaten sind in beiden

Korperliche 4, 334 /.252 Altersgruppen wichtig fiir Wohlbefinden

Aktivitaten
—> Gesundheit beeinflusst Wohlbefinden nur
Subtile im sehr hohen Alter
Soziale 1887-.020

- Kein Einfluss der Anzahl an Barrieren und

Partizipation _ _
der sozialen Kontrolle auf Wohlbefinden

Wohnbez.
internale
Kontrolle

1907/ .043

-.012/.270 *  Wohlbefinden
(VOL)

A

- Etwas mehr Einfluss von Agency

-.148 [ -.059
S auf Wohlbefinden unter den 70-79
Kontrolle Jahre alten versus Belonging unter
158/.236 den 80-89 Jahre alten Personen
Soziale Multi group structural equation model (SEM)
Zugehorigkeit Model Fit:
Chiz=1349.5, df=918, p<.001
043 /.22 CF1=.93, TLI=.92
Stadtteil- RMSEA=0.041, 90CI=0.036-0.046, p=.999
verbundenheit Chi? Distribution by Group: 70-79ys=675.2, 80-89ys=674.2

Aus: Oswald & Konopik, 2015



11. Zusammenhangsanalysen

Korperliche
Aktivitaten

Subtile Soziale

7079

Jahre alt

80 89
Jahre alt

Partizipation <.001 -002
Wohnbez.
internale -012 -016
Kontrolle
Subj. Gesundheit -.002 -127
FunktionseinbulRen .
Gesundheit >
Alltagsaktivitate
Subj. Ressourcen -001 001
Barrieren in
der Umwelt .003 -.022
Soziale Kontrolle
-.021 -.033
Soziale
Zugehdrigkeit
004 -007 (%)
Stadtteil-
verbundenheit

15. November 2017
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Nur im sehr hohen Alter (80-89)
ein , Puffereffekt”, d.h., die
(dann oft schlechtere)

Gesundheit ist weniger wichtig
fur das Wohlbefinden,

Wohlbefinden
(VOL)

wenn die Personen sich selbst
als verantwortlich fur ihren
Wohnbereich wahrnehmen, sie
die Nachbarschaft als
zusammengehoriger erleben
und sich mehr mit dem
Quartier identifizieren

Note. Structural equation model (SEM) with latent interaction

(one interaction effect at a time; separate models for 70-79, 80-89 years old participants)

Aus: Oswald & Konopik, 2015
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13. Praxisprojekt: Gestaltung von Altern im Quartier (GAIS 1)

Survey T1 (N = 595)

(Hinweise auf mdgliche Manahmen
zum Verbleiben im Stadtteil)

3 Expertenworkshops

(Hinweise auf mogliche Manahmen
zum Verbleiben im Stadtteil)

15. November 2017

Szenarien zu
moglichen
MaRnahmen

Frankfurter Forum
flr interdisziplinare
Alternsforschung
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=P

3 Fokusgruppen mit
Studienteilnehmern

(Diskussion moglicher Mainahmen)

3 Fokusgruppen mit
Studienteilnehmern

(Diskussion méglicher MaRnahmen)

1 Expertenworkshop

(Diskussion méglicher Manahmen
auf Leitungsebene)
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14. Praxisprojekt Gesund altern in der Stadt (GAIS I): F F IA Altargtoreetidro m%
Stadtteilspezifische Konkretisierung

Schwanheim
Goldstein
bewegt sich

15. November 2017
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Gesundheitskompetenz (HL) = zu wissen, wie, wo und wann man welche Hilfe
braucht und bekommt

HL entwickelt sich Gber den Lebenslauf (z.B. Mancuso, 2008) - Biografie

Erste Hinweise, dass HL zusammen hangt mit Angeboten in der Nachbarschatft
und im Stadtteil (z.B., Oswald et al., 2013) - Umwelt

-> Was tragen Biografie und Umwelt zu einer Erweiterung des Konzepts von
Gesundheitskompetenz im Alter bei?

—> Bestehende HL Definitionen und Instrumente beinhalten beides nicht explizit,
biografische und umweltbezogene Aspekte von HL im Alter (z.B. HLS-EU-Q-S)

-> 12 problemzentrierte Interviews (BEWOHNT Teilnehmer/innen) mit narrativem-
biografischen Anteil (Konopik, 2017)

16
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,Das ist jetzt mein Leben.
Und DAS gilt es zu

meistern. (76-jihrige
Teilnehmerin aus der Nordweststadt)

-> Biogafie

“Es gibt keine Angebote
in der Nahe.” (88-ihrige

Teilnehmerin aus der Nordweststadt)

- Umwelt

15. November 2017
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8 abgeleitete Fragen (Beispiel):

Wie einfach ist es fur Sie:

... gesundheitliche Einschrankungen

_ . sehr . .| sehr : :
1. als. T(.?I| des Lebens und Alterwerdens eicht leicht | schwierig schwierig - Biografie
bei sich anzunehmen?
... herauszufinden, wo es Angebote sehr sehr
5. |zur Gesundheitsforderung in lhrem eicht leicht |schwierig schwierig - Umwelt

Stadtteil gibt?

—>Verbesserung der Reliabilitat des HLS-EU-Q-S-Fragebogens mit nur 8 zusatzlichen
altersspezifischen Items (0.46 = 0.80)

15. November 2017 Aus: Konopik et al., under review
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18. Diskussion F F /A Altstr Srscﬁfmg UNIVERSITAT
1. Wohnhandeln: Bedeutung zentral gelegener, zuganglicher und (fuBlaufig)

gut erreichbarer Angebote

2. Wohnerleben: Erlebte Verbundenheit als wichtiger und differenzierender
Bestandteil von Quartiersbeztigen

3. Neben Gesundheit, hat Wohnen im Quartier einen positiven Einfluss auf
Wohlbefinden (VOL): Quartiersbindung unterstutzt Wohlbefinden bei
schlechter Gesundheit (im sehr hohen Alter)

- Quartiersbezuge umfassen Verhalten und Erleben und sind wichtig fur das
Wohlbefinden, insbesondere bei schlechter Gesundheit

—> MaRnahmen zur Verbesserung des Alterns im Quartier sollten hier ansetzen

—> Erganzung zentraler Studie durch Praxisprojekte und Forschungsvertiefung

15. November 2017
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~Hier will ich wohnen bleiben!”

Ergebnisse eines Frankfurter Forschungsprojekts
zur Bedeutung des Wohnens in der Nachbarschaft
fur gesundes Altern
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Kontakt: konopik@em.uni-frankfurt.de

Vielen Dank

fur lhre
Aufmerksamkeit
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