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Vorwort zur Auswertung der Leitlinien 2009 bis 2013

Die Leitlinien haben sich in der ersten Umsetzungsphase als konzeptionelle Grundlage und Fach-
planungsinstrument bewahrt. In einem trageribergreifenden Prozess wurden die Malhahmen
konstruktiv bearbeitet. Daraus resultieren die Auswertung der Leitlinien 2009 bis 2013 und die

1. Fortschreibung der Leitlinien 2014 bis 2019. Die Gesamtdokumentation umfasst zwei Teile.

Im Teil 1 werden die Ergebnisse der Leitlinien 2009 bis 2013 beschrieben, welche sich auf das
Ursprungsdokument, die Leitlinien 2009 bis 2013, beziehen.

Teil 2 umfasst die Fortschreibung relevanter Arbeitspakete der Leitlinien 2014 bis 2019.

Teil 1 - Ergebnisdokumentation

1 Auswertung zur Einfihrung

Die Leitlinien fur eine altersspezifische Daseinsvorsorge und die Teilhabe am gesellschaftlichen
Leben von Senioren in Chemnitz als innovatives Fachplanungskonzept der kommunalen Senio-
renarbeit ist ein Baustein zur Bewaltigung des demographischen Wandels in Chemnitz. Die Be-
trachtung der Handlungsfelder im gesamtgesellschaftlichen Zusammenhang als Querschnittsauf-
gabe hat sich bewahrt. Es bedarf jedoch einer kontinuierlichen Fortschreibung der Leitlinien, um
dem Anspruch einer inklusiven Ausrichtung nach der UN—-Behindertenrechtskonvention (UN-BRK)
gerecht zu werden und die MaRnahmen an gesellschaftliche Veranderungen anzupassen.

Der Abteilung Senioren- und Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehérde kam in der Umsetzung
der Leitlinien die zentrale Rolle als amter- und institutionstibergreifende Koordinationsstelle zu.
Dies setzte jedoch die Kooperationsbereitschaft der in den Arbeitspaketen beschriebenen Akteure
voraus. Es kann eingeschatzt werden, dass der Kooperationsprozess Uberwiegend konstruktiv
verlaufen ist.

In der Fortschreibung ist es erforderlich, die zu beteiligenden Partner und deren Rollen zu ergan-
zen und zu definieren. Dies macht deutlich, dass das Sozialamt fur die Aufgaben nach SGB XII
zustandig und verantwortlich sein kann.

1.1 Gesetzlicher Auftrag

Der Auftrag zur Altenhilfeplanung leitete sich aus dem § 71 SGB XII ab. Diesem wurde das Sozial-
amt gerecht.

1.2  Zielstellung

Die Leitlinien als innovative Form der Fachplanung fligten sich als Teil eines Ganzen in das Stad-
tebauliche Entwicklungskonzept (SEKo) der Stadt Chemnitz ein.

Das Ziel, MalRnahmen zu realisieren, die die Bereiche des taglichen Lebens der Menschen im Alter
umfassen, sind so umfangreich, dass diese nur kleinschrittig erflillt werden konnten.

Entsprechend der UN-BRK ist der Inklusionsgedanke starker nachzuverfolgen. Der Titel wird des-
halb um den Passus ,, ... mit und ohne Behinderung® erganzt.

Das Ziel, amter- und trageribergreifend gemeinsam an den Ergebnissen der Leitlinien zu arbeiten,
kann als punktuell erfullt eingeschatzt werden. In regelmafigen fachlichen Austauschen konnte
insbesondere die amteribergreifende Netzwerkarbeit optimiert werden.

Gemeinsam mit den Akteuren der Seniorenarbeit gelang es, der gesamtgesellschaftlichen Verant-

wortung fur die Seniorenpolitik in Chemnitz gerecht zu werden. Auch brachten sich in den Prozess
bereits die Vertreter der Behindertenarbeit mit ein.
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2, Uberblick iiber die ausgewerteten Leitlinien 2009 bis 2013

Leitlinie 1
Selbstbestimmte und eigenstandige Lebensfiihrung in einer sich verandernden stadtischen
und gesellschaftlichen Umgebung erméglichen

Themenschwerpunkte:

= generationsibergreifendes, barrierearmes Wohnen initiieren, stadtebaulich planen und for-
dern;

= alters- und behindertengerechte Wohnumfeldgestaltung regelmaRig planerisch beachten

= altersgerechte, d. h. vor allem erreichbare Nahversorgung sichern

= arztliche und therapeutische Versorgung erreichbar gestalten

Mobilitat und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben durch weitere Flexibilisierung des OPNV
gewahrleisten

Leitlinie 2
Ambulante Hilfen und Unterstiitzungen als vorrangiges Hilfe- und Unterstiitzungsprinzip
gewadhrleisten.

Themenschwerpunkte:

= Erhaltung des eigenen Wohnraums oder das Wohnen in alternativen gemeinschaftlichen
Wohnformen vor der Heimaufnahme ermoglichen

= gezielte (Einzelfall-)Steuerung bei der Gewahrung offentlicher Leistungen durch z. B. das Poo-
len von Leistungen oder der Wohnberatung zum Erhalt der eigenstandigen Lebensfiihrung im
eigenen Wohnraum oder in Wohngemeinschaften

= stadtebauliche Nachrangstellung fir stationare Pflegeeinrichtungsneubauten zur Férderung
des Integrativgedankens und Vermeidung von Segregation

Leitlinie 3

Kultur, Bildung, Sport, Begegnung und andere Betatiqungsmaoglichkeiten fiir Senioren bar-
rierefrei (ortlich, raumlich, zeitlich, inhaltlich) anbieten.

Themenschwerpunkte:

= Bildungsangebote zur Bewaltigung des technischen Alltags initiieren

= spezifische IntegrationsmalRnahmen fir altere Behinderte und Migranten initiieren

Leitlinie 4
Personliche Sicherheit und Schutz fiir Senioren gewahrleisten.

Leitlinie 5
Birgerschaftliches Engagement als gesellschaftliche Ressource und zur Erhaltung der Ak-
tivitdt im Alter fordern

Leitlinie 6
Seniorenvertretung zur Wahrung der Interessen und des Mitspracherechtes von Senioren
ermoglichen

Leitlinie 7
Ausbau bestehender Kommunikationsplattformen zum trager- und fachiibergreifenden Aus-
tausch, mit dem Ziel der kommunal- und sozialplanerischen Bedarfsabstimmung
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3 Ergebnisse der Leitlinien 2009 bis 2013

3.1 Ergebnisse zur Leitlinie 1
Selbstbestimmte und eigenstédndige Lebensfiihrung in einer sich verandernden stad-
tischen und gesellschaftlichen Umgebung erméglichen

3.1.1 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Nahversorgung*

Die Arbeitsgruppe (AG) erarbeitete eine Ist-Stand-Analyse, in deren Ergebnis eine Ubersichtskarte
entstand. Auf dieser sind Lebensmittelmarkte, altersstrukturelle Merkmale und Radien zur ful3laufi-
gen Erreichbarkeit der Méarkte oder zu einer OPNV-Anbindung eingezeichnet. Die Karte diente als
Grundlage zur Erarbeitung einer Prioritatenliste (Anlage 1) mit drei Handlungsbedarfsstufen.

e Handlungsbedarfsstufe 1: Es ist weder eine Einkaufsmdglichkeit noch eine Nahverkehrs-
anbindung in den benannten Radien vorhanden.

e Handlungsbedarfsstufe 2: Es ist keine Einkaufsmdglichkeit im Umkreis von 500 m erreich-
bar, jedoch eine Nahverkehrsanbindung in fuRlaufiger Erreichbarkeit von 300 m.

¢ Handlungsbedarfsstufe 3: Es ist eine Einkaufsmdéglichkeit im Umkreis von 500 m erreich-
bar.

Das Ergebnis zeigt, dass die Nahversorgung in 7 landlich gelegenen Gebieten an 9 Standorten nur
unzureichend gesichert ist.

Zur weiteren Bedarfsprifung wurden kleinteilige, qualitative Sozialraumanalysen durch Befragung
von Birgern, Schlisselpersonen oder in sozialen Einrichtungen durchgefihrt. Das Befragungser-

gebnis ergab, dass in den landlichen Gebieten zum einen mobile Bevdlkerungsgruppen leben und
zum anderen die familiaren oder nachbarschaftlichen Strukturen funktionstiichtig sind. Eine Man-

gelversorgung immobiler Burger konnte festgestellt werden.

Fazit ist, dass gegenwartig kein akuter Handlungsbedarf besteht, jedoch mittel- bis langfristige
Lésungsansatze erarbeitet werden missen.

Folgende Lésungsmoglichkeiten wurden eroértert und auf ihre Realisierbarkeit Gberprift:

Versorgungs- férdernde Bedingungen hemmende Bedingungen Realisier-
modell barkeit
An- oder Um- - keine - Wirtschaftsinteresse der keine
siedlung von Einzelhandelsketten nicht
Markten beeinflussbar

- keine Steuerungsmoglich-

keit der Kommune aul3erhalb

des Zentrenkonzeptes
Genossen- - Akzeptanz bei Mitgliedern, | - Initiative der Burger erfor- langfristig
schaftsmodell | wenn Initiative ergriffen wird | derlich

- Rentabilitat im Wettbewerb

fraglich
CAP-Markt- - Integration Menschen mit - Tragerbeteiligung erforder- | langfristig
Modell (Integ- | Behinderungen (MmB) mog- | lich
rationsprojekt | lich - Rentabilitat im Wettbewerb
fur Menschen fraglich
mit Handicap)
mobile Ver- - flexibel einsetzbar - eingeschranktes Sortiment | kurzfristig
kaufswagen - bedarfsorientiert verfiigbar
Quartiersbus - flexibel einsetzbar - Kleinbus mit Fahrer erfor- langfristig
zu Markten - bedarfsorientiert verfiigbar | derlich

- Finanzierbarkeit offen
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Im Ergebnis wird konstatiert, dass der Einsatz von mobilen Verkaufswagen zur Schliellung von
Versorgungslicken als Losungsmadglichkeit zu favorisieren ist. Gegenwartig wird bereits an ver-
schiedenen Standorten eine mobile Versorgung realisiert. Perspektivisch waren diese bedarfsori-
entiert zu koordinieren, woflir jedoch das Sozialamt nicht federfihrend zustandig sein wird.

3.1.2 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Wohnen*

Das Ziel einer Ist-Stand-Erfassung von barrierearmen, barrierefreien oder altersgerechten Wohn-
raum konnte nicht erreicht werden. In einem Fachaustausch des Sozialamtes mit den Vermietern
wurde das Anliegen kommuniziert und in der Folge Erfassungsbodgen entwickelt und verschickt.
Der Rucklauf ausgefullter Boégen war gleich null. Eine Auswertung konnte nicht stattfinden.

Es gelang jedoch, weiterhin einzelfallbezogen mit den Vermietern zu kooperieren. Mihsam wurden
punktuelle Angebote als Arbeitsgrundlage fiir die Wohnberatung im Alter in einer Ubersicht erfasst.
Das Ergebnis der Erfassung war flr die Fachabteilung und deren Fachkooperationspartner nicht
zufriedenstellend. Deshalb wurde die temporare Arbeitsgruppe (AG) ,Wohnen im Alter” gegriindet.
Diese entwickelte die ,Empfehlungen fur altenfreundliches Wohnen* (Anlage 2) als Leitfaden fur
Vermieter und Mieter.

Die Bedarfsermittlung durch interne Fallanalysen verdeutlichte, dass die Wohnraumprobleme psy-
chisch kranker und/oder sozial benachteiligter Senioren/innen mit und ohne Pflegebedarf zuneh-
men. Perspektivisch ist ein Bedarf an Wohnraum flr psychisch kranke und sozial benachteiligte
Senioren mit und ohne Pflegebedarf und Grundsicherungsanspruch erkennbar. Die Analyse zeigt,
dass die Zielgruppe Multiproblemlagen ausweist. Neben speziellen Wohnangeboten werden flexib-
le Hilfen bendtigt, die es ermoglichen, diese Personen(-gruppe) in die Sozialraume zu integrieren.
Mittelfristig sind nachbarschaftlich vertragliche, alternative Wohnformen gemeinsam mit Vermietern
und sozialen Tragern zu entwickeln.

Dem Grundsatzziel der Leitlinien ,ambulant vor stationar” folgend, ist festzustellen, dass kleinteili-
ge Pflege- und Demenzwohngemeinschaften zu initiieren bzw. auszubauen sind. Dies resultiert
aus der Erkenntnis, dass die mit dem Sozialamt kooperierenden Wohngemeinschaften fir De-
menzkranke regelmafig ausgelastet sind. Ferner besteht eine Nachfrage an weiteren Wohnge-
meinschaften als Alternative zum Pflegeheim.

Es wurde ein Konzept fir ein Projekt in Kooperation mit der GGG mbH, der Heim gGmbH und dem
Sozialamt entwickelt. Dieses sollte modellhaft am Standort Scheffelstr. 6 probiert, ggf. modifiziert
und dann netzwerkartig in weiteren Sozialraumen installiert werden. Projektziel war der barriere-
arme Umbau von zehn Einraumwohnungen in einem in sich geschlossenen Erdgeschossbereich
mit Gemeinschaftsraum und bedarfsorientierter Betreuung und Pflege ggf. rund um die Uhr. Diese
Wohnform sollte fur alle Interessierten (mit und ohne Pflegestufe bzw. Grundsicherungsbedarf)
zugangig sein und die Moglichkeit bieten, bis zum Lebensende dort wohnen zu kénnen.

Die Realisierung scheiterte an der aul3er Kraft gesetzten Forderrichtlinie ,Mehrgenerationenwoh-
nen“ des Freistaates Sachsen. Die GGG mbH nahm deshalb vorerst aus Griinden der Wirtschaft-
lichkeit von dem Projekt Abstand. In der Fortschreibung der Leitlinien muss die Malihahme neu
thematisiert werden.

Anzumerken ist, dass insgesamt die Férdermdglichkeiten fir den barrierearmen und —freien Woh-
nungsbau seitens des Freistaates sehr restriktiv gehandhabt werden. Mehrkosten werden somit
auf die Mieter/innen umgelegt, was im Zuge einer zunehmenden Altersarmut kritisch zu betrachten
ist. Wenn es hier keine Losungen geben wird, werden letztendlich die Kosten die kommunalen
Haushalte in Sachsen belasten.

3.1.3 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Wohnumfeldgestaltung“

Eine Arbeitsgruppe hat Empfehlungen fur einen inklusiven Sozialraum am Beispiel von Chemnitz —
Markersdorf (Anlage 3) erarbeitet. Diese kdnnten handlungsleitend sein und in modifizierter Form
auch fir andere Stadtgebiete erarbeitet werden. Die Umsetzung der Empfehlungen muss amter-
und dezernatsibergreifend gepruft werden.
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Im Verlauf der Arbeitsgruppentatigkeit wurde festgestellt, dass die Thematiken Wohnen und
Wohnumfeld sich grundsatzlich bedingen und perspektivisch im Zusammenhang zu betrachten
sind. Die Arbeitspakete werden als Arbeitspaket ,Generationstibergreifende, altersgerechte, barrie-
rearme und -freie Wohnungs- und Wohnumfeldgestaltung initileren, stadtebaulich planen und for-
dern“ zusammengefasst und fortgeschrieben.

3.1.4 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Arztliche und therapeutische Versorgung“

Eine Analyse innerhalb des Unterstiitzungsnetzwerkes Pflege C ergab, dass es erforderlich ist,
die arztliche Versorgung in den Pflegeheimen zu betrachten. Die Ist-Situation wurde von den
Heimleitern/innen so beschrieben, dass, aufgrund fehlender hausarztlicher Betreuung und der Re-
duzierung der Einsatzzeiten des Dringlichen Hausbesuchsdienstes (DHD), der Notarzt gerufen
werden muss, weil selbst zu normalen Tageszeiten kein anderer Arzteinsatz im Pflegeheim erfol-
gen kann. Bei den Hausarzten begriindet sich das a) in den Praxis6ffnungszeiten und b), dass
keine aulierplanmaRigen Besuche in den Pflegeheimen eingeraumt werden. Der Notarzteinsatz
verursacht wesentliche hdhere Kosten als ein Hausarzteinsatz.

Neben dem Tatbestand, dass der Hausarzt nicht vor Ort kommt bzw. kommen kann, wird es zu-
nehmend schwieriger, flr neu aufgenommene Bewohner Hausarzte zu finden, da die Praxen keine
neuen Patienten aufnehmen.

Ziel der MaRhahme war, eine Lésung zu finden, um die hausarztliche Versorgung in den Pflege-
einrichtungen zu optimieren. Die Konzepterstellung konnte planmafig realisiert werden. Das Mo-
dell sah vor, durch die Bildung eines Arztepools die hausarztliche Betreuung zu sichern sowie Not-
arzteinsatze und Krankhausaufnahmen zu vermeiden.

Die Realisierbarkeitspriifung zur Projektumsetzung ergab, dass uns die AOK PLUS als wichtige
Projektpartnerin die Mitarbeit versagte. Die Begrindung belief sich darauf, dass Chemnitzer Pfle-
geeinrichtungen nicht als ,Kostenfresser® innerhalb der AOK PLUS hinsichtlich der Notarzteinsatze
identifiziert werden konnten.

Da diese Argumentation insbesondere die Pflegeheimleiter/innen nicht teilen konnten, fihrten wir
eine Erhebung mittels Fragebogen (Anlage 2) in zehn Pflegeheimen zu den (Not)-Arzteinsatzen
durch. Uberraschenderweise ergab die Auswertung der Fragebogenergebnisse, dass Notarztein-
satze i. d. R. dann erfolgten, wenn auch tatsachlich ein Notfall vorlag. Somit deckten sich die Er-
gebnisse mit denen der AOK PLUS.

3.1.5 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Mobilitat*

Die Fortschreibung des Nahverkehrplanes und Erstellung des neuen Liniennetzplanes ist noch
nicht abgeschlossen. Die Mitarbeit der Fachabteilung in der AG als Interessenvertretung fir Senio-
ren und Menschen mit Behinderung wird fortgesetzt.

Nach Inkrafttreten des neuen Liniennetzplanes muss gepruft werden, ob es nicht mobilen Biir-
gern/innen maglich ist, ihr Leben selbstbestimmt zu gestalten, in dem auch insbesondere in landli-
chen Gebieten von Chemnitz eine OPNV-Anbindung zu angemessenen Zeiten gegeben ist. Ist das
nicht der Fall, muss das Projekt ,Blirgerbus® thematisiert werden. Hierbei kann jedoch das Sozial-
amt lediglich ein fachlich begleitender Partner fur das Tiefbauamt und die CVAG sein.

Wichtig erscheint auch, an der Barrierefreiheit im 6ffentlichen Nahverkehrsraum zu arbeiten. The-
matisch ist damit bereits die AG Barrierefreies Bauen befasst.

Eine Fortschreibung des Arbeitspaketes Mobilitat ist erst nach der Fertigstellung des neuen Nah-
verkehrsplanes sinnvoll.
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3.2 Ergebnisse zur Leitlinie 2
Ambulante Hilfen und Unterstiitzungen als vorrangiges Hilfe- und Unterstiutzungs-
prinzip gewahrleisten

3.2.1 Ergebnisse zum Arbeitspaket Erhaltung des eigenen Wohnraumes oder das Wohnen
in alternativen Wohnformen vor der Heimaufnahme ermdglichen auch bei Pflege-
bedurftigkeit durch z. B. das Poolen von Leistungen oder der Wohnberatung zum
Erhalt der eigenstiandigen Lebensfiihrung im eigenen Wohnraum oder in Wohnge-
meinschaften

Die regelmafigen Abgleiche auf dem Sektor der ambulanten pflegerischen Hilfen ergaben, dass
gegenwartig die Bedarfe durch einzelfallorientierte Fallsteuerung gedeckt werden kénnen. Dies
wird positiv durch das gut funktionierende Unterstiitzungsnetzwerk Pflege C beeinflusst.

Um den Focus zur Erhaltung des eigenen Wohnraums noch starker zu unterstitzen, bedarf es
insbesondere vorpflegerischer, niedrigschwelliger Unterstitzungsmoglichkeiten im Rahmen ehren-
amtlicher oder nachbarschaftlicher Hilfen. Daflir wurden Projekte wie niedrigschwellige Betreu-
ungsleistungen, Besuchs- und Begleitdienste entwickelt und teilweise auch finanziell unterstitzt.
Die Foérderung nach der Verordnung der Sachsischen Staatsregierung zur Anerkennung und For-
derung von Betreuungsangeboten konnte mit einem kommunalen Anteil von 15 % der Projektge-
samtkosten 2012 erstmals flr 6 Trager bewilligt werden. Fir die Férderung 2013 wurde fir 8 Tra-
ger das Einvernehmen der Kommune erteilt.

3.2.2 Ergebnisse des Arbeitspaketes ,,Stadtebauliche Nachrangstellung fiir Einrichtungs-
neubauten fiir Senioren“

Zum 31.12.2013 gibt es in Chemnitz 28 stationare Pflegeeinrichtungen mit 3.186 Platzen. Im Aus-
wertungszeitraum erfolgte 1 Heimneubau.

Jahr Anzahl APH Anzahl Platze Auslastung
2009 27 3010 92,4 %
2010 27 3054 95,4 %
2011 27 3094 95,2 %
2012 28 3165 94,4 %
2013 28 3186 94,4 %

Quelle: Statistik des Sozialamtes 2009 — 2013

Die Statistik zeigt eine durchschnittliche Auslastung von 94,36 % im Auswertungszeitraum. Die
Kapazitaten erhéhten von 2009 bis 2013 um 176 Platze. Dies wurde moglich:

a) durch die Eréffnung eines Pflegeheimes in 2012 und
b) durch Erweiterungen von Wohnbereichen bereits bestehender Einrichtungen.

Betrachtet man die Auslastung der Einrichtungen, kann eingeschatzt werden, dass die Kapazitats-
erweiterungen gerechtfertigt waren.

Die Werte belegen ferner, dass zwar die Pflegeheime gut ausgelastet sind, jedoch kein ungedeck-
ter Bedarf bekannt ist. Durch die Fallsteuerung und das Entlassungsmanagement innerhalb des
Unterstltzungsnetzwerkes Pflege C, wurden von allen Beteiligten die stationaren Unterbrin-
gungsmaglichkeiten in Pflegeeinrichtungen als bedarfsdeckend und ausreichend eingeschatzt.
Das belegt auch die regelmaRige Meldung freier Platze in Heimen bei der im Sozialamt angedock-
ten Koodinierungsstelle des Netzwerkes.

Dennoch ist es erforderlich, Prognosen wie dem ,Raffelhiischen Gutachten® zur Folge, auf Mehr-
bedarfe in der stationaren Pflege vorbereitet zu sein. Innovative Konzepte der Altenhilfe forcieren
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diesbezuglich die sozial- und kleinrdumig orientierten Wohngruppenprojekte. Die 10 Demenz-
wohngemeinschaften arbeiten genau nach diesem Prinzip und haben sich bewahrt.

Fachplanerisch wird somit das Pflegewohnen als Alternative zur Erweiterung von stationaren Pfle-
geeinrichtungen forciert. Leider gibt es in der Stadt Chemnitz kein Steuerungsinstrument, um per-
spektivisch Pflegeheimneubauten zu versagen. Ein Argument fir das Steuerungserfordernis ist,
dass mit zunehmender Altersarmut die potentiellen Pflegebedirftigen die Kostensatze in den Hei-
men nicht mehr bezahlen kénnen und somit die 6ffentlichen Kassen stark belastet werden. Eine
stationare Hilfe ist von jeher die teuerste Unterstitzungsleistung im Hilfesystem. Deshalb sollten,
neben den unter 3.2.2 beschriebenen Einzelfalllésungen, alternative Wohnformen untersttitzt wer-
den.

3.3 Ergebnisse zur Leitlinie 3

Kultur, Bildung, Sport, Begegnung und andere Betatigungsmoglichkeiten fiir Senio-
ren barrierefrei (ortlich, raumlich, zeitlich, inhaltlich) gestalten

3.3.1 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Entwicklung des Neukonzeptes fiir geforderte Begeg-
nungseinrichtungen fiir Menschen im Alter nach § 71 SGB XII“

3.3.2 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Entwicklung eines Neukonzeptes fiir geforderte Be-
gegnungseinrichtungen fiir Menschen mit Behinderung“

3.3.3 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,Bedarfsorientierte Betrachtungen der Angebotsland-
schaft fiir Menschen im Alter mit Migrationshintergrund“

Zur Bearbeitung der Arbeitspakete wurden trageribergreifende Fachaustausche durchgefiihrt. Die
AG Einrichtungslandschaft thematisierte die sozialrdumliche Neuordnung der Begegnungseinrich-
tungslandschaft, und die AG Inklusive Begegnung entwickelte konzeptionell ein Modell einer inklu-
siven Begegnungseinrichtung.

Die AG Einrichtungslandschaft hatte das Ziel, durch Datenanalysen eine am Bedarf orientierte,
sozialrdumliche Verteilung der Einrichtungslandschaft abzubilden. Es wurden Prioritaten fur die
Notwendigkeit zur Forderung von Begegnungseinrichtungen und Empfehlungen zu Férderhdhen
erarbeitet. Das Konzept zur Fortentwicklung der Einrichtungslandschaft wird in 2014 in den Sozial-
ausschuss als Beschlussvorlage eingebracht werden.

Die AG Inklusive Einrichtung war konzeptionell mit Kriterien zur Struktur-, Prozess- und Ergebnis-
qualitat fir eine inklusive Begegnungseinrichtung befasst. Diese Kriterien werden in die Neuaus-
richtung der Einrichtungslandschaft mit einflieRen.

Die Analysen und Konzepte erfolgten unter dem zielgruppenuibergreifenden Betrachtungswinkel.
Die Neuausrichtung der Begegnungsstattenlandschaft I6ste somit die zielgruppenspezifischen
Konzepte nach den Pkt. 3.3.1 bis 3.3.3 ab und wird, entsprechend dem UN-BRK-Gedanken, inklu-
siv ausgerichtet und weiterentwickelt. Bei der Fortschreibung dieser Leitlinie wird es deshalb
grundsatzlich keine zielgruppenspezifischen Einrichtungskonzepte mehr geben. Das Arbeitspaket
nennt sich somit ,Entwicklung zur Neuordnung fir inklusiv ausgerichtete, geférderte Begegnungs-
einrichtungen fir Menschen im Alter und Menschen mit Behinderung®.

3.4 Ergebnisse Leitlinie 4
Persdnliche Sicherheit und Schutz fir Senioren gewahrleisten

3.4.1 Ergebnisse zum Arbeitspaket ,,.Schutz und Sicherheit*

In Zusammenarbeit mit der Polizei finden in den Begegnungsstatten der Stadt regelmafig alltags-
praktische und anschauliche Informationsveranstaltung zu sicherheitsrelevanten Themen, wie z. B.
Schutz vor Handtaschenraub oder vor Haustirgeschaften u. a., statt. In mehrwéchigen Modulen
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konnten Senioren unter Anleitung und in den Raumlichkeiten der Polizei Selbstverteidigung prak-
tisch trainieren. Diese Gruppenangebote wurden von den Begegnungsstattenleitern bedarfsorien-
tiert organisiert.

Die Fachabteilung Senioren-, Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehérde pflegt regelméaRige
Kontakte zu den Polizeidienststellen, der Kriminalpolizeilichen Beratungsstelle und dem Kriminal-
praventiven Rat (KPR). Insbesondere der Seniorensozialdienst arbeitet einzelfall- und anlassbezo-
gen mit den Polizeibeamten zusammen.

In 2012 fand eine Regionalkonferenz zum Thema ,Mit Sicherheit alt werden” in Chemnitz statt.
2013 organisierte die Fachabteilung erstmals gemeinsam mit dem KPR und der Interventions- und
Kontaktstelle gegen hausliche Gewalt (IKOS) eine Fachkonferenz zum Thema ,Gewalt gegen Se-
nioren — Erkennen — Verstehen — Handeln“. Die Resonanz war so grof3, dass flr 2014 eine Folge-
konferenz geplant ist.

Anlasslich der Veranstaltung zum Weltalzheimertag 2012 informierte die Polizei mit einem Vortrag
Uber Hintergriinde und MaflRnahmen der Polizei im Zusammenhang mit verwirrten, hilflosen Ver-
missten. Ziel war die Sensibilisierung der Zuhdérer bezlglich méglicher Unterstitzung der Polizei-
arbeit zum schnellstmoéglichen Auffinden Betroffener.

Regelmaliger Austausch besteht auch durch die Teilnahme an Dienstberatungen in den Polizei-
dienststellen und der Rettungsleitstelle der Feuerwehr Chemnitz.

Die gute Zusammenarbeit in den SozialrAumen mit den Birgerpolizisten lie® Handlungsbedarfe
erkennen und zeitnahe Reaktionen konnten erfolgen.

Die im Arbeitspaket beschriebenen Malktnahmen der Leitlinie 4 haben sich bewahrt und werden
fortgesetzt. Einer Fortschreibung bedarf es nicht.

3.5 Ergebnisse Leitlinie 5
Birgerschaftliches Engagement als gesellschaftliche Ressource und zur Erhaltung
der Aktivitat im Alter fordern

3.5.1 Ergebnisse zum Handlungsfeld ,,Blirgerschaftliches Engagement”

Nach der konzeptionellen Neuausrichtung der Arbeit des Freiwilligenzentrums (FWZ) als Koopera-
tionsprojekt mit der Burgerstiftung fur Chemnitz (BfC) ab 2011, erfolgte aufgrund der Komplexitat
des Aufgabenspektrums eine Splittung der Aufgabenbereiche.

Dem FWZ wurde die Leistung fur die Akquise, Erfassung, Vermittlung von potentiellen Ehrenamt-
lern und Organisationen, die ehrenamtliche Tatigkeiten anbieten, Ubertragen.

Die BfC wurde beauftragt, bedarfsorientierte Projekte zu initiieren, zu organisieren und zu koordi-
nieren. Beide Trager arbeiteten bei der Wahrnehmung ihrer Aufgaben eng zusammen und nutzen
Synergien, um die Landschaft der Ehrenamtsdienste als wichtige gesellschaftliche Ressource kon-
tinuierlich auszubauen. Projekte wie der Seniorenbesuchsdienst oder die Schulbibliothekare wur-
den initiiert. 2011 entstand ein Leitfaden (Anlage 4) fur ehrenamtliches Engagement in sozialen
Bereichen in Chemnitz.

Rickblickend wurde eingeschatzt, dass der Ausbau flachendeckender Ehrenamtsstrukturen nicht
allein vom FWZ und der BfC fir Chemnitz geleistet werden kann. Es gibt viele aktive Trager und
Dienste, die in einem Netzwerk regelmafig zusammenarbeiten sollten. Das Netzwerk gilt es ab
2014 aufzubauen.
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3.6 Ergebnisse Leitlinie 6
Senioren- und Behindertenvertretungen zur Wahrung der Interessen und des Mit-
spracherechtes von Senioren ermoglichen

3.6.1 Ergebnisse zu den Handlungsfeldern 1 bis 4

Handlungsfeld 1 (Seniorenbeirat): Die Zusammenarbeit erfolgt durch die regelmafige fachliche
Begleitung des Beirates in den Beiratssitzungen und die Unterstiitzung in Form der Geschéftsstel-
lentatigkeit. Ferner wurden die Beiratsmitglieder fachbezogen an Arbeitsgruppen beteiligt.

Handlungsfeld 2 (Gremien): Die Beiratsmitglieder standen den Gremien der Verwaltung regelma-
Rig und anlassbezogen in seniorenspezifischen Fragen beratend zur Verfigung.

Handlungsfeld 3 (Sozialraum): Die Sozialarbeiter der Abteilung Senioren- und Behindertenhilfe,
Ortliche Betreuungsbehérde erfassten regelmaRig seniorenspezifische Belange, welche in die mo-
natliche Statistik fir die weitere Fachplanung einflossen. Termingerecht nahmen sie an der Gremi-
enarbeit im Gemeinwesen teil.

Handlungsfeld 4 (Einrichtungen): Innerhalb verschiedener Netzwerke arbeiteten die benannten
Einrichtungen regelmafig zusammen.

3.7 Ergebnisse Leitlinie 7
Ausbau bestehender Kommunikationsplattformen zum trager- und fachiibergreifen-
den Austausch, mit dem Ziel der kommunal- und sozialplanerischen Bedarfsabstim-
mung

3.7.1 Ergebnisse zu den Handlungsfeldern 1 bis 4 des Kommunikationskonzeptes
Die Erstellung der Leitlinien mit Projektstruktur- und Umsetzungsplanung ist erfolgt.

Die Projektgruppen wurden themenbezogen einberufen und MaRnahmerealisierungen regelmafig
Uberwacht.

Die Kommunikation der Leitlinien und deren Arbeitspakete fanden im Sozialausschuss mit den
Tragern, Diensten und Institutionen statt. Die Aufbauphase zur trager- und institutionsubergreifen-
den Zusammenarbeit, Beteiligung und Kommunikation ist abgeschlossen. Der Kommunikations-
prozess wird kontinuierlich fortgesetzt.
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Prioritatenliste zur Nahversorgung nach Handlungsbedarfsstufen

Handlungsbedarfsstufe 1

Seite 1

Gebiete ohne OPNV-Anbindung im Radius von 300 m und ohne Einkaufsméglichkeiten im Radius von 500 m

Stadtteil Anmerkungen
Altchemnitz Erdmannsdorfer Stralde/Wolkensteiner Stralde

Harthau Klaffenbacher Stralle 49/Ecke Fuchsweg

Siegmar Kepplerstrale 44-79 500 m Radius fast gegeben
Kallberg Ecke Enzmannstral3e/Heinrich-Beck-Stralie

Altendorf oberes Stuck Steinwiese

Grlna Rabensteiner Stralle 12-17

Grlna Hexenberg/Riesenberg/Zwergenweg

Grina GartenstralRe

Wittgensdorf | Burgstadter Stralle 16-19
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Handlungsbedarfsstufe 2

Gebiete im OPNV-Radius von 300 m ohne Einkaufsméglichkeit im Radiums von 500 m

Seite 2

Stadtteil Anmerkungen
Furth zwischen Dammweg, Blankenauer Stral3e, Draisdorfer Stralle
Salzstralle/Stegerbuchenweg
Yorckgebiet Bereich Kutusowstralie
Mittlerer Teil Bersarinstralle
Gablenz Carl-v.-Ossietzky-Stralte 103-127 neuer Markt gebaut
Helbersdorf Stralde Usti nad Labem
Helbersdorf zwischen Paul-Bertz-Stral’e und Helbersdorfer Stralde
Markersdorf zwischen Harthwald und Eisenweg
Reichenbrand |Bereich Birkenhof, Baumgartenweg
Reichenbrand |Bereich Albrecht-Thaer-Stral3e
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Handlungsbedarfsstufe 3

Gebiete im Einkaufsmarktradius von 500 m

Seite 3

Stadtteil Anmerkungen
Zentrum Arndtplatz

Lutherviertel | Bereich KaulbachstralRe

Yorckgebiet Bereich Am Wiesengrund

Adelsberg zwischen Otto-Thorner-StralRe/Friedrich-Wolf-Stralle

Altchemnitz Pfarrhibel/An den Eichen

Altchemnitz Ammernsteig

Altchemnitz zwischen Scharfensteiner Stralle und Reitzenhainer Stral3e

Bernsdorf Bernsdorfer Plan

Bernsdorf Ziegelweg

Hutholz Johannes-Dick-Stralle Pflegeheim!
Hutholz Marie-Tilch-Stralde

Kapellenberg |zwischen Schubertstralle und Neefestralle Pflegeheim!
Siegmar Kepplerstralte 1-40

Kallberg zwischen Heinrich-Beck-Stralte und Agricolastralle Betreutes Wohnen
Gruna Zauberweg/Elfenweg/Nixenweg

Wittgensdorf | Damaschkestralie/Gartenstralle
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barrierefrei

Arbeitskreis Wohnen im Alter der Stadt Chemnitz
Beratungsstelle Barrierefreies Planen und Bauen

Empfehlungen “Altenfreundliches Wohnen”

Die Empfehlungen fiir ,Altenfreundliches Wohnen“ wurden durch die Arbeitsgruppe ,Wohnen im Alter“in
Chemnitz erstellt. Sie geben durch die Angabe bestimmter Kriterien Hilfe fir eine selbstbestimmte
Lebensfiihrung im Alltag und richten sich an Nutzer, Mieter, Vermieter sowie Eigentiimer von Wohnraum,
die aufgrund personlicher oder andrer Veranderungen Unterstlitzung fir die Umgestaltung von
Bestandswohnungen suchen bzw. neuen Wohnraum nach Bedarf anpassen mochten.

Alle MaBBnahmen zur Herstellung einer barrierefreien Wohnung sind in der DIN 18040 - 2 verankert. Sie
unterscheidet zwischen barrierefrei nutzbaren Wohnungen und barrierefrei und uneingeschrankt mit dem
Rollstuhl nutzbaren Wohnungen. Die DIN benennt MalRnahmen fir die Umsetzung des 2-Sinne-Prinzips
und zur auditiven, visuellen und taktilen Informationsiibermittlung insbesondere fiir Wohnungen fir
sinnesbehinderte Menschen.

Empfohlene Kriterien

Seniorengerecht / Barrierearm

Turbreite 80 cm / Schwellenfrei
Aufzug oder Zugang Ulber max.
25 Stufen (nur bis 1. Etage)

Wannenlift / -sitz, Halte- und
Stitzgriffe, Duschhocker, WC-Sitz-
erhohung, evtl. Dusche

Balkonzugang ohne Schwellen,
entsprechend breite Turen

moderne Heizung, Tirspion und
Wechselsprechanlage

Barrierefrei (DIN 18040-2)

Turbreite 80 cm / Schwellenfrei
Aufzugoder ebenerdig,

Bewegungsflache 120x120cm

bodengleiche Dusche, Halte- und
Stitzgriffe

Balkonzugang ohne Schwellen,
entsprechend breite Turen

moderne Heizung, Tirspion und
Wechselsprechanlage

Barrierefrei und Rollstuhl-
geeignet (DIN 18040-2)

Tirbreite 90 cm, schwellenfrei
Aufzug oder ebenerdig
Bewegungsflache 150x 150 cm
Rollstuhlabstellplatz

bodengleiche Dusche, Halte- und
Stitzgriffe, WC-Sitzerh6hung

Balkonzugang ohne Schwellen, ent-
sprechende Tirbreiten

moderne Heizung, Tirspion und
Wechselsprechanlage

Unter seniorengerecht/barrierearm sind MaRRnahmen zur Barrierereduzierung zu verstehen, welche die
Gebrauchstauglichkeit von Wohnungen erhéhen sollen. Barrierereduzierung kommt tberall dort zum
Einsatz, wo in Bestandswohnungen keine Barrierefreiheit hergestellt werden kann oder nicht erforderlich
ist. Grundsatzlich ist eine seniorengerechte Wohnung mit einer barrierearmen Wohnung gleichzusetzen.
Damit jedoch das selbstbestimmte Leben im Alter gelingen kann, beziehen sich die Merkmale des
seniorengerechten Wohnens auch auf das Wohnumfeld (z. B. Abstellmoéglichkeiten fiir Rollatoren, Service-
leistungen, OPNV in fuRlaufiger Ndhe, Griinanlagen, Gemeinschaftsrdume, Einkaufsméglichkeiten).

Kontakt

VdK-Koordinierungs- und Beratungsstelle fiir
barrierefreies Planen und Bauen - Kay Kaden
Elisenstrale 12, 09111 Chemnitz

Telefon: 0371 334015

Sozialamt Chemnitz / Senioren- und Behinderten-
hilfe / Wohnberatung Fr. Sander

Annaberger Str. 93, 09120 Chemnitz

Telefon: 0371 4885023

E-Mail: kay.kaden@vdk-sachsen.de E-Mail: silke.sander@stadt-chemnitz.de
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Fordermoglichkeiten

1. KfW-Bank - Forderung “Altersgerecht Umbauen”

Unter der Programmnummer 159 erfolgt die Finanzierung von MalRnahmen zur

Barrierereduzierungin bestehenden Wohngebauden.

Kontakt: KfW Bankengruppe, Palmengartenstralle 5-9, 60325 Frankfurt/Main
Infotelefon zum Forderprogramm: 0800 539-90 02 (kostenfrei)

2. Zuschuss durch die Pflegekasse

Wenn eine Pflegestufe vorliegt gibt es nach Antrag bei der Pflegekasse Zuschiisse zur
Verbesserung desindividuellen Wohnumfeldes, max. 2.557,00 Euro

Kontakt: Uber die zustandige Pflegekasse vor dem geplanten Umbau

3. Hilfe durch die Krankenkasse

Die zustandige Krankenkasse bezuschusst keine Baumafinahmen, kann jedoch
Hilfsmittel fiir den Betroffenen verordnen, zum Beispiel einen Wannenlift.

Kontakt: Uber die jeweils zustandige Krankenkasse des Betroffenen

4. Sachsische Aufbaubank
Zurzeit werden keine Férderprogramme angeboten, es soll jedoch eine Fortfiihrung
des Programms “Mehrgenerationenwohnen” geben.
Kontakt: Sachsische Aufbaubank, Pirnaische StraRe 9,01069 Dresden
Telefon: 0351-49100/ E-Mail: servicecenter@sab.sachsen.de
5. Ansprechpartner Vermieter
Einige Wohnungsunternehmen haben bereits barrierefreie Muster-wohnungen
eingerichtet und bieten Mietern z. B. bedarfsgerechte Wohnungsanpassungen.

6. Stiftung “Barrierefrei kommunizieren”

Beratungsleistungen fir behinderte Menschen und Menschen, denen eine

Behinderung droht, zur selbst bestimmten Nutzung von Computer und Internet.

Kontakt: STIFTUNG barrierefrei kommunizieren!, Wilhelmstr.52, 10117 Berlin
E-Mail: info@stiftung-barrierefrei-kommunizieren.de

7. Stiftung “bauen-wohnen-leben” Bausparkasse (BSK) Schwabisch Hall

Forderungvon Praxisbeispielen familiengerechten und preiswerten Bauens.

Kontakt: BSK Schwabisch Hall, Crailsheimer Str. 52, 74523 Schwabisch Hall
Servicetelefon: 0791-464646 / E-Mail: service@schwaebisch-hall.de

8. Aktion Mensch

Eine Forderung durch die Aktion Mensch kdnnen gemeinniitzige Organisationen

und Einrichtungen beantragen, z. B. fiir behinderungsbedingte Mehrkosten.

Kontakt: Aktion Mensch, Heinemannstr. 36,53175 Bonn
Telefon:0228-2092300/ E-Mail: info@aktion-mensch.de

9. Stiftung “Sachsische Behindertenselbsthilfe - Otto Perl”

Die Stiftung vergibt Zuwendungen an schwerbehinderte Menschen, um personliche

Notlagen abzuwenden, wenn keine anderen Hilfemoglichkeiten bestehen.

Kontakt: Stiftung “Otto Perl”, ReichsstraBe 3,09112 Chemnitz
Telefon:0371-577377

10. Robert-Bosch-Stiftung
Forderung fiir Privatpersonen, Vereine und Initiativen fir unkonventionelle Wege
zum Ziel “Lebensqualitdt”, bis zu 50.000 Euro moglich Gber Projektforderung.
Kontakt: Heidehofstr. 31, 70184 Stuttgart

Telefon: 0711460840/ E-Mail: info@bosch-stiftung.de

11. Kuratorium Deutsche Altershilfe (KdA)

Unterstitzt Verbande der Wohlfahrtspflege tiber Personalférderung (bis zu 25.000

Euro), 20 Prozent Eigenmittel sind Voraussetzung.

Konakt: Wilhelmine-Lubke-Stiftunge.V., An der Pauluskirche 3,50677 KéIn
Telefon:02219318470/ E-Mail: info@kda.de

barrierefrei
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Analyse des Sozialraumes Chemnitz Markersdorf als Grundlage fiir die Standards
und Empfehlungen fir inklusive Sozialraume

Die Analyse ist ein erster Versuch, die inklusiven Gegebenheiten in einem Sozialraum und die da-
raus resultierenden Bedarfe zu erfassen. Im Zentrum steht die selbstbestimmte, moglichst unab-
hangige Lebensfuhrung aller Bewohner. Die Standards und Empfehlungen beschreiben den
(Lern)Prozess des Barriereabbaus mit Blick auf quartiersbezogene bauliche und rdumliche, aber
auch in Ansatzen mentale und soziale Barrieren. Das Dokument soll eine kommunale Handlungs-
strategie anregen, wie der Abbau von Barrieren auf der Ebene von Stadtquartieren systematisch
vorangebracht werden kann.

1. Begriffserklarung Inklusiver Sozialraum

Der Deutsche Verein versteht unter einem inklusiven Sozialraum ein barrierefreies Lebensum-
feld, das alle Menschen mit und ohne Behinderungen, alte und junge Menschen, Menschen
mit oder ohne Migrationshintergrund selbstbestimmt gemeinsam nutzen und mitgestalten kon-
nen. Zur Schaffung inklusiver Sozialrdume braucht es einer gemeinsamen Strategie aller Ak-
teure vor Ort.

Merkmale eines inklusiven Sozialraums, der vielfaltig und regional unterschiedlich gestaltbar

ist, sind:

1) Gleichbehandlung und Nicht-Diskriminierung;

Barrierefreiheit und Kultursensibilitat;

Begegnungs- und Netzwerk- sowie Beratungs- und Unterstitzungsstrukturen;

Partizipation an Planungs-, Gestaltungs- und Entscheidungsprozessen;

Inklusion von Anfang an, d. h. Inklusion wird auch im Rahmen einer offenen Kinder- und

Jugendarbeit und einer inklusiven Bildung bertcksichtigt;

(6) eine Haltung, die Alle einbezieht und Niemanden ausschliel3t — Wertschatzung von
Vielfalt und umfassende Teilhabe.’
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In dieser Analyse und Empfehlungen konzentrieren wir uns v. a. auf den Bereich Wohnen und
Wohnumfeld. Altersgerecht oder barrierefrei ausgestatteter Wohnraum ist allein nicht ausreichend,
um ein selbstandiges Leben bis ins hohe Alter flhren zu kénnen. Ein barrierereduziertes Wohnum-
feld mit Zugang zu Versorgungs- und Bildungseinrichtungen sowie Begegnungsmoglichkeiten
spielt hierbei eine wesentliche Rolle und stellt Akteure vor besondere Herausforderungen.?

2. Stadtteilauswahl und Zielstellung

Die Anforderungen an einen solchen inklusiven Sozialraum sind vielfaltig und umfangreich, somit
auch nur schrittweise umsetzbar. Nach den Empfehlungen des ,Deutschen Vereins fur 6ffentliche
und private Fursorge e. V.“ soll bei einer inklusiven Sozialraumgestaltung dort begonnen werden,
wo bereits gute Voraussetzungen fiir deren Realisierung bestehen.

Die Stadt Chemnitz verfiigt Gber 39 Stadtteile. Sie wurden unter dem genannten Aspekt einer ers-
ten Prifung unterzogen. Dazu wurden die Kennzahlen der Statistischen Stadtteilinformationen von

1 Deutscher Verein fir 6ffentliche und private Fiirsorge e.V.: Eckpunkte des Deutschen Vereins flr einen inklusiven
Sozialraum, 2011

2 Vgl. Bundesministerium fiir Verkehr, Bau und Stadtentwicklung: Barrieren in Stadtquartieren tiberwinden,
2012
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2009 herangezogen, die vorhandenen Strukturen im Gemeinwesen, deren Formen der Blrgerbe-
teiligung wie auch die Forderungslandschaften im sozialen Bereich abgeglichen.

Im Ergebnis war festzustellen, dass der Stadtteil Markersdorf derzeit Uber die besten Vorausset-
zungen fur ein Projekt der inklusiven Sozialraumgestaltung verflgt.

Dazu wurde der Stadtteil hinsichtlich seiner Gegebenheiten umfassend analysiert. Die Betrachtung
fiel auf die Bedingungen, unter welchen die Menschen dort wohnen und leben und wie sich die
Infrastruktur hinsichtlich der Bebauung, der Versorgung, der Verkehrsanbindung, der Angebote an
sozialen Dienstleistungen und der Formen des burgerschaftlichen Engagements darstellt.

Der 2,32 km? grof3e Stadtteil selbst befindet sich im Stiden Chemnitz, umgeben von den Stadttei-
len Altchemnitz Harthau, Klaffenbach, Hutholz, Morgenleite und Helbersdorf. Strukturell handelt es
sich um ein Gebiet mit Geschosswohnungsbau, welches die Dorflage Markersdorf umschlie3t. Der
Stadtteil wurde in drei Bauabschnitten von 1975 bis 1984 erbaut. Der Stadtteil wird funktional vor-
rangig als Wohnstandort genutzt, welcher mit Nahversorgungseinrichtungen, medizinischer und
sozialer Infrastruktur, Kleingewerbe besonders im Dienstleistungsbereich sowie Grin- und Rick-
bauflachen durchzogen ist.

Ziel war es festzustellen, welche Bedingungen fir einen inklusiven Sozialraum bereits gegeben
sind und welche noch geschaffen werden missen. Die Zusammenfihrung von Ist und Soll mindet
in den Empfehlungen fir inklusive Sozialrdume am Beispiel von Markersdorf. Diese Empfehlungen
sollen auf ahnlich gelagerte Stadtteile Gbertragbar sein oder eine Grundlage zur Modifikation bie-
ten.
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3.  Analyse zur Beschreibung der Stadtteiles Markersdorf

3.1 Bevolkerungsstruktur

Mit 11.698 Bewohnern (12/2011) bei durchschnittlich 1,91 Personen pro Haushalt stabilisiert sich
die Einwohnerzahl nach Ruckgangen in den vorangegangenen Jahren. Der Jugendquotient liegt
mit 18,4 Punkten unter dem stadtischen Durchschnitt ebenso wie der Altenquotient mit 39,5 Punk-
ten.

617 Personen weisen eine doppelte bzw. andere Staatsangehdrigkeit auf, wobei sich im Stadtteil
der (Spat-)Aussiedleranteil in der Statistik nicht widerspiegelt. Die unterschiedlichen Migranten-
gruppen sind statistisch nicht filterbar.

Die Arbeitslosenquote betragt 11,7 %, wobei mehr als ein Drittel der Arbeitslosen 55+ sind und
ebenso wie in den Vorjahren von ca. einem Drittel langzeitarbeitslosen Bewohnerlnnen ausgegan-
gen werden kann (wird 2011 nicht mehr stadtteilbezogen erfasst).

3.2 Infrastruktur
3.2.1 Markte mit Waren des taglichen Bedarfes

Markersdorf verfligt Uber zwei Markte mit Waren des taglichen Bedarfs in barrierearmen® Zentren.
Das Versorgungszentrum Robert-Siewert-Straf3e wird bis Mitte 2013 umgebaut, wobei der Vollsor-
timenter EDEKA im August 2012 wieder erdffnete. Das Versorgungszentrum Am Harthwald wurde
ebenfalls 2012/2013 umgebaut, die Wiederertffnung des Netto-Marktes war Ende 2013. Ein Lidl-
Markt in der Markersdorfer Passage schloss im Sommer 2013.

Die fuBlaufige Erreichbarkeit der Markte ist grundsatzlich gegeben (Radius 500 m). Allerdings ist
fur mobilitatseingeschrankte Burgerinnen die Hanglage problematisch.

In den benachbarten Stadtteilen sind ebenfalls Markte angesiedelt, wobei das Kaufland und das
Vita-Center mit Rewe und Aldi fulllaufig bzw. mit dem Quartiersbus montags bis freitags bis 18:00
Uhr gut zu erreichen sind. Damit ist der Bedarf an 0.g. Markten gedeckt. Eine gewlinschte Barrie-
refreiheit ist anhand verschiedener Kriterien zu priufen (Breite der Gange, Schriftgrofen, Kunden-
toiletten u.a.) und findet sich in den Unternehmenskonzepten (EDEKA - Generationenmarkt) wie-
der. Weiterhin sind in Markersdorf 5 Backer inkl. Backerwagen und 2 Fleischer angesiedelt.

Handlungsbedarf:
= Barrierearmut sollte in allen Markten gewahrleistet werden — entsprechende Kriterien
sind zu erarbeiten und mit den Betreibern zu besprechen.
= Zur Problematik Hanglage sollte ein Handlungsbedarf beziiglich barrierearmer Wege-
verbindungen und Verkehrsmittel geprift werden.

3.2.2 Sonstige Dienstleistungseinrichtungen

In Markersdorf sind Dienstleistungsunternehmen aus den Bereichen Medizin (Physio-/ Ergothera-
pien, Optiker), Kérperpflege (Friseur, Kosmetik, FuRpflege), Reinigung, Versicherung oder auch
Transport- und Umzugsservice angesiedelt. Die Laden/Blros/Geschaftssitze sind i. d. R. nicht bar-
rierefrei und nur zum Teil barrierearm gestaltet.

Handlungsbedarf:
= Sensibilisierung der Unternehmen zu Herstellung von Barrierefreiheit/ -armut im Rah-
men einer stadtischen / sachsischen / deutschen Kampagne denkbar.

1 Unter barrierearm ist ein Biindel von MaRnahmen zur Barrierereduzierung im Bestand mit dem Ziel der Erh6hung der Gebrauchstaug-
lichkeit zu verstehen. (Quelle Fachhochschule Heidelberg)
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3.2.2.1 Arzte

Es besteht eine ausreichende Versorgung durch Allgemeinmediziner und Zahnarzten sowie teil-
weise an Facharzten, welche in Arztehdusern bzw. in Wohnh&usern oder auch Versorgungszen-
tren angesiedelt sind. Einige Arztpraxen verfligen Uber barrierearme Zugange. Da auch ein behin-
derter Mensch eine freie Arztwahl hat, sollte jede Arztpraxis zumindest barrierearm sein.

Arztehaus Alfred-Neubert-Strale 1
= barrierearm im Erdgeschoss (EG)
= 2 Allgemeinmediziner, Kinder- und Jugendmedizin, Orthop&adie

Arztehaus Faleska-Meinig-Stralie 2
* Dbarrierearm im EG
= Allgemeinmedizin, Neurologie, Gemeinschaftspraxis 4 Zahnarzte

Praxen in Wohnhausern/Gewerbeeinrichtungen

= Allgemeinmedizin: 4x barrierearm (Christiani, Petermann, Grol}), 2x voraussichtlich bar-
rierearm / barrierefrei (GlaR, Mitbrodt)

* Innere Medizin und Kardiologie: Nicht barrierearm (Schermaul)

= Zahnarzt: 4x nicht barrierearm (Unger, Sieper, Hlbner, Lenz), 2x barrierearm (Siep-
mann, Heerklotz)

» Gynakologie: 1x barrierearm (Gaitzsch)

Barrierearme Arztpraxen werden in den benachbarten Stadtteilen angeboten bzw. ausgebaut
(Hutholz: Arztehaus Fritz-Fritzsche-Stralle 18 ist barrierearm mit Lift; Morgenleite: barrierearme
Gynakologie-Praxis im Vita-Center, Arztehaus Markersdorfer Stral3e im Umbau).

Handlungsbedarf:

» Kurzfristig sind barrierearme Zugange in Absprache mit den Vermietern zu prifen, z. B.
im konkreten Fall der Ubernahme des Arztehauses Alfred-Neubert-Stralie 1 durch die
Wohnungsgenossenschaft ,Einheit* eG.

*» Im Rahmen der Grundversorgung sollte im Stadtteil Markersdorf eine barrierefreie
hausarztliche Versorgung sowie im Stadtgebiet Chemnitz-Stid eine barrierefreie fach-
arztliche Versorgung — wenn maoglich in Medizinischen Versorgungszentrum - gewahr-
leistet sein.

= Es besteht ein Konflikt in Bezug auf die freie Arztewahl. Zur Wahrung des Wunsch- und
Wahlrechtes kann die hausarztliche Versorgung per Hausbesuch organisiert werden,
eine Facharztwahl besteht ggfls. in den medizinischen Versorgungszentren.

3.2.2.2 Apotheken

Es gibt zwei Apotheken in Markersdorf, welche ebenerdig zugangig sind (Apotheke Am Harthwald,
Herz-Apotheke). Letztere ist durch einen Umzug barrierefrei gestaltet worden. Weitere Apotheken
in Hutholz (Apotheke im Kaufland, Stern-Apotheke) und Morgenleite (Sertlrner - Apotheke, Apo-
theke im Vita-Center) befinden sich in der Nahe von Einkaufsmaoglichkeiten, sind verkehrsglinstig
zu erreichen und vervollstandigen den Bedarf.

Handlungsbedarf:
= Das Angebot der Lieferung nach Haus ist barrierefrei zu gestalten.

Stadt Chemnitz, Sozialamt, Abteilung Senioren und Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehérde



Leitlinien fur eine altersspezifische Daseinsvorsorge und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben...
Anlage 3 zur Ergebnisdokumentation Seite 5

3.2.3 Wohnen

Die Wohnstruktur in Markerdorf ist gepragt von Plattenbauwohnungen, welche den GroRvermie-
tern GGGmbH mit 2500 Wohnungen und der WG ,,EINHEIT* eG mit 3.223 Wohnungen angehdren.
Die Saxum Objektverwaltungsgesellschaft mbH verfligt Gber 68 Wohnungen wovon 47 Eigen-
tumswohnungen sind.

Die Anzahl der Mietwohnungen umfasst somit 5.744 Wohnungen. Eine spezielle Wohnform in
Markersdorf ist das Wohnen mit Concierge der WG ,EINHEIT* eG. Das Wohnen mit Sicherheit und
Service der GGG mbH ist ein stadtweit etabliertes Angebot.

3.2.31 Barrierefreies, barrierearmes, altengerechtes Wohnen

Angebote fir barrierefreies, -armes oder altersgerechtes Wohnen halten die WG ,EINHEIT* eG
und die GGGmbH wie folgt vor. In Markersdorf verflgt lediglich die WG Einheit Gber zwei barriere-
freie Wohnungen im Sinne der DIN 18040-2. Genossenschaftsintern ist das ein Prozentsatz von
0,06. Ausgehend des betrachteten Gesamtbestandes o. g. Anbieter von 5.744 Wohnungen liegt
der Prozentsatz bei 0,03. Dem stehen jedoch 18,2 % von Menschen mit Behinderungen entgegen.
Ferner halt die WG ,EINHEIT* eG 770 barrierearme, d. h. fur Rollstuhlfahrer zugangige und nutz-
bare Wohnungen vor (23,9 %). Als altersgerecht werden alle Wohnungen mit Aufzug betrachtet,
das sind 1.949 (60,5 %). Die GGG mbH verfligt Uber 14 barrierearme, flr Rollstuhlfahrer zugangi-
ge und nutzbare Wohnungen (0,6 %) und 475 altersgerechte Wohnungen (19 %). Betrachtungen
ausgehend vom Gesamtbestand der drei benannten Wohnungsunternehmen mit 5.744 Wohnun-
gen stellen sich wie folgt dar:

- 0,03 % der Wohnungen sind barrierefrei nach der DIN 18040
- 13,6 % der Wohnungen sind barrierearm, fur Rollstuhlfahrer zugangig und nutzbar
- 42,2 % der Wohnungen sind altersgerecht (= barrierearm)

Handlungsbedarf:

In Anbetracht der weiteren demografischen Entwicklung ist der barrierearme und bei Bedarf und
Vorhandensein der finanziellen Mittel auch barrierefreie Ausbau der Wohnungen zu empfehlen.
Zudem gilt der Grundsatz, dass MalRnahmen zur Unterstutzung des langen Wohnens im gewohn-
ten Wohnumfeld fiir die Zielgruppe der Alteren, Mobilitatseingeschrankten und Behinderten auch
beispielsweise von Familien mit Kindern gern angenommen wird. Entsprechende Programme wie
das Mehrgenerationenwohnen kénnen unterstitzend eingesetzt werden. Wichtig erscheint jedoch
auch, dass Wohnungsunternehmen eine ausgewogene Durchmischung der Mieterschaft forcieren.

3.2.3.2 Wohnformen

Die WG ,Einheit* eG halt drei Wohngebaude mit Concierge vor. Auf der Wolgograder Allee 9 be-
finden sich 48 Wohnungen und auf der Alfred-Neubert-Str. 19 46 Wohnungen. Neu hinzu kam das
Angebot in der Otto-Hofmann-Stralte 19. Das Wohnen mit Sicherheit und Service der GGGmbH ist
ein stadtweit etabliertes Angebot.

Handlungsbedarf:
= Kooperation mit den Vermietern zur bedarfsorientierten Schaffung barrierefreien, be-
zahlbaren Wohnraums im Hinblick auf die in den kommenden Jahren prognostizierte
Altersarmut
= |nitiieren von bedarfsorientierten Pflege-Wohnprojekten zum Verbleib im Sozialraum
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3.2.4 Offentlicher (Verkehrs)Raum

Der Stadtteil Markersdorf wird durch die Hauptstrallen Wolgograder Allee, Wladimir-Sagorski-
Stralde und den Sudring begrenzt bzw. durchschnitten. Wohngebietsstralden, i. d. R. 30er-Zonen
und zum Teil Einbahnstral3en, erschlieen die einzelnen Quartiere. Fulllaufige Verbindungen sind
vorhanden, wobei die Querung der Dorflage in Markersdorf nicht ausreichend ausgebaut ist.

Handlungsbedarf:

= Planungen von UmgestaltungsmalRnahmen sind hinsichtlich der Barrierearmut / -freiheit
von geeigneten Gremien zu betrachten (z. B. Behindertenbeirat, Burgerplattform ,Bur-
gernetzwerk Chemnitz-Sid®).

= Esist zu prifen, die Querung der HauptstralRen sowie stark frequentierte Platze z. B.
an Versorgungseinrichtungen barrieredrmer und damit auch sicherer zu gestalten
(Ampelschaltungen, Ruckbau Unterfiihrungen, Anlage von Querungshilfen/ Zebrastrei-
fen).

3.2.4.1 Mobilitat/Nahverkehrsanbindung/Haltestellen

Die Haltestellen der Stadtbahnen (Linie 5) sind barrierefrei, die Haltestellen der Stadtbusse (Linie
22,52, N 15) sind zum Teil noch von vor 1990 und i. d. R. ohne Blindenleitsystem ausgestattet.
Das Tiefbauamt der Stadt Chemnitz hat ein Programm zur ,Nachristung“ von Haltestellen, ent-
sprechender Handlungsbedarf ist hier anzumelden. In Zusammenarbeit mit der Verkehrsbehérde
und der CVAG sind v. a. Anschlusszeiten und Umsteigwege, wie an der Markersdorfer Stral3e, zu
optimieren.

Handlungsbedarf:
= Weiterer Ausbau barrierefreier Haltestellen im Bereich der Stadtbuslinien.
= Optimierung von Streckenabdeckung, Takt und Anschlusszeiten im Rahmen der Uber-
arbeitung des Nahverkehrsplanes unter Nutzung von Kenntnissen ausgewahlter Vor-
Ort-Akteure.
*= Neuorganisation der Quartiersbuslinie mit Hinblick auf die Mithahmemaoglichkeit von
Rollatoren und Kinderwagen in Kleinbussen.

3.2.4.2Freiflachen / (Spiel)Platze

Es sind Spielanlagen in unterschiedlicher GréRRe und fir unterschiedliche Zielgruppen in Markers-
dorf verteilt. Die Stadt Chemnitz halt 9 Anlagen vor (Robert-Siewert-Strale, Arno-Schreiter-Stralde,
Am Hochfeld, Markersdorfer StralRe, Am Harthwald, 2x Alfred-Neubert-Stralle, Burkhardtsdorfer
StralRe, 2x Chemnitzer Stral3e).

Besonders zu erwahnen ist der 2011 angelegte Bolzplatz in der Quartiersmitte Markersdorf-Sid,
die 2014 endende Nutzungsgenehmigung der Rampe Robert-Siewert-Stralte und die Umgestal-
tungsmalflinahme des FuRgangerboulevards Markersdorf-Nord/Morgenleite 2013/2014 inklusive
Anlage eines Boule-Platzes. Weitere vorrangig kleiner Spielanlagen v. a. fur den Kleinkindbereich
halten Wohnungsunternehmen vor (z. B. Dschungelpfad Otto-Hoffmann-Stral3e).

Stadtteilpragend ist die Anlage der Markersdorfer Oase 2006/2007 durch die WG ,EINHEIT eG,
welche — auch im Zusammenwirken mit der kommunalen MaRnahme ,Grine Mitte Markersdorf*
(2010/2011) — die Aufenthaltsqualitat fir alle Altersgruppen in Markersdorf-Stid mafRgeblich erhdht
hat.
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Handlungsbedarf:

= Prifung eines Rampenstandortes flr Markersdorf nach Auslaufen des Standortes Ro-
bert-Siewert-Stralle und Chemnitzer Stral3e.

= Untersuchung der Nutzungsfrequenz der kommunalen Spielanlagen sowie Bedarfser-
mittlung bei den Nutzern (z. B. durch die Kinderbeauftragte, Spielplatzpaten, Quar-
tiersmanagement), um ggdfls. eine Konzentration und Angebotsverbesserung auf fre-
quentierten Anlagen zu erreichen.

= Prifung von Bedarf und Umsetzungsmaoglichkeit neuer Konzepte, wie dem barrierefrei-
en Spielplatz bzw. dem Mehrgenerationenspielplatz.

3.3 Soziale Infrastruktur

3.3.1 Schulen

Im Stadtteil sind eine staatliche und eine private Grundschule, ein Sprachheilzentrum bestehend
aus zwei Sprachheilschulen und zwei Abendschulen ansassig. Die Mittelschule befindet sich im
benachbarten Stadtteil Morgenleite. Problematisch ist das Nichtvorhandensein eines Gymnasiums
im Bereich Chemnitz-Sid, was lange Schulwege und ggfls. Ablehnung einer gymnasialen Ausbil-
dung trotz positiver Bildungsempfehlung hervorruft. Barrierearm ist nur die BIP-Kreativitats-
grundschule.

» Charles-Darwin-Grundschule (KT?) nicht barrierearm
= BIP-Kreativitatsgrundschule (PT?) barrierearm

» Abendmittelschule Chemnitz (KT) nicht barrierearm
=  Abendgymnasium Chemnitz (KT) nicht barrierearm
= Sprachheilzentrum Chemnitz inkl. Schulsozialarbeit (KT) nicht barrierearm

Handlungsbedarf:

= Herstellung von Chancengleichheit in der Bildung durch Schaffung je einer kommuna-
len, barrierefreien Grund- und Mittelschule sowie die Ansiedlung eines Gymnasiums im
Stadtgebiet Chemnitz-Sud.

» Bei geplanten Sanierungsmaflinahmen der stadt- und umlandrelevanten Abendschulen
sowie bei NeubaumalRnahmen auf Barrierefreiheit achten.

» Zwischenldsung sollte die barrierearme Anpassung der Schulgebaude entsprechend
des Bedarfes sein.

= Aufldsung der Sonderschule ,Sprachheilzentrum® und sozialrdumliche Integration der
Schuler und Lehrer in Normalschulen.

3.3.2 Kindertageseinrichtungen

Es sind ausreichend Kindertagesstatten im Stadtteil vorhanden, welche zu mind. 50 % von Kindern
aus dem Stadtteil bzw. benachbarten Stadtteilen besucht werden. Aktuell steigt die Anzahl der
Hortkinder an, was zu Kapazitatsengpassen flihren kann. Die Kitas sind alle in ehemaligen DDR-
Kita-Gebauden untergebracht, welche alle nicht barrierearm sind.

Es erscheint sinnvoll, im Rahmen eines gesamtstadtischen Konzeptes den Bedarf an barrierefrei-
en Kitas zu ermitteln und diesen in Sanierungsmalnahmen zu berlcksichtigen. Gemessen an der
Anzahl barrierearmer Wohnungen im Wohn- und Stadtgebiet sollte eine Einrichtung vorgehalten
werden.

2 Kommunaler Trager
3 Privater Trager
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Kindertageseinrichtung ,Haus Kunterbunt® und Hort ,Kinderlachen® (KT)
= Naturkinderhaus Am Harthwald ,Spatzennest® inkl. Hort (PT)
= Kindertageseinrichtung ,Sportmause” inkl. Hort (PT)
= Kindertageseinrichtung , Tausendftler* (KT)
= Hort fur sprachbehinderte Kinder (KT)

Handlungsbedarf:

= Herstellung von Chancengleichheit im Kindertagesstattenbereich durch Schaffung von
einer kommunalen, barrierefreien Kindertagesstatte bei Sanierungsmafinahmen in
Chemnitz Sud, besser in Markersdorf.

= Zwischenlésung sollte die barrierearme Anpassung der Kindertagesstatten entspre-
chend des Bedarfes sein.

» Auflésung des Hortes fur sprachbehinderte Kinder und sozialraumliche Integration der
Kinder und Erzieher in Horte.

3.3.3 Kultur, Begegnung, Beratung

In Markersdorf gibt es zehn Begegnungsmaglichkeiten und zwei Beratungsstellen, davon werden
sechs Angebote durch kommunale Férderungen und zwei durch Landes- oder Bundesférderungen
unterstitzt. Die Einrichtungen sind grundsatzlich offen fur alle, jedoch meist zielgruppenspezifisch
ausgerichtet (vgl. Anlage 1).

Setzt man die geférderten zielgruppenorientierten Angebote in Bezug zu den prozentual anteiligen
Zielgruppen des Stadtteils und den Wirkungskreisen, kann dieses als bedarfsdeckend bezeichnet
werden (vgl. Anlage 1).

Anzumerken ist, dass nicht alle Angebote ausschlieRlich sozialrdumlich ausgerichtet sind. Die
Dienste , Treffpunkt Weitblick®, Migrationsberatung und VdK Beratungsstelle fir Menschen mit Be-
hinderungen sind stadtweit tatig, Begegnungsmaoglichkeiten weisen eine stadtteilibergreifende
Relevanz auf.

Barrierefrei im Sinne der UN-Inklusion oder DIN ist keine Einrichtung, alle verfiigen jedoch Uber
einen barrierearmen Zugang fur mobilitatseingeschrankte Menschen. Bei Sanierungen sollte da-
rauf geachtet werden, dass die Herstellung von Barrierefreiheit geprift und dort wo es baulich
moglich ist, realisiert wird. Schwellen (z. B. Rampe anlegen, Bedienung Treppenlift, Seitentir auf-
schlief3en) in Bezug auf die Nutzung der barrierearmen Zugange sind zu prifen und abzumildern.

Handlungsbedarf:
» Jahrliche Bedarfsprifung und Bereitstellung der Férdermittel
= Prufung von zielgruppenubergreifender Nutzung von geférderten Angeboten/ Einrich-
tungen (rdumlich, personell...)
= Herstellung von Chancengleichheit durch Schaffung von einem barrierefreien Bera-
tungs- und Begegnungsangebot (Blrgerhaus) in Chemnitz Sid

3.3.4 Biirgerschaftliches Engagements

Vier Begegnungsangebote werden ohne o6ffentliche Forderung vorgehalten und zeugen somit von
einer hohen Bereitschaft an blrgerschaftlichen Engagement. Ferner werden auch die flinf gefor-
derten Angebote durch ehrenamtlich tatige Personen unterstitzt.

Blrgerschaftliches Engagement braucht Struktur, Anleitung, Wirdigung und Pflege. Diese Aufga-
be obliegt primar den hauptamtlich tatigen Fachkraften oder den Koordinatoren. Die Nachhaltigkeit
der ehrenamtlichen Strukturen werden durch die Férderungen von Aufwandspauschalen durch den
Freistaat Sachsen (,Wir fir Sachsen®) und durch die kommunale Férderung nach der FRL-JSG
unterstatzt.

Ehrenamt ist in einem inklusiven Sozialraum unabdingbar, denn es aktiviert und inkludiert auch
diejenigen Personen, die aufgrund von Alter und/oder Behinderung nicht (mehr) im Arbeitsleben
stehen und moglicherweise sozial isoliert waren. Ferner tragen Ehrenamtsprojekte zur Erganzung
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der sozialraumlichen Versorgungsstrukturen bei. Der Seniorenbesuchsdienst ist ein niedrigschwel-
liges Angebot flir Menschen mit eingeschrankter Alltagskompetenz und wird nach der Betreuungs-
angebotsverordnung der Sachsischen Staatsregierung geférdert. Zehn Besuchdienstler betreuen
regelmafig 16 Betroffene und werden ausgehend vom Haus der Begegnung koordiniert. Zu be-
achten ist, dass das Ehrenamt ganz klar von hauptamtlichen Tatigkeiten abgegrenzt werden muss.

Handlungsbedarf:
= Jahrliche Bedarfsprifung und Bereitstellung der Férdermittel zum Einsatz von Ehren-
amt insbesondere in den geférderten Einrichtungen
= Unterstitzung aller Einrichtungen zum Einsatz von Ehrenamt durch das FWZ/BfC
= bedarfsorientierte Initiierung von Ehrenamtsprojekten

3.3.5 Pflegedienste und -einrichtungen

In Markersdorf gibt es keine stationare Pflegeeinrichtung, jedoch zwei Wohngemeinschaften fur
Demenzkranke und drei ambulante Pflegedienste. In den benachbarten Stadtteilen sind drei stati-
onare Pflegeeinrichtungen sowie diverse Angebote im Bereich ambulanter Pflegedienst und Ta-
gespflege angesiedelt. Bei einem Anteil von 24 % Menschen tGber 65 Jahre im Stadtteil kann der
Bedarf als gedeckt betrachtet werden.

Pflegedienste/ Wohngemeinschaften fiir Demenzkranke
» Advita Pflegedienst GmbH und Wohngemeinschaft Faleska-Meining-Str. 136 fir 10
Bewohner
= Ambulanter Pflegedienst Heike Henke und Wohngemeinschaft Carl-Bobach-Str. 22 fur
8 Bewohner
» DRK Ambulanter Pflegedienst Robert-Siewert-Str. 20

Pflegeheime in benachbarten Stadtteilen
» Pflegeheim ,Matthias Claudius®, Max-Schaller-StraRe 3 mit 141 vollstationaren Platzen
» DRK Pflegeheim fir Senioren, Fritz-Fritzsche-Strale 1 mit 150 vollstationaren Platzen
und 12 Tagespflegeplatzen
»  AWO Pflegeheim ,Willy Brandt®, Johannes-Dick-Stralle 6 mit 150 vollstationaren Plat-
zen und 21 Kurzzeitpflegeplatzen

Handlungsbedarf:
= Vermeidung von stationaren Pflegeheimneubauten bzw. Prifung des Langzeitbedarfs.
= Kooperation mit Vermietern und Pflegedienstleistern zur bedarfsorientierten Planung
und Realisierung alternativer Wohnformen im Sozialraum, wie Wohngemeinschaften,
Tagespflegen oder seniorengerechtes Wohnen (z. B. Fertigstellung 2014 Alfred-
Neubert-Stralle 21).
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Mindeststands und Empfehlungen - Was braucht ein inklusiver Sozialraum?

4.1 Vorwort

Diese Empfehlungen stellen nicht den Idealzustand eines absolut barrierefreien Sozialraumes dar,
sondern zeigen Mindeststandards auf, die zu einem gelingenden, eigenstandigen Leben aller Be-
wohner beitragen konnen. Darin sehen wir praktikable, zeithahe und ergebnisorientierte Losungs-
ansatze bis zur Herstellung einer absoluten Barrierefreiheit. Die Empfehlungen sind somit als Zwi-
schenlésungen zu betrachten, denn zur Erfillung des Anspruches einer Barrierefreiheit ist es noch
ein langer Weg auf dem alle Menschen mitgenommen werden mussen, damit die vermutlich gro3-
te Hurde, des Abbaus der Barrieren in den Képfen der Menschen, irgendwann abgebaut werden
kann.

Wir méchten hier am Beispiel von Chemnitz-Markersdorf aufzeigen, mit welchen MalRnahmen
auch Interimslésungen zur selbstbestimmten Lebensfihrung der Bewohner beitragen kénnen. Da-
bei gehen wir auch auf Schwachstellen und Veranderungsbedarfe ein, um erste Schritte in Rich-
tung eines inklusiven Sozialraumes zu gehen. Diese Schritte kdnnten handlungsweisend bei der
Erarbeitung eines Teilhabeplanes sein, um jegliche Barrieren in den Stadtquartieren zu beseitigen.

4.2 Grundsatzziel

In einem inklusiven Sozialraum muss es fur alle Bevolkerungsgruppen maéglich sein, ein selbstbe-
stimmtes Leben zu fihren. Fir Menschen mit Handicaps und/oder Unterstitzungsbedarf erfordert
es der Vorhaltung bedarfsorientierter Angebote, unter Beachtung der Grundsatze von Angemes-
senheit und Wirtschaftlichkeit.

Zur Anwendung der auf der Basis von Markersdorf erarbeiteten Mindeststandards in Sozialrgu-
men, ist es unabdingbar, die infra- und sozialstrukturellen Gegebenheiten des jeweiligen Stadtteils
zu analysieren, um konkrete Handlungsbedarfe ableiten zu kénnen.

4.3 Strukturen von Markersdorf im Ergebnis und Stadtteilvergleich

Betrachtet man die Flachen der 39 Stadtteile bewegen diese sich zwischen 0,65 km? bis 13,86
km?2. Markersdorf befindet sich mit 2.32 km? flachenmafig im unteren Drittel und ist der acht kleins-
te Stadtteil. Aufgrund seiner Gebaudestruktur weif3t er mit 4970 Einwohner/km? eine hohe Einwoh-
nerdichte auf. Damit befindet er sich im oberen Drittel an funfter Stelle im Stadtteilevergleich.

In der Altersstruktur liegen der Jugendquotient mit 18,4 Punkten mit 4,7 Punkten unter dem stadti-
schen Durchschnitt und der Altenquotient mit 39,5 Punkten mit 4,8 Punkten unter dem stadtischen
Durchschnitt. Da sowohl der Jugend- als auch der Altersquotient unter dem stadtischen Durch-
schnitt liegen, ist zu schlussfolgern, dass der Altersschwerpunkt bei den Menschen im mittleren
Alter liegt.

Im Stadtteil wohnen 780 Familien mit Kindern unter 18 Jahren, was die Position neun im Stadtteil-
vergleich bedeutet und Markersdorf somit deutlich Gber dem stadtischen Durchschnittswert 525,7
liegt.

Der Anteil der arbeitslosen Personen liegt mit einem Wert von 891 Personen im Vergleich zum
stadtischen Durchschnitt mit einem Wert von 324,6 Personen deutlich Gber dem Durchschnitt.
Markersdorf ist somit der Stadtteil mit der zweithdchsten Arbeitslosenquote.

Der Anteil der Menschen mit Behinderungen (18,2 %) und Migrationshintergrund (3,3 %) kann nur
als Durchschnittswert dargestellt werden, da es hierzu keine statischen Detailerfassungen gibt.
Bei einem Stadtteil mit diesen Merkmalen sind folgende Mindeststandards im Allgemeinen und im
Spezifischen abzuleiten. Die Uberschriften der Mindeststandards sind auf alle Sozialrdume Uber-
tragbar. Die spezifischen Eckpunkte beziehen sich auf die Merkmale des Stadtteils. Deshalb ist es
erforderlich die Merkmale der Sozialrdume im ersten Schritt zu analysieren, bevor Aussagen ge-
troffen werden kdnnen, welche inklusiven Gegebenheiten ein Sozialraum aufweist.
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4.4 Mindeststandards

Mindeststandard 1

Herstellung eines Mindestmalles an Barrierefreiheit (Barrierearmut), um die Zuganglichkeit
zur Teilhabe am Leben im Sozialraum fiir alle Menschen zu gewéhrleisten.

Empfehlungen:

a) Wege und StraRen

Das Wege und Stralzennetz sollte

= Bordsteinabsenkungen ohne Poller im Kurvenbereich u. &. an Querungen enthalten

= Die Bodenstruktur sollte ebenmaRig sein

= Alternativen zu Treppen missen nahraumlich vorhanden sein, bei Umbaumalnahmen sind
Alternativen einzuplanen (Schragen, Spiralen).

» Bei gemeinsam genutzten Verkehrsraumen sind Ampelschaltungen, Querungshilfen, Signal-
tone und bauliche Struktur (Spurenanzahl, Unterfihrungen) barrierarm zu gestalten.

b) Gebdude und Wohnungen

= Anteilig der Menschen Uber 60 Jahre, mit Behinderungen und der Familien mit Kindern un-
ter 18 Jahren sollten ausreichend altersgerechte und barrierearme Wohnraumgebaude
vorhanden sein. Bei einem Anteil von insgesamt ~ 50 % der o. g. Zielgruppen sollte der
gleiche Anteil an Wohnungen altersgerecht bzw. barrierearm sein.

= Barrierefreie Wohnungen nach der DIN 18040-2 sind grundsatzlich bei Neubau zu schaf-
fen.

* In den Bestandsgebauden muss je nach Erfordernis des Mieters ein barrierefreier Umbau
gepruft und entsprechend der baulichen Gegebenheiten realisiert werden.

= Ferner muss der Anteil sozial schwacher Personen, gemessen an dem Anteil der Arbeitslo-
sen und Grundsicherungsempfanger, entsprechend preiswerter Wohnraum, orientiert an
der KdU Richtlinie, zur Verfigung gestellt werden.

= Menschen im Alter und mit Behinderung bendtigen bedarfsorientiert unterstitztes Wohnen,
um selbststandig im eigenen Wohnraum und/oder im gewohnten Wohnumfeld leben zu
kénnen.

» Der Bedarf unterliegt einem aktuellen Wandel und sollte unter Berlcksichtigung einer Ver-
netzung und Kooperation der Kommune, den Wohnungsunternehmen und Tragern der
freien Wohlfahrtspflege abgestimmt werden. Der Schwerpunkt liegt auf dem Umbau von
grundsatzlich barrierearmen Wohnraum sowie im Einzelfall der Herstellung von Barriere-
freiheit nach DIN 18040-2.

=  Wohnberatung und Férderberatung

¢) Wohnformen
Menschen im Alter und mit Behinderung bendtigen bedarfsorientiert unterstitztes Wohnen,
welches sich an den Bedurfnissen der jeweiligen Behinderungsart orientieren muss, um das
selbststandige Wohnen im gewohnten Wohnumfeld zu ermdglichen.
Das Vorhalten einer qualifizierten Wohnberatung gewahrleistet den Uberblick tiber bereits be-
stehende Wohnformen, erfasst offene Bedarfe im Sozialraum und informiert Uber Fordermog-
lichkeiten zur Herstellung barrierefreier oder -armer Wohnbedingungen.
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d) Wohnumfeld
= Um allen Bewohnern des Stadtteils ein selbstbestimmtes Leben zu ermdglichen, muss das
Wohnumfeld rollstuhlgerecht (= kinderwagengerecht) gestaltet und die ful3laufige Erreich-
barkeit (500-m-Radius) und Gangbarkeit (ebener Gehweg mit Bordsteinabsenkungen, Blin-
denleitsystem) zu Einrichtungen, die flr die alltdgliche Lebensgestaltung erforderlich sind
(Nahversorgung, medizinische Versorgung, Bildungs- und Freizeiteinrichtungen), gewahr-
leistet sein.

e) Freiflachen/(Spiel)Platze

= Fdr mobilitdtseingeschrankte Menschen sind Freiflachen und 6ffentliche Platze von beson-
derer Bedeutung. Deshalb mussen diese fuRlaufig erreichbar und gangbar sein. Die Platze
dienen der Kommunikation und dem Erhalt von sozialen Kontakten. Ferner sollten diese mit
Banken o. a. bestlckt sein, um dort verweilen und ausruhen zu kénnen (mitunter kann
auch die Bewaltigung eines 500 m Radius sehr lang sein!).

= Die Anzahl der Spielanlagen und Art der Anlagen und Spielgerate sollten sich vorrangig am
Anteil der Familien mit Kindern und der u-27-Jahrigen orientieren. Kleinkindanlagen sollen
wohnhausnah angelegt sein, fir das mittlere Kindesalter bedarf es einer wohnortnahen La-
ge im Stadtteil, groRere attraktive Jugendfreizeitanlagen kdnnen im Stadtgebiet angeordnet
werden, da mit zunehmenden Alter langere Wege gegangen werden konnen.

» Trends hinsichtlich Mehrgenerationenangebote bzw. gesundheitsfordernder Angebote im
offentlichen Raum (Naturspielplatz, Mehrgenerationenspielplatz, Trimm-dich-Pfad) sind bei
Umgestaltungsmaflinahmen zu bedenken.

Mindeststandard 2

Die Infrastruktur muss ein MindestmaB8 an Angeboten vorhalten und eine fu8ldufige Er-
reichbarkeit gewéhrleisten.

Empfehlungen:

a) Nahversorgung

» Nahversorger mit Waren des taglichen Bedarfs mussen fuRlaufig in 500 m erreichbar sein.
Die Gebaude mussen barrierearm sein. Das bezieht sich nicht nur auf Zugange, sondern
auch auf Gangbreiten, Beleuchtung, Regalhdhen, Beschriftungen in leichter Sprache, Blin-
denleitsystem/Lupen, Sitzgelegenheiten, Einwurfhéhe Flaschenautomaten, verschiedene
Einkaufskorbe, unterstiitzendes Persona.

b) OPNV

= Alle Haltestellen mussen barrierefrei sein.

= Es mussen Niederflurfahrzeuge Einsatz finden.

= Eine ausreichende Anzahl von Haltestellen und optimal abgestimmte Anschlusszeiten der
OPNV-Linien sind wiinschenswert.

» Eine Quartiersbuslinie mit Niederflurfahrzeugen in flachenmafig grof3en Stadtteilen bzw.
als Verbindung zwischen benachbarten Stadtteilen ware vorteilhaft.

c) Dienstleistungen

= Dienstleistungsangebote mussen sich in barrierearmen Gebadude befinden. Ein breites
Spektrum ist winschenswert. Abgesichert missen sein: Haus- und Zahnarztversorgung,
ausreichend Apotheken, Physiotherapien, Post- und Geldinstitute, ...

= Zusatzliche Angebote wie Friseur, Gaststatten, FuRpflege, ... sollten ebenfalls vorhanden
sein.

= |m Rahmen der arztlichen Grundversorgung sollte im Stadtteil eine barrierefreie hausarztli-
che und zahnarztliche Versorgung sowie im Seko-Gebiet eine barrierefreie facharztliche
Versorgung — wenn madglich in einem Medizinischen Versorgungszentrum - gewahrleistet
sein.
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= Bei Neubau von (medizinischen) Versorgungseinrichtungen ist auf Barrierefreiheit zu ach-
ten, bei Umbau bestehender Einrichtungen ist Barrierearmut herzustellen.

Mindeststandard 3

Soziale Dienste, bildende und kulturelle Einrichtungen miissen bedarfsorientiert fiir alle
Zielgruppen erreichbar und zugéngig sein sowie zur Aktivierung beitragen.

Empfehlung:

»= |n einem inklusiven Sozialraum sollte eine soziale Dienstleistungslandschaft vorgehalten
werden, die im Bedarfsfall aktiviert werden kann. Dies bedarf einer zentralen Koordinie-
rungsstelle in Form einer Gemeinwesenkoordination.

= Die zu férdernden zielgruppenorientierten und/oder zielgruppenubergreifenden Angebote
sollten sich an den Anteilen der Zielgruppen im Sozialraum orientieren. Grundsatzlich setzt
das die Erfassung der Bedarfslage voraus.

» Zu beachten dabei ist, welchen Zielgruppen welche Dienste auch in fullaufiger Erreichbar-
keit zur Verfligung gestellt werden missen, z. B. um mobilitdtseingeschrankte Blrgerlnnen
am gesellschaftlichen Leben teilhaben zu lassen und vor Vereinsamung zu schitzen.

Es sollten folgende Angebote vorgehalten werden.

a) Kindertagesstatten

Ausreichend Kindertagesstattenplatze in barrierefreien Einrichtungen sind zur Verfigung zu
stellen. Einrichtungen mit unterschiedlichen padagogischen Konzepten und Tragern sind emp-
fehlenswert. In einem ersten Schritt gilt es, die Barrierearmut aller Kitas und Grundschulen ein-
zurichten. Bei Grundsanierungen oder Neuerrichtungen von Gebauden ist die Barrierefreiheit
herzustellen.

b) Schulen

Da die Schulbezirke fir Grundschulen erweitert wurden, ist ein Grundschulstandort pro Stadtteil
nicht gesetzlich vorgegeben, dies gilt auch fur Mittelschulen und Gymnasien. Jedoch aus Sicht

der Lange des Schulweges fur jingere Schulkinder ist zumindest eine Grundschule im Stadtteil
empfehlenswert. Das Schulgebdaude muss in jedem Fall barrierearm sein, auch hier gilt die Her-
stellung der Barrierefreiheit bei Grundsanierungen oder Neuerrichtungen.

c) Stadtteiltreff, Blirgerhaus und Begegnungseinrichtung (1 Haus)

Das Bulrgerhaus ist eine zentrale, offene Anlaufstelle, wo sich alle Burgerlnnen des Sozialrau-
mes begegnen und betatigen kdnnen. Dort sollten zielgruppenibergreifende und zielgruppen-
spezifische Angebote bedarfsorientiert vorgehalten werden. Es muss auch fir mobilitatseinge-
schrankte Personen nutzbar sein. Bei Neubau oder Grundsanierung sollte die Barrierefreiheit
hergestellt werden. Sind lediglich Umbaumalnahmen mdglich, erstreckt sich der Mindeststan-
dard auf die Realisierung von barrierearmen Bedingungen.

Bei der personellen Besetzung ist der Fachkraftkatalog anzuwenden. Ferner empfiehlt sich der
Einsatz von Personal mit Zusatzqualifikation (Gebardensprache, Fremdsprache). Langfristig
gesehen ist dies effektiver als der punktuelle Einsatz von Dolmetschern und entspricht dem In-
klusionsgedanken.

Das Haus sollte uber rdumliche Ressourcen und /oder multifunktionelle Rdume verfligen, um
zielgruppenspezifische professionelle Dienste und Angebote bedarfsorientiert zuschalten oder
unter einem Dach vereinen zu kénnen. Insbesondere im Hinblick auf die Zielgruppe der Ju-
gendlichen werden Raumlichkeiten bendétigt, die eine jugendspezifische Freizeitgestaltung er-
moglichen. Inwiefern eine solitére Einrichtung fur Jugendliche erforderlich ist, hangt von der An-
zahl der Kinder und Jugendlichen im Sozialraum ab.

Ein Burgerhaus mit dem vorgeschlagenen Angebotsspektrum sollte aus Griinden der Effektivi-
tat und Effizienz einen Wirkungsgrad Uber den Sozialraum/Stadtteil hinaus haben. Als Richt-
grofde kdnnte ein Blurgerhaus pro Seko-Gebiet gelten.
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d) Niedrigschwellige Begegnungsangebote

Begegnungseinrichtungen bieten den Birgern die Mdglichkeit sich zwanglos zu begegnen nach
dem Motto ,gemeinsam statt einsam®. Der Zugang ist sehr niedrigschwellig. Zugangsbarrieren
mussen beseitigt oder weitestgehend minimiert werden. Gemeinsames Mittagessen oder Kaf-
feetrinken sind als Turéffner anzubieten, um die Vereinsamung, insbesondere Hochbetagter
und/oder sozial schwacher Burgerinnen, zu vermeiden.

In den genannte ,Hauslatschenangeboten® bedarf es keiner personellen Fachkraft.

Besteht ein Auftrag im offentlichen Interesse, z. B. Vermeidung von Vereinsamung und Ver-
wahrlosung, ist zu prifen, ob ein geférdertes, niedrigschwelliges Begegnungsangebot vorgehal-
ten werden sollte. Im Bedarfsfall sollten diese Angebote in fuBBlaufiger Erreichbarkeit fur die im-
mobilen Nutzer vorgehalten werden. Das Angebot ist grundsatzlich barrierearm, bei Neubau
oder Grundsanierung barrierefrei zu gestalten.

Winschenswert sind ferner ungeférderte Angebote und Treffpunkte von Vermietern, anderen
gemeinnitzigen Verbanden, in Kirchen etc.

Die bedarfsorientierte Bestlickung der Angebotslandschaft obliegt der amtertbergreifenden So-
zialplanung in Kooperation mit den Akteuren vor Ort.

e) Beratungsstellen

Beratungsstellen haben héhere Zugangsschwellen als offene Blirgerhauser oder niedrigschwel-
lige Begegnungsangebote. Deshalb sollte diese an o. g. Angebote gekoppelt sein. Angebote
unter einem Dach vorzuhalten, ist zum einen wirtschaftlich und zum anderen werden Zu-
gangschwellen minimiert. Zu Wahrung der Professionalitat der zielorientierten, qualifizierten
Einzelfallberatung ist bei der Personalauswahl der Fachkraftkatalog anzuwenden. Ferner emp-
fiehlt sich, diese zielgruppenbezogen auszurichten. Das Vorhalten und die Férderung der Bera-
tungsangebote sollten sich an den Zielgruppenanteilen im Sozialraum orientieren und folgende
Zielgruppen ansprechen:

Menschen mit Behinderungen

Menschen im Alter (mit und ohne Pflegebedarf)
Menschen mit Migrationshintergrund

Sozial benachteiligte Burgerlnnen
Familien/Alleinerziehende

Aufgrund der zum Teil nur geringen Zielgruppenanteile im Sozialraum sollten die Beratungsan-
gebote sekogebietsweit oder gar stadtweit wirksam werden. Alternativ waren mobile Beratungs-
angebote in bestehenden Einrichtungen zuzuschalten.

f) Ehrenamt und niedrigschwellige Betreuungsangebote
Burgerbeteiligung und Betatigung im Ehrenamt ist in einem inklusiv ausgerichteten Sozialraum
aus folgenden Grunden unabdingbar.

= Ehrenamtliche Betatigung in der nach- oder auf3erberuflichen Phase tragt zu einer aktiven
und selbstwertsteigernden Lebensflhrung bei.

= Ehrenamtsdienste sind eine wichtige Erganzung der Versorgungsstrukturen im Sozial-
raum.

= Ehrenamt unterstitzt die Komplettierung der Angebote im Blrgerhaus und den Begeg-
nungseinrichtungen.

= Ehrenamtsdienste tragen bei unterstitzungsbedirftigen Blrgern zum Erhalt der selbstbe-
stimmten Lebensflihrung im eigenen Wohnraum bei.

Wichtig ist, dass fur ehrenamtlich tatige Personen hauptamtlich tatige Ansprechpartner zur Ver-

fugung stehen missen. Diesen kommt eine koordinierende, anleitende und betreuende Funkti-
on zu, was mit zeitlichen Aufwendungen verbunden ist.
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g) Quartiersmanagement (QM)

Das QM (1 AE) ist eine zentrale Anlaufstelle fur Burgerlnnen, Trager, Dienste, Unternehmen
etc. im Sozialraum, um Bedarfe zu erfassen und diese an zusténdige Stellen weiterzuleiten.
Ferner kooperiert es mit Tragern, Diensten, Vermietern etc. zur bedarfsorientierten Initiierung
von Angeboten. Die Ansiedlung des QM in einem Blrgerhaus ist wirtschaftlich und sinnvoll.

h) Pflegerische Dienste

Besteht bei Personen ein Pflege- und/oder Betreuungsbedarf nach SGB XI sind pflegerische
Dienste zuzuschalten, um das selbstbestimmte Leben im gewohnten Umfeld zu unterstitzen.
Da Pflegedienste grundsatzlich im Wohnraum der Burgerinnen tatig sein, ist es nicht zwingend
erforderlich, dass diese im Sozialraum stationiert sein mussen.

Mindeststandard 4

Gewidhrleistungen einer zentralen (kommunalen) Steuerung, Finanzierung und Biirgerbetei-
ligung.

Empfehlung:

Inklusion bedeutet Querschnittsdenken und -handeln. Auf dem Weg in ein inklusives Chemnitz
kommt der Kommune eine federfihrende Rolle zu, da gewisse Rahmenbedingungen geschaffen
und entsprechende Ressourcen zur Verfugung gestellt werden missen. Die Ansiedlung dieser
Aufgabe und Erstellung (Uber)odrtlicher Plane kann daher nicht bei einem Dezernat oder Amt lie-
gen, da Inklusion alle Ebenen und Ressorts berthrt (z. B. Bildungsinfrastruktur, Sozialplanung,
Stadtentwicklungsplanung, Verkehrsplanung). Daher ist eine Art Stabsstelle Inklusion unter An-
kopplung an das Burgermeisteramt und mit Weisungsbefugnis durch die Oberblirgermeisterin
empfehlenswert. Weiterhin erscheint es sinnvoll, die Beauftragten und Beirate inklusiver auszurich-
ten und auch Entwicklungen auf Landes- und Bundesebene zu beobachten und mitzugestalten.
Empfehlenswert erscheint die Aufstellung eines Aktionsplans als Handlungsleitfaden, der Aufga-
ben- und Zielvereinbarung enthalt und konkrete Ziele und Mallhahmen benennt.

Ein wichtiges Zusammenspiel erfolgt mit einer weiteren Querschnittsaufgabe, der Blrgerbeteili-
gung. Auf Stadtgebietsebene sollte im Rahmen der bestehenden Netzwerkarbeit und unter Nut-
zung eines ,Kimmerers vor Ort“ das Thema Inklusion Uberhaupt bzw. intensiver beleuchtet wer-
den und im Rahmen einer AG Inklusion auf kommunaler Ebene notwendige Veranderungen und
MafRnahmen erdrtert und initiiert werden. Die Einflihrung eines Sozialmonitorings soll Veranderun-
gen und Effekte Uberprifen, um das Verwaltungshandeln zu unterstitzen und weitergehende
kommunale Entscheidungen vorzubereiten.

Inklusive Sozialrdume beschreiben individuelle Lebensraume und strategische Handlungsraume
mit einer inklusiven Zielrichtung in verschiedenen Lebensbereichen (z. B. selbstbestimmtes Woh-
nen, Zugang zum Regelbildungssystem und zum allgemeinen Arbeitsmarkt). Die inklusive Ausrich-
tung des Sozialraumes verfolgt das Ziel, Synergien zu schaffen, um effizienter zu arbeiten und
Doppelstrukturen zu vermeiden. So kénnten beispielsweise einige spezialisierte Angebote durch
die Zusammenfiihrung von Angeboten bzw. der Offnung von Einrichtungen, Dienstleistungen und
Arbeitgebern entbehrlich werden. Ein inklusives Umfeld weist eine umfassende Barrierefreiheit,
eine gewisse Kultursensibilitat, notwendige Beratungs- und Unterstitzungsleistungen und nicht zu
vergessen eine gegenseitige Wertschatzung auf.

Um inklusiv handeln zu kénnen, muss durch Kampagnen und Schulungen ein Bewusstsein fur
Inklusion geschaffen und eine gewisse Inklusionskompetenz geschult werden. Zur Erfassung kon-
kreter Bedarfslagen und Erreichung einer hdheren Akzeptanz aller Beteiligten ist die Partizipation
als Grundprinzip und Verpflichtung zu sehen. Der Aufbau eines inklusiven Sozialraumes erfordert
einen gesamtgesellschaftlichen Wandel, der Zeit und Engagement bendtigt.
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Synopse Mindeststandards - Handlungsbedarfe

Mindeststandards

Handlungsbedarfe

Mindeststandard 1:

Herstellung eines Mindestmalles
an Barrierefreiheit (Barrierearmut),
um die Zuganglichkeit zur Teilha-
be am Leben im Sozialraum fir
alle Menschen zu gewahrleisten.

Empfehlung:

= Wege und Stral’en
Gebaude und Wohnungen
Wohnformen
Wohnumfeld
Freiflachen, (Spiel)Platze

Wege und Strallen:

e Planung von Umgestaltungsmalinahmen sind hinsichtlich der Barri-
erearmut/ -freiheit von geeigneten Gremien zu betrachten (Behin-
dertenbeirat, Blrgerplattform)

e Es ist zu prufen, die Querung der Hauptstralten sowie stark fre-
quentierte Platze (z. B. an Versorgungseinrichtungen) barrierearmer
und damit auch sicherer zu gestalten (Ampelschaltungen, Rickbau
Unterfihrungen, Anlage von Querungshilfen, Zebrastreifen.

Gebaude und Wohnungen:

Eine gute Mdglichkeit auf dem Weg zur Barrierefreiheit ist der ortliche

Ruckbau vorhandener Barrieren ausgerichtet am Bedarf. So ist es

maoglich, bspw. bei Einzug eines Horbehinderten in eine Wohnung,

diese entsprechend anzupassen und spater auf vorangegangene Mal3-
nahmen aufzubauen. Langfristig wird dadurch der Bestand an barriere-
freien Wohnungen steigen und der finanzielle Aspekt entsprechend
berucksichtigt.

e Rickbau von Barrieren in den Wohnung unter Berlcksichtigung des
Bedarfes und demografischen Wandels

e Das bedarfsorientierte Vorhalten barrierefreier Wohnungen ist zu
empfehlen

o Die Berucksichtigung der prognostizierten Altersarmut ist ein we-
sentlicher Aspekt des Handlungsbedarfes

Wohnformen

e Kooperation mit Vermietern und freien Tragern der Wohlfahrtspflege
zur bedarfsorientierten Schaffung barrierefreien, bezahlbaren
Wohnraums.

¢ Initiieren von bedarfsorientierten Pflege- Wohnprojekten als Ange-
bot zum Verbleib im Sozialraum bei Pflegebedarf.

Wohnumfeld, Freiflachen, (Spiel) Platze

e Prifung der neuen Ortlichkeit zum Aufbau einer neuen Rampe bzw.
Nutzung und Qualifizierung des bisherigen Standorts

e Untersuchung der Nutzungsfrequenz der kommunalen Spielanlagen
sowie Bedarfsermittlung bei den Nutzern (z. B. durch Kinderbeauf-
tragte, Spielplatzpaten, Quartiersmanagement), um ggf. eine Kon-
zentration zur Angebotsverbesserung auf frequentierten Anlagen zu
erreichen.

e Prifung von Bedarf und Umsetzungsmaoglichkeiten neuer Konzepte,
wie dem barrierefreien Spielplatz bzw. dem Mehrgenerationenspiel-
platz

Mindeststandard 2:

Die Infrastruktur muss ein Min-
destmald an Angeboten vorhalten
und eine fuBBlaufige Erreichbarkeit
gewabhrleisten.

Empfehlung:
= Nahversorgung
= OPNV
= Dienstleistungen

e Nahversorger mit Waren des taglichen Bedarfs missen fullaufig in
500 m erreichbar sein. Die Gebaude mussen barrierearm gestaltet
sein. (Zugange, Gangbreiten, Beleuchtung, Regalhéhen, Beschrif-
tungen in leichter Sprache, Sitzgelegenheiten, Einwurfhéhe Fla-
schenautomaten, unterstitzendes Personal...).

e Ausreichend Haltestellen miissen barrierefrei sein und von einem
Niederflurfahrzeug bedient werden. Anschlusszeiten sind zu opti-
mieren und der Einsatz von Quartiersbuslinien zu prifen.

e Im Rahmen der arztlichen Grundversorgung sollte im Stadtteil eine
barrierefreie hausarztliche und zahnarztliche Versorgung sowie im
Seko-Gebiet eine barrierefreie facharztliche Versorgung gewahrleis-
tet sein.

Bei Neubau von Infrastruktureinrichtungen mit Dienstleistungsangebo-

ten ist auf Barrierefreiheit zu achten, bei Umbau bestehender Einrich-

tungen ist Barrierearmut herzustellen.
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Mindeststandards

Handlungsbedarfe

Mindeststandard 3:

Soziale Dienste, bildende und
kulturelle Einrichtungen missen
bedarfsorientiert fur alle Zielgrup-
pen erreichbar und zugangig sein
sowie zur Aktivierung beitragen.

Empfehlung:
= Kindertagesstatten
Schulen
Kultur und Begegnung
Beratung
Burgerschaftliches Enga-
gement
= Pflegedienste- und Einrich-
tungen

Schulen:

e Herstellung von Chancengleichheit in der Bildung durch Schaffung
barriererefreier kommunaler Einrichtungen: eine Grundschule im
Stadtteil, mind. eine Mittelschule und ein Gymnasiums im Seko-
Gebiet, eine Abendschule stadtweit.

e Bei geplanten Sanierungsmalinahmen sowie bei Neubaumalfinah-
men auf Barrierefreiheit achten.

e Zwischenldsung sollte die barrierearme Anpassung der Schulge-
baude entsprechend des Bedarfes sein.

e Auflésung von Fdrderschulen und die sozialrdumliche Verteilung
der Schiler und Lehrer in Regelschulen ist zu prifen.

Kindertagesstatten

e Herstellung von Chancengleichheit im Kindertagesstattenbereich
durch Schaffung von einer kommunalen, barrierefreien Kinderta-
gesstatte bei Neubaumaflinahmen im Seko-Gebiet.

e Zwischenldsung sollte die barrierearme Anpassung der Kinderta-
gesstatten entsprechend des Bedarfes sein.

e Auflésung der Horte mit Férderschulkindern und die sozialrdumliche
Verteilung der Kinder und Erzieher in Regelhorte ist zu prifen.

Kultur und Begegnung

e Jahrliche Bedarfspriifung und Bereitstellung der Fordermittel

e Prifung von zielgruppenubergreifender Nutzung von gefdrderten
Angeboten

e Herstellung von Chancengleichheit durch Schaffung von einem
barrierefreien Beratungs- und Begegnungsangebotes (Burgerhaus)
bei NeubaumafRnahmen im Seko-Gebiet.

e Kopplung von Beratungsangeboten an Begegnungsstatten.

Burgerschaftliches Engagement:

e Jahrliche Bedarfsprifung und Bereitstellung der Fordermittel zum
Einsatz von Ehrenamt insbesondere in den geférderten Einrichtun-
gen

e Unterstlitzung aller Einrichtungen zum Einsatz von Ehrenamt durch
das FWz/BfC

e bedarfsorientierte Initiierung von Ehrenamtsprojekten

Pflegedienste- und Einrichtungen:

e Vermeidung von Pflegeheimneubauten bzw. Prifung des Langzeit-
bedarfes

e Kooperation mit Wohnungsunternehmen, Leistungsanbietern und
Pflegedienstleistern zur bedarfsorientierten Planung und Realisie-
rung alternativer Wohnformen, wie Wohngemeinschaften, Tages-
pflegen oder seniorengerechtes Wohnen

Mindeststandard 4:
Gewabhrleistung einer zentralen
(kommunalen) Steuerung, Finan-
zierung und Burgerbeteiligung

Empfehlung:
= Querschnittsaufgabe
= Birgerbeteiligung/ Notwen-
digkeit eines ,Kimmerers*
= Netzwerkarbeit
= Zusammenarbeit mit Woh-
nungsunternehmen

Querschnittsaufgabe:
Die inklusive Sozialraumgestaltung unter der Bertcksichtigung der
Empfehlungen fir einen inklusiven Sozialraum setzt voraus, dass das
Thema in den Kernaufgaben der/des Oberblrgermeisters/-in verankert
ist. Um eine kontinuierliche Umsetzung zu gewahrleisten, bedarf es
einer Stabsstelle im Bereich der / des OB, die sich mit der Aktivierung
der Mindeststandards in den Stadteilen/ Sozialrdumen befasst.
e Ansiedlung des Themas bei OB
e Einsetzen einer Stabsstelle Inklusion
e Steuerung Uber das Stadtgebiet
Burgerbeteiligung:
e Koordination durch das Burgerbro
e Vor- Ort- Kimmerer als Koordinator auf Seko-Gebiets-Ebene
etablieren, um den Wissenstransfer von der Gebietsbewohner-
schaft zu gewahrleisten
Netzwerk:
e AG Inklusion im Stadtteil
o Netzwerkpartner auswahlen
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Leitfaden fiir biirgerschaftliches Engagement® im sozialen Bereich der Stadt Chemnitz

1. Zielstellung

Zielstellung fur die Erarbeitung eines Leitfadens fur Ehrenamtsdienste und burgerschaftliches En-
gagement in Chemnitz ist es, sich der Bedeutung, welche Ehrenamtsdienste fir unsere Gesell-
schaft haben, bewusst zu werden. Ehrenamt ist eine wichtige Ressource einer immer alter wer-
denden Gesellschaft und verdient Wirdigung, Anerkennung, Wertschatzung und Schutz. Dafir ist
es erforderlich, grundsatzliche Rahmenbedingungen zu definieren.

2. Grundsitze

Die Grundsatze fur blrgerschaftliches Engagement regeln

= die Vorgehensweise in der Beratung, Begleitung und Vermittlung von ehrenamtlich interes-
sierten oder bereits tatigen Personen,

= den Schutz von ehrenamtlich tatigen Personen vor Uberforderung,

= Abgrenzungen und Schnittstellen zwischen Hauptamt und Ehrenamt,

= die Verpflichtung des Tragers gegenuber dem ehrenamtlich Tatigen zur angemessenen
Einbindung, Betreuung und Schulung am Einsatzort,

= die Mdglichkeit zur Erstattung von Aufwendungen und den Versicherungsschutz.

3. Definition

Burgerschaftliches Engagement umfasst finf Merkmale, anhand derer man erkennen kann, dass
es sich um ein solches handelt:
= freiwillig: im Gegensatz zu vertraglich festgelegter und abhangiger Erwerbsarbeit
= unentgeltlich: im Gegensatz zur bezahlten Arbeit, aber mit Aufwandsentschadigung
= fur andere: die Tatigkeit darf nicht nur fur die Person selbst sein. Andere missen einen
Nutzen daraus ziehen.
= mit organisatorischem Rahmen: im Gegensatz zu individueller und spontaner Hilfe
» madglichst kontinuierlich: im Gegensatz zu einmaliger Hilfeleistung sollte es sich um ein re-
gelmaRiges Engagement handeln. Das kann aber auch ein befristetes Projekt sein.

4. Rechtliche Grundlagen

4.1 Versicherungsschutz

Fur Freiwillige stehen bei inrem Engagement die Freude und die Kommunikation mit Menschen im
Vordergrund — um den Versicherungsschutz sollten sie sich nicht sorgen mussen. Es ist Aufgabe
der Organisation, die Freiwilligen zu versichern.
Grundsatzlich lassen sich folgende Versicherungsfalle unterscheiden:

= Schaden, die Freiwillige selbst erleiden.

= Schaden, die Freiwillige anderen Personen zufugen.

= Schaden, die Freiwillige der Organisation zufugen.
In allen drei Fallen sind Personenschaden, Sachschaden und Vermégensschaden maglich.

Unfallversicherung
Gesetzliche Unfallversicherung tber die Berufsgenossenschaften bzw. eventuell Unfallschutz
durch die Organisation.

Birgerschaftliches Engagement umfasst Begriffe wie ,Ehrenamt”, ,ehrenamtliche Tatigkeit”, ,Freiwilli-
genarbeit®, ,freiwilliges Engagement®.
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Haftpflichtversicherung
Der Abschluss einer Betriebshaftpflichtversicherung der Organisation bzw. Vereinshaftpflichtversi-
cherung ist unerlasslich.

4.2 Aufwandsentschadigung/Auslagenerstattung

Eine Erstattung anfallender Kosten, die fur den Freiwilligen entstehen und die er zusatzlich zu sei-
nen Zeitspenden aufbringt, sollte selbstverstandlich sein. Trager und Einrichtungen, in deren Kon-
text das Engagement geschieht, sollten dafiir Sorge tragen, dass diese Kosten erstattet werden
kénnen.

Aufwandsentschadigung (Ehrenamtspau-
schale/Ubungsleiterfreibetrag)

Auslagenerstattung

= Pauschale Abgeltung von Aufwand, der = Einzelabrechnung von entstandenen Aus-

dem Ehrenamtlichen bei der Austibung
seiner Tatigkeit entsteht

In der Regel steuerbefreite Einnahme
(500 bzw. 2.100 Euro pro Jahr)

Nur dann steuerlich beglinstigt, wenn Ta-
tigkeit im Auftrag einer gemeinnutzigen

Organisation zur Forderung gemeinnuitzi-
ger, mildtatiger und kirchlicher Zwecke o-
der einer juristischen Person des offentli-

gaben, die dem Ehrenamtlichen bei der
Ausubung seiner Tatigkeit entstehen (z. B.
Fahrtkosten, Porto, Telefongebtihren,
Qualifizierung).

Eine pauschale Abgeltung ist ausge-
schlossen.

Steuerfrei sind die Betrage, die der Enga-
gierte von seiner Organisation erhalt, um

sie flr diese auszugeben sowie die Betra-
ge, durch die die Auslagen des Engagier-
ten fur seine Organisation ersetzt werden.

chen Rechts.

Geldzahlungen, die Uber die Erstattung von Auslagen hinausgehen und eine Leistungsvergitung
bedeuten, durfen nicht stattfinden, denn Freiwilligenarbeit darf nie hauptamtliche Tatigkeiten erset-
zen, sondern wird zusatzlich erbracht.

Tipp: Das Forderprogramm ,Wir fir Sachsen® und die Stadt Chemnitz kénnen die Zahlung von
Aufwandsentschadigungen auf Antrag unterstitzen.

4.3 Arbeitslosigkeit und Ehrenamt

Bei Beziehern von Arbeitslosengeld nach SGB Il hat die Vermittelbarkeit in den Arbeitsmarkt Vor-
rang. Mehr als 15 Stunden pro Woche sind in Absprache mit dem Arbeitsvermittler moglich, ohne
dass der Leistungsanspruch verloren geht. Voraussetzung ist jedoch, dass das Engagement je-
derzeit beendet werden kann. Flr Bezieher von Arbeitslosengeld Il (Hartz IV) gibt es keine zeitli-
chen Beschrankungen, eine Meldung an den Betreuer sollte jedoch erfolgen.

Der Ubungsleiterfreibetrag (2.100 Euro pro Jahr) bzw. die Ehrenamtspauschale (500 Euro pro
Jahr) werden nicht auf das Arbeitslosengeld nach SGB Il und lll angerechnet (§ 3 Nr. 26 und 26 a
EStG). Um jedoch Problemen und Schwierigkeiten vorzubeugen, sollten die Leistungsbezieher ihr
(geplantes) Engagement mit dem Arbeitsvermittler bzw. Jobcenter absprechen.

5. Personenkreis

Grundsatzlich kann sich jeder Burger ehrenamtlich im sozialen Bereich engagieren, der das 16.
Lebensjahr bzw. das 18. Lebensjahr (fir die Betreuung von Unterstiitzungsbedrftigen) vollendet
hat und Uber die fir den Einsatz nétigen sozialen Kompetenzen und die persénliche Eignung ver-
fugt.
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6.

Zugangsvoraussetzungen

= Rechts- und Geschaftsfahigkeit
= Bereitschaft unentgeltlich die eigene Freizeit einzusetzen
= Bereitschaft langerfristig/regelmanig ehrenamtlich tatig zu sein

= Bereitschaft zu Weiterbildung

Seite 3

= Einwilligung zur Datenweitergabe an das FWZ
= Bereitschaft zum Abschluss einer Vereinbarung

7. Zugangssteuerung

Ablaufverfahren zur Steuerung ehrenamitlich interessierter Birger und dessen Einsatz in Einrichtungen und bei Diensten

‘ Vorsprache Biirger

Trager/Einrichtung

‘ Vorsprache Blrger ‘

g

Aufnahme in
Datenbank

A

A

Interesse Einsatz EA Trager/Dienst/Einrichtung ‘

Info zum Tatigkeitsfeld /\

Information/Erstberatung ’7

l

= Einsatz prifen

zu Einsatzméglichkeiten und Projekten

v

Vermittlung in/zu

Einsatzbereiche fiir Freiwillige allgemein

Senioren- und Behindertenarbeit
Pflege, Betreuung, Gesundheit
Wohlfahrtspflege, Hilfe sozial Benachtei-

ligter, Sozialarbeit

Kinder-, Jugend- und Familienarbeit

Hilfe fir Menschen in Notlagen und .

Krisen

Bildungsarbeit und Wissenschaft

Vorstellung zu EA Vorstellung
unklar = Info/Ver- zu EA Klar
mittlung an FWZ
Einsatz nicht mag- Einsatz mdglich
A lich = Info/Vermitt-
lung an FWZ
r

Aufgabe Trager/Einrichtung:
* [nformation
» Belehrung

r

Einsatz erfolgt =
Info an FWZ

Iy

Kultur und Kunst

Kirche und Religion
Interessenvertretung, Politik, Zivilgesell-
schaft

Natur-, Umwelt- und Tierschutz
Freiwillige Feuerwehr, Rettungsdienste,
Katastrophenhilfe

Sport und Bewegung

Freiwillige Tatigkeiten im sozialen Bereich kdnnen in verschiedenen Umgebungen stattfinden:
= in Organisationen und Vereinen
= in Einrichtungen und Institutionen (teilstationar, stationar)

= Zuhause bei Unterstitzungs- und Hilfebedurftigen (ambulante Betreuung und Begleitung).
Sie sollten aber moéglichst wohnortnah und stets in Abgrenzung zu professionellen Tatigkeiten
durchgefihrt werden. In Ausnahmefallen kann Freiwilligenarbeit zur Erganzung kommerziell er-
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brachter Leistungen genutzt werden. Dabei missen die Kompetenzen der Haupt- und Ehrenamtli-
chen unbedingt geklart und schriftlich festgehalten werden.

9. Abgrenzung

9.1 Nachbarschaftshilfe

= nicht formalisierte, gegenseitige Unterstitzung unter Nachbarn oder miteinander bekannten
Personen,

*= nach dem Individualprinzip,

= zur Bewaltigung von gemeinsamen Bedurfnissen, Krisen oder Notlagen.

9.2 Geringfiigige oder 6ffentlich geféorderte Beschaftigung

Geringfiligige Beschaftigung Geforderte Beschaftigung

= bezahlte Beschaftigung = vorrangige Zielsetzung von 6ffentlich ge-
férderter Beschaftigung ist die Heranflh-
rung von Langzeitarbeitslosen an den all-
gemeinen Arbeitsmarkt

= das monatliche Arbeitsentgelt Uber- = befristete Beschaftigungsgelegenheiten

schreitet regelmaig 400 Euro nicht oder im Rahmen der 6ffentlich geférderten Be-

schaftigung sind: Arbeitsbeschaffungs-
maflnahmen (ABM §§ 260-271 SGB Ill);
Arbeitsgelegenheiten (AHG § 16d SGB Il)

» das Beschaftigungsverhaltnis ist auf » die Zugangsvoraussetzungen fur 6ffent-
langstens zwei Monate oder 50 Arbeits- lich geforderte Beschaftigung sind gesetz-
tage im Kalenderjahr begrenzt (kurzfristi- lich geregelt

ge Beschaftigung)
= Minijobs sind durch den Arbeitgeber bei
der Minijob-Zentrale anzumelden

9.3 Hauptberufliche und sozialversicherungspflichtige Tatigkeit

Erwerbseinkommen wird erzielt
Anstellungsverhaltnis liegt vor

ist sozialversicherungspflichtig

umfasst mindestens 18 Stunden wochentlich

9.4 Selbsthilfegruppen

Selbsthilfe umfasst den selbst organisierten und deutlich eigenbezogenen Zusammenschluss von
Menschen mit gleichen Interessen, Problemen oder Anliegen.
Ziele der Selbsthilfe sind
= der Informations- und Erfahrungsaustausch von Betroffenen und Angehdrigen,
die praktischen Lebenshilfe,
die gegenseitige (emotionale) Unterstlitzung und Motivation,
die Aufklarungs- und Offentlichkeitsarbeit,
die Interessenvertretung.

9.5 Bundesfreiwilligendienst/Freiwilliges Soziales Jahr/Freiwilliges Okologisches Jahr
= die Arbeit erfolgt in der Regel Vollzeit
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= die Dienstzeit ist auf maximal zwei Jahre begrenzt
= es wird ein Taschengeld von bis zu 330 Euro pro Monat gezahlt
= bei den Sozialversicherungen einem Ausbildungsverhaltnis gleichgestellt
= die Beitrage fur Renten-, Unfall-, Kranken-, Pflege- und Arbeitslosenversicherungen zahlt

die Einsatzstelle

10. Verpflichtung des Tragers

Erstgesprach zum gegenseitigen Kennen lernen und Einflhrung in die Organisation
Prifung der persénlichen Eignung (Motivation, Interessen, soziale Kompetenzen, Einsatz-
mdglichkeit sowie gegebenenfalls Fiihrungszeugnis®)

Abschluss einer konkreten Engagementvereinbarung, in der die gegenseitigen Erwartun-
gen schriftlich festgehalten sind (= Anlage Muster Engagementvereinbarung)
Absprachen mit allen Beteiligten treffen; Hauptamtliche und weitere Freiwillige in die Pla-
nung der Arbeitsablaufe einbeziehen

fur einen festen hauptamtlichen Ansprechpartner/Koordinator sorgen, der die Freiwilligen
qualifiziert betreut und begleitet

Kosten und andere Aufwendungen erstatten und fur Versicherungsschutz sorgen
Bereitschaft zur Kooperation mit dem Freiwilligenzentrum (Informationen zu Einsatzfeldern,
Einbindung und Schulungen der Freiwilligen, jahrliche Datenabfrage des Freiwilligenzent-
rums zur Bestandserhebung unterstiitzen) - Anlage Tétigkeitsprofil

fur eine angemessene Kultur der Anerkennung sorgen

Weiterbildungs- und Schulungsméglichkeit mindestens einmal jahrlich anbieten
Dokumentation und Kontrolle der vereinbarten Tatigkeiten der Freiwilligen

regelmafige bzw. anlassbezogene Belehrungen

11. Wiirdigung und Anerkennung freiwilligen Engagements

Organisationsbezogene Anerkennungskultur

Benennung von Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartnern fir Engagierte

Etablierung eines ,Freiwiligenmanagements"

engagementfordernde Organisationsentwicklung, die alle Organisationsebenen einbezieht
regelmafige Fortbildung und Qualifizierung Hauptamtlicher und Ehrenamtlicher in Lei-
tungsfunktionen fur eine verbesserte Kommunikation mit Freiwilligen

Individuelle Anerkennungskultur

Lob und Bestatigung

Zuwendung und Freundlichkeit

Dank

Ausgleich von Kosten und Risiken durch Aufwandsentschadigung und Versicherungs-
schutz

regelmafige personliche Kommunikation (z. B. in wochentlichen oder monatlichen Gespra-
chen)

Einladung zu Festen und Veranstaltungen

Zertifikate, Nachweise, Zeugnisse und Referenzen

DANKE-Card der Burgerstiftung fur Chemnitz

Die Einsatzstelle sollte hinsichtlich der personlichen Eignung gemaR § 72 a SGB VIIl im Sinne des § 72 Abs. 1 SGB VIl sicher

stellen, dass der freiwillig Engagierte nicht rechtskraftig wegen einer Straftat nach den §§ 171, 174 bis 174c, 176 bis 180a, 181a,
182 bis 184f, 225, 232 bis 233a, 234, 235 oder 236 des Strafgesetzbuches verurteilt wurde.
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Kontakte

Freiwilligenzentrum Chemnitz Burgerstiftung fir Chemnitz

Caritasverband flir Chemnitz und Umgebung

e. V. Reitbahnstrale 23 a

Reitbahnstralle 23 09111 Chemnitz

09111 Chemnitz

Telefon: 0371 83445671 Telefon: 0371 5739446

E-Mail: fwz@caritas-chemnitz.de E-Mail: info@buergerstiftung-fuer-chemnitz.de
Internet: www.aktiv-in-chemnitz.de Internet: www.buergerstiftung-fuer-chemnitz.de
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Teil 2 — Fortschreibung der Leitlinien 2014 bis 2019

1 Einfuhrung zur 1. Fortschreibung der Leitlinien 2014 bis 2019

Die Bewaltigung des demographischen Wandels ist ein zentrales Thema in der Kommunalpolitik,
welches es gilt, als gesamtgesellschaftliche Aufgabe zu bewaltigen. Hinzu kommt der Anspruch
zur Umsetzung der UN-Behindertenrechtskonvention nach einer inklusiven Ausrichtung der Stadt
Chemnitz. Deshalb ist es erforderlich, die Leitlinien inklusiv auszurichten und das Augenmerk auch
auf die Menschen im Alter zu legen, die behindert oder von Behinderung bedroht sind.

Hinzu kommt der Fakt, das auch die Zielgruppe der Menschen mit Behinderung, die in das Senio-
renalter eintreten, anwachst. Deren Bedurfnisse und Unterstutzungsbedarfe kdnnen sich von jenen
Senioren unterscheiden, die nicht behindert oder altersbedingt von Behinderung betroffen sind.

Der Titel der Leitlinien wird deshalb wie folgt gefasst:

,Leitlinien fir eine altersspezifische Daseinsvorsorge und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben
von Senioren mit und ohne Behinderung in Chemnitz*

Die Bedurfnisse der alternden Menschen sind vielfaltiger geworden, worauf sich die kommunale
Senioren- und Behindertenpolitik immer wieder neu einstellen muss. Dieser Anspruch soll durch
die Weiterentwicklung innovativer und inklusiver Konzepte, die Normalitat, Teilhabe, Aktivitat und
Selbstbestimmung im Fokus haben, erflillt werden. Es ist weiter daran zu arbeiten, das Gelingen
des normalen Alltags im gewohnten Umfeld durch die Nutzung vorhandener Ressourcen zu unter-
stltzen. Konzeptionelle Ansatzpunkte liefert daflir auch das ,Sachsische Gesamtkonzept fur Men-
schen mit Behinderung im Alter”.

Die Abteilung Senioren- und Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehérde versteht sich auch wei-
terhin als amter- und institutionstbergreifende Koordinationsstelle, kann jedoch nur fur MaRnah-
men zustandig und verantwortlich zeichnen, die in den Rechtskreis des SGB Xl| fallen. Somit wird
klar, dass zur Entwicklung und Umsetzung innovativer Konzepte, die Fachabteilung auf die Mitar-
beit der in den Projekten beschriebenen Akteure angewiesen ist.

Die amter- und trageribergreifende Kooperation wird fortgesetzt, um gemeinsam an der Realisie-
rung der Leitlinien zu arbeiten. Damit dies noch besser gelingt, werden die Rollen der beteiligten
Partner beschrieben.

1.1 Gesetzlicher Auftrag

Der Auftrag zur Erarbeitung und Umsetzung der Leitlinien flir Senioren und Menschen mit Behin-
derung leitet sich aus der Daseinsvorsorge ab. Diese geht auf das Grundgesetz als Gewahrleis-
tung der Grundversorgung der Birger zuriick und wird den Aufgaben der kommunalen Selbstver-
waltung zugeordnet. Hinzukommen die gesetzlichen Regelungen nach dem SGB XII.

Der Teilhabeanspruch ist insbesondere im sechsten und neunten Kapitel verankert. So soll die
Eingliederungshilfe nach § 53 ff. SGB Xl dazu beitragen, dass Menschen mit Behinderung oder
von Behinderung bedroht am Leben in der Gemeinschaft teilhaben kénnen.

Aus der Altenhilfe nach § 71 SGB XII geht hervor, dass der kommunale Trager Altenhilfe leisten
soll, die es alter werdenden Menschen ermdglicht, am Leben in der Gemeinschaft teilzunehmen.
Der Abs. 2. Nr. 1 — 6 SGB XII beziffert naher, dass die Altenhilfe alle Lebensbereiche von Senioren
umfasst.
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Sowohl in der Eingliederungs- als auch in der Altenhilfe werden Leistungen benannt, deren Erbrin-
gung nicht oder nicht ausschlielich in der Zustandigkeit des kommunalen Tragers liegt. Im Ergeb-
nis dessen ist zu konstatieren, dass die kommunale Senioren- und Behindertenhilfe die Leistungen
nicht grundsatzlich selbst erbringt, sondern ihr primar eine Organisations- und Koordinierungsfunk-
tion zukommt.

1.2 Zielstellung

Die Leitlinien als innovative Form der Fachplanung fugen sich als Teil eines Ganzen in das Stad-
tebauliche Entwicklungskonzept (SEKo) der Stadt Chemnitz ein und sind Bausteine flr eine inklu-
sive Sozialplanung.

Die Leitlinien umfassen die Bereiche des taglichen Lebens, welche aus fachlicher Sicht zur Erhal-
tung der Selbstbestimmtheit im Alter mit und ohne Behinderung thematisiert werden mussen. Da-
mit wird ein Beitrag geleistet, um dem Ziel, ein ,Chemnitz fur Alle* zu schaffen, schrittweise naher-
zukommen. Die Zielstellung kann nur erflillt werden, wenn alle Akteure ihrer gesamtgesellschatftli-
chen Verantwortung gerecht werden.

1.3 Beteiligte Partner und deren Rollen

Das Zusammenwirken der Akteure zur Umsetzung der Maflnahmen ist unabdingbar. Jeder betei-
ligte Partner muss seiner nachfolgend beschriebenen Rolle gerecht werden.

1.3.1 Rolle kommunalpolitischer Vertreter

Beirate und Stadtrate beteiligen sich im Rahmen ihrer Aufgaben an der Umsetzung der Leitlinien.
Sie beraten die Verwaltung als Interessenvertreter und kommunizieren Sachstande und Entschei-
dungsprozesse in den jeweiligen Gremien.

1.3.2 Rolle des Sozialamtes

Dem Sozialamt obliegt die Koordination und Information der Kooperationspartner und der Offent-
lichkeit im Prozessgeschehen. Die Fachabteilung kann:

a) Projekte und MalRnahmen selbst initiieren, leiten und steuern,
b) selbst initiieren und an zustandige Fachbereiche abgeben,
c) beteiligter Projektpartner sein.

Als Dienstleister flr die alteren Blrger in den Sozialraumen werden Interessen und Bedarfe erfasst
sowie Leistungen und finanzielle Mittel nach dem Grundsatz der Wirtschaftlichkeit bereitgestellt,
insofern diese Aufgaben in dessen Zustandigkeitsbereich fallen. Nach dem Subsidiaritatsprinzip
werden freie oder private Trager beteiligt und fachlich begleitet.

1.3.3 Rolle anderer Amter

Das Sozialamt beteiligt entsprechend der Gesetzgebung andere Amter fachthemenbezogen an der
Leitlinienumsetzung. Die zustédndigen Amter beteiligen sich im Rahmen ihrer gesetzlichen Zustan-
digkeit an der Projektplanung und —realisierung.

1.3.4 Rolle freier und privater Trager

Die Dienste und Einrichtungen freier und privater Trager nehmen ihre Verantwortung als Leis-
tungserbringer war und bringen als wichtiges Bindeglied zwischen Burgern und Verwaltung die
Interessen und Bedarfe der nachfolgend beschriebenen Zielgruppen in das Prozessgeschehen
ein. Als Kooperationspartner fur die Stadtverwaltung Chemnitz beteiligen sie sich mit fachspezifi-
schen Anregungen in den Arbeitsgruppen.
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1.4 Zielgruppenbeschreibung

Die Leitlinien richten sich an Menschen im Alter mit und ohne Behinderung. Der Gesetzgeber hat
keine Altersgrenze flr die Leistungen der Altenhilfe nach § 71 SGB XlI festgelegt. Diese richten
sich an Menschen, die Unterstitzung zur Uberwindung, Verhitung oder Milderung von Schwierig-
keiten, die durch das Alter entstehen, bendtigen.

In Absatz 2 benennt der Gesetzgeber sechs Leistungsbereiche, die jedoch nicht als abschliellende
Aufzahlung zu verstehen sind. Denn im Sinne des Abs. 1 kdnnen altersbedingte Schwierigkeiten
vielfaltiger sein, als die aufgefiihrten Leistungen.

Im Alter nimmt die Wahrscheinlichkeit zu, dass korperliche Einschréankungen, Krankheit oder Be-
hinderung eintreten. Aus dem ,Statistischen Jahrbuch der Stadt Chemnitz 2012 geht hervor, dass
die Anzahl der behinderten und der schwerbehinderten Menschen zunimmt.

Menschen mit Behinderung in Chemnitz von 2009 bis 2013 (in Prozent)

25.144 25.991 26.281 27.047 27.856
(67,0 %) (66,4 %) (65,4 %) (66,0 %) (65,8 %)
2009 2010 2011 2012 2013

Menschen mit Behinderung davon schwerbehindert

Quelle: Behindertenstrukturstatistik 2009-2013

Abb. 1

Bei der Betrachtung der Altersgruppen der schwerbehinderten Menschen ist zu konstatieren, dass
der Anteil der Menschen mit Schwerbehinderung Uber Jahre schneller anwachst als unter 65 Jah-
ren.

Menschen mit Behinderung im Alter stellen somit eine ebenso anwachsende Zielgruppe, wie auch

alter werdende Menschen mit angeborener oder vor dem Seniorenalter erworbener Behinderung
dar.
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Schwerbehinderte Menschen in Chemnitz von 2009 bis 2013 nach Altersgruppen

Uss
14.760 15.356 15.392 15.978 16.601
25-64
9.489 9.752 9.988 10.153 10.335
[ ] [ow ]
- L] . ¥ . L3 . L T
2009 2010 2011 2012 2013

Quelle: Behindertenstrukturstatistik 2009-2013

Abb. 2

Einen weiteren Zielgruppenschwerpunkt werden in Zukunft die von Altersarmut betroffenen Men-
schen bilden. Folgt man dem Altersarmutsszenario des Raffelhischen Gutachtens ,Alter, Rente,
Grundsicherung (ARG)" ist ab 2020 mit einem deutlichen Anstieg der Ausgaben fir die Grundsi-
cherung im Alter zu rechnen.

Die Brlche in den Berufsbiografien werden ein Absinken des Rentenniveaus bedingen. Erfah-
rungsgemalr geht Armut nicht selten mit gesundheitlichen, oftmals insbesondere psychischen
Problemen und sozialen Schwierigkeiten einher.

Es gilt somit auch weiterhin mit innovativen MalRnahmen dem sich andernden Bedarf dieser Ziel-
gruppen gerecht zu werden und damit einer Schieflage im kommunalen Haushalt entgegenzuwir-
ken.

1.4.1 Altersstruktur

Auf Chemnitz bezogen stellt sich die Altersstruktur wie folgt dar:

Bevdlkerungsentwicklung von 2009 bis 2013 nach Altersgruppen

240629 | [ 240767 | [ 240.545 | [ 241.403 | 242.177

65.221 65.400 64.732 65.104 65.195 ues

127.075 127.329 128.000 128.564 129.314 25-64

48.333 48.038 47.813 47.735 47.668 uz2s
2009 2010 2011 2012 2013

Abb. 3  (Quelle: Chemnitz in Zahlen, Bevdlkerung in Stadtteilen 31.05.2012)

Insgesamt ist ein leichter Anstieg der Bevolkerungszahl in Chemnitz zu erkennen. Die am meisten
wachsende Bevolkerungsgruppe ist die im Alter von 25 bis 64 Jahren.
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Auch wenn sich der Anteil der Menschen Uber 65 Jahre recht konstant darstellt, so wird, wie der
Lebensbaum (vgl. Abb. 4) zeigt, dieser in den nachsten Jahren deutlich anwachsen.

Der Zuwachs innerhalb der Altersgruppen wird sich dann auf die Zielgruppe tber 65 Jahre verla-
gern. Das bestatigt auch Bevolkerungsprognose 2010 — 2030. Aus dieser geht hervor, dass die
Zahl der Gesamtbevolkerung wieder sinken jedoch die Gruppe der hochaltrigen Menschen zah-
lenmafRig zunehmen wird.

Lebensbaum der Stadt Chemnitz (Stand: 31.12.2013)

105

100
mannlich weiblich

BH B EH B B H H

EE

m B H B BH B H

2400 1800 1200 600 0 600 1200 1800 2400

Abb. 4 Quelle: Chemnitz in Zahlen, Lebensbaum 2013
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1.5  Offentlichkeitsarbeit und Biirgerbeteiligung

Die Leitlinien sind im Internet auf der Website der Stadt Chemnitz unter folgendem Pfad fir alle
Blrger zuganglich:

http://www.chemnitz.de/chemnitz/de/soziales und gesundheit/chemnitz fuer/60plus.asp

Die Fortschreibung der Leitlinien erfolgt im trager- und amtertibergreifenden Abstimmungsprozess
unter Beteiligung der kommunalpolitischen Vertreter.

2 Uberblick iiber die Leitlinien 2014 bis 2019
Leitlinie 1

Selbstbestimmte und eigenstindige Lebensfiihrung in einer sich verdndernden stadtischen
und gesellschaftlichen Umgebung ermdglichen

Themenschwerpunkte:

= generationsibergreifende, altersgerechte, barrierearme und -freie Wohnungs- und Wohnumfel-
gestaltung initiieren, stadtebaulich planen und férdern

» altersgerechte, das heil3t vor allem erreichbare Nahversorgung sichern
= arztliche und therapeutische Versorgung erreichbar und nutzbar gestalten

= Mobilitat und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben durch weitere Flexibilisierung des OPNV
gewahrleisten

= Arbeit fir Menschen mit Behinderung
Leitlinie 2

Ambulante Hilfen und Unterstiitzungen als vorrangiges Hilfe- und Unterstiitzungsprinzip
gewahrleisten

Themenschwerpunkte:

= Erhaltung des eigenen Wohnraums auch bei Pflegebedurftigkeit durch das Poolen von Leistun-
gen

= stadtebauliche Nachrangstellung fir stationare Pflegeeinrichtungsneubauten zur Férderung des
Integrativgedankens und Vermeidung von Segregation

Leitlinie 3

Kultur, Bildung, Sport, Begegnung und andere Betatigungsmoglichkeiten fiir Senioren und
Menschen mit Behinderung barrierefrei anbieten

Themenschwerpunkt:

= Malnahmen zur schrittweisen Realisierung einer inklusiv ausgerichteten Einrichtungslandschaft
initiieren

Leitlinie 4
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Personliche Sicherheit und Schutz fiir Senioren mit und ohne Behinderung gewahrleisten
Leitlinie 5

Biirgerschaftliches Engagement als gesellschaftliche Ressource und zur Erhaltung der Ak-
tivitat im Alter fordern.

Leitlinie 6

Senioren- und Behindertenvertretung zur Wahrung der Interessen und des Mitspracherech-
tes von Senioren mit und ohne Behinderung ermdéglichen

Leitlinie 7

Ausbau bestehender Kommunikationsplattformen zum trager- und fachubergreifenden Aus-
tausch, mit dem Ziel der kommunal- und sozialplanerischen Bedarfsabstimmung

3 Fortschreibung der Leitlinien 2014 bis 2019
31 Fortschreibung der Leitlinie 1

Selbstbestimmte und eigenstiandige Lebensfiihrung in einer sich verdandernden stadtischen
und gesellschaftlichen Umgebung ermdglichen

3.1.1 Fortschreibung Arbeitspaket Nahversorgung

Kooperationspartner zur Bearbeitung des Arbeitspaketes sind das Stadtplanungsamt und das So-
zialamt. Die Federfihrung obliegt dem Stadtplanungsamt. Das Sozialamt bringt die fachspezifi-
schen Belange von Senioren/innen und Menschen mit Behinderung in das Prozessgeschehen mit
ein.

Bei der Betrachtung der Nahversorgungslandschaft ist eine Schnelllebigkeit festzustellen. Deshalb
erfolgt die jahrliche Uberpriifung des Ist-Standes durch die Aktualisierung der Datengrundlage und
des Kartenmaterials durch das Stadtplanungsamt. Das Ergebnis wird mit dem Sozialamt kommu-
niziert. Situativ sind Handlungsoptionen zu erértern und zu bearbeiten.

MalRgeblich fur die Ansiedlung von Versorgungsmarkten ist das Zentrenkonzept. Dennoch ist fest-
zustellen, dass in bestimmten Stadtgebieten eine Konzentration von Versorgungsmarkten zu be-
obachten ist, wahrend in anderen Sozialrdumen Discounter fehlen. Die o. g. Kooperationspartner
koénnten sich, neben dem Zentrenkonzept, weitere Steuerungsmaoglichkeiten der Kommune zur
Ansiedlung von Markten vorstellen. Das Sozialamt steht hierbei dem Stadtplanungsamt unterstit-
zend zur Verfugung.

MaBRnahmeplan

MaBRnahmen Arbeitspaket ,,Nahversorgung“ V. Termin
FN1 | Uberprifung des Ist-Stands zur Situation der futlaufigen Er-
reichbarkeit von Nahversorgungseinrichtungen durch A61* jahrlich
Datenabgleich

FN2 | Aktualisierung des Kartenmaterials mit erweiterter Zielgruppen-
betrachtung (u 65)

FN3 |Auswertung des Handlungsbedarfes und situative Malinahme-
planung

A61 jahrlich

AG jahrlich

*A61 = Stadtplanungsamt
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3.1.2 Fortschreibung der Arbeitspakete ,,Wohnen und Wohnumfeldgestaltung“

Grundlage fur das Arbeitspaket bildet das Wohnraumbedarfskonzept des Stadtplanungsamtes.
Hieraus geht hervor, dass die Zahl der Senioren-Haushalte, vor allem die der tber 80-Jahrigen,
ansteigen wird. Ferner ist davon auszugehen, dass einkommensschwache Haushalte insgesamt
zwar abnehmen, jedoch der Anteil an Senioren deutlich zunimmt. Die Handlungsempfehlungen
sehen vor, dass die Eigentimer Wohnungsbestande zielgruppenspezifisch entwickeln und ver-
markten sollten. Ferner erscheint die kleinteilige Entwicklung unter Beachtung der zielgruppenspe-
zifischen Umfeldentwicklung sinnvoll, damit das selbstbestimmte Leben in der eigenen Wohnung
und im gewohnten Lebensraum ermadglicht werden kann.

Wie im Exkurs ,Senioren-Wohnen* beschrieben, wird der Fokus in den kommenden Jahren darauf
liegen, altersgerechten und bezahlbaren Wohnraum vorzuhalten, wo es mdglich sein muss, auch
mit physischen und psychischen Einschrankungen leben zu kénnen, um den Aufwuchs an statio-
narer Pflege zu vermeiden und den Grundsatz ,ambulant vor stationar” zu starken. (vgl. Hand-
lungsempfehlungen des Wohnraumbedarfskonzeptes und Wohnraumbedarfskonzept S. 132 ff.)

Eine gesamtstadtische Abbildung der Bedarfslagen zum altersgerechten, barrierearmen und barri-
erefreien Wohnen halt das Wohnraumbedarfskonzept nicht vor. Durch eine kontinuierliche Zu-
sammenarbeit zwischen Stadtplanung, Vermietern und der Fachabteilung Senioren-, Behinderten-
hilfe, Ortliche Betreuungsbehdrde des Sozialamtes kann die bedarfsorientierte Schaffung von al-
tersgerechten Wohnraum mit und ohne Serviceleistungen realisiert werden. Ein zentraler Bestand-
teil ist hierbei die Wohnberatung im Alter. Im Rahmen dessen werden Bedarfslagen erfasst und
Wohnraumbestande registriert.

Die Arbeitsgruppe ,Wohnen im Alter* erarbeitete fur Vermieter und Mieter die ,Empfehlungen fir
altenfreundliches Wohnen* und bildet Forderméglichkeiten ab. Festzustellen ist, dass es im Frei-
staat Sachsen nach wie vor keine Zuschussforderung zur Herstellung von barrierearmem oder
barrierefreiem Wohnraum gibt. Im Zuge der wachsenden Altersarmut wird diese Forderart als drin-
gend notwendig erachtet.

MaBRnahmeplan

Wohnen — Wohnumfeldgestaltung V. Termin

WW1 |regelméaBige Zusammenarbeit Stadtplanung, Vermieter, Sozial-
amt

WW2 | Vorhalten der tragerneutralen Wohnberatung im Alter A50* | fortlaufend

alle fortlaufend

WW3 | Erfassung von altersgerechtem, barrierearmem und -freiem
Wohnraum im Rahmen der Wohnberatung

WW4 | Erfassung von Bedarfen innerhalb der Wohnberatung im Alter | ASO fortlaufend

A50 fortlaufend

*A50 = Sozialamt
3.1.3 Fortschreibung des Arbeitspaketes ,,Arztliche und therapeutische Versorgung*

Fir die selbstbestimmt Lebensfiuhrung im Alter ist es erforderlich, dass die arztliche und therapeu-
tische Versorgung gesichert ist. Laut Kassenarztlicher Vereinigung Sachsen (KVS) ist dies in
Chemnitz gesichert. Zu thematisieren ware die barrierefreie Nutzbarkeit arztlicher und therapeuti-
scher Einrichtungen. Dieses Thema wird innerhalb des Teilhabeplanes bearbeitet. Nach Vorliegen
von Ergebnissen werden diese in den Leitlinien Beachtung finden.
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3.1.4 Arbeitspaket Arbeit fiir Menschen mit Behinderung

Dieses Arbeitspaket sollte in die Fortschreibung neu aufgenommen werden. Da jedoch zwischen-
zeitlich, wie unter 3.1.3 benannt, der Teilhabeplan in Arbeit ist, wird dieses Thema dort aufgegrif-
fen.

3.2 Fortschreibung der Leitlinie 2

Ambulante Hilfen und Unterstiitzungen als vorrangiges Hilfe- und Unterstiitzungsprinzip
gewahrleisten

3.2.1 Fortschreibung des Arbeitspaketes ,,Erhaltung des eigenen Wohnraumes auch bei
Pflegebediirftigkeit durch das Poolen von Leistungen

Um auch bei Pflegebedirftigkeit im eigenen Wohnraum bleiben zu kénnen, missen gesetzliche
Leistungen insbesondere nach SGB Xl in Anspruch genommen werden. Ferner ist es wichtig, zur
Erganzung von Versorgungsstrukturen Fordermittel abzurufen und Maf3nahmen umzusetzen.
Hierbei ist eine gute Vernetzung pflegerischer, vorpflegerischer und ergénzender niedrigschwelli-
ger Leistungen (z. B. Ehrenamtsdienste, Nachbarschaftshilfen) erforderlich. Die Arbeit im Unter-
stitzungsnetzwerk Pflege_C bietet dafiir eine gute Basis und ist kontinuierlich fortzusetzen.

MaBRnahmeplan

MaBRnahmen (Erhaltung des eigenen Wohnraumes) V. Termin
EW 1 | Koordinierung des Unterstitzungsnetzwerkes Pflege_C A50 |fortlaufend
EW 2 | Organisation und Durchfuhrung von Netzwerkkonferenzen A50 |jahrlich
EW 3 | Vorhalten der ,Vernetzten Pflegeberatung“ zur Einzelfallsteue- | A50

rung fortlaufend
EW 4 | bedarfsorientierte Projektentwicklung und -umsetzung AS50/

- Aufbau weiterer Seniorenbesuchsdienste BfC'/ |fortlaufend

- flachendeckender Ausbau der Seniorenbesuchsdienste F\z2 | nach Bedarf

- Aufbau von Begleitdiensten

EW § | Férderung von niedrigschwelligen Betreuungsleistungen nach
der Verordnung der sachsischen Staatsregierung zur Aner-
kennung und Foérderung von Betreuungsangeboten zur Ergan-
zung der Versorgungsstrukturen in Chemnitz

- Offentlichkeitsarbeit zur Inanspruchnahme der Bund-Land- A50 |jahrlich
Kommune-Foérderung

- fachliche Beratung der Trager und Antragsbearbeitung
- fachliche Begleitung und Controlling
- FortfGhrung der Férderung und Mittelbereitstellung

1BfC = Burgerstiftung fir Chemnitz 2FWz = Freiwilligenzentrum

3.2.2 Fortschreibung des Arbeitspaketes ,,Stadtebauliche Nachrangstellung fiir Einrich-
tungsneubauten fiir Senioren“

Wie bereits unter 3.2.1 beschrieben, sollte sich auch die Entwicklung von Angeboten in der Pflege
an kleinteiligen Konzepten nach dem Sozialraumprinzip orientieren. Wenn das Wohnen in der ei-
genen Wohnung, aufgrund bestimmter Faktoren (Vereinsamung, Demenz, ...) nicht mehr maéglich
ist, sind alternative (Pflege)-Wohnformen eine gute Alternative zum Pflegeheim. Die Pflegeheim-
landschaft ist in Chemnitz gut ausgebaut und sollte in Quantitat und Qualitat so erhalten werden.

Stadt Chemnitz, Sozialamt, Abteilung Senioren und Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehérde



Leitlinien fur eine altersspezifische Daseinsvorsorge und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben...
Teil 2: Fortschreibung 2014 - 2019 Seite 12

Um alternative Wohnformen zu initiieren, welche nicht dem Gesetz zur Regelung der Betreuungs-
und Wohnqualitat im Alter, bei Behinderung und Pflegebediirftigkeit im Freistaat Sachsen (Sachsi-
sches Betreuungs- und Wohnqualitatsgesetz — SachsBeWoG) unterliegen sollen, bedarf es be-
stimmter Kooperationspartner. Hierzu gehoéren stets ein Gebaudetrager, ein Pflegedienstleister
und die potentiellen Bewohner bzw. deren Angehdrige oder Betreuer.

Der Fachbereich Senioren-, Behindertenhilfe, Ortliche Betreuungsbehdrde kann im Prozess Initia-
tor, Koordinator und Vermittler sein. Ferner obliegt es der Fachabteilung, potentielle Kooperations-
partner fir die Thematik zu sensibilisieren.

3.3 Fortschreibung der Leitlinie 3

Kultur, Bildung, Sport, Begegnung und andere Betatigungsmaoglichkeiten fiir Senioren bar-
rierefrei (ortlich, raumlich, zeitlich, inhaltlich) gestalten

3.3.1 Fortschreibung des Arbeitspaketes ,,Entwicklung zur Neuordnung fiir inklusiv aus-
gerichtete, geforderte Begegnungseinrichtungen fiir Menschen im Alter und Men-
schen mit Behinderung“

Das Konzept zur sozialrdumlichen Neuordnung der inklusiv ausgerichteten Einrichtungslandschaft
ist 2014 als Beschlussvorlage in den Sozialausschuss einzubringen. Je nach Beschlusslage ist die
Umsetzung fir 2016 vorgesehen und zu realisieren. Die Neuordnung ist zu evaluieren. Die Auslas-
tung der Einrichtungen ist zu analysieren. Bedarfslagen sind zu erfassen und auf Veranderungen
ist zu reagieren.

MaBRnahmeplan

Sozialraumliche Neuordnung V. Termin

SN1 | fachliche Begleitung der Einrichtungen monatlich

SN2 | Auswertung der Einrichtungsstatistiken .
quartalsweise

SN3 | Durchfliihrung von Auswertungsgesprachen jahrlich

A50

SN4 | Vorbereitung zur Umsetzung des Neukonzeptes nach Beschluss

SN5 |Umsetzung des Neukonzeptes 2016

SN6 |Evaluation des Neukonzeptes 2017

3.4 Leitlinie 4
Personliche Sicherheit und Schutz fiir Senioren gewahrleisten

Entsprechend der Auswertung bleibt diese Leitlinie in ihrer Ursprungsfassung aus 2009 bis 2013
bestehen.
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3.5 Fortschreibung der Leitlinie 5

Biirgerschaftliches Engagement als gesellschaftliche Ressource und zur Erhaltung der Ak-
tivitat im Alter fordern

3.5.1 Fortschreibung des Arbeitspaketes ,,Biirgerschaftliches Engagement*

Ziel ist es, das vorhandene Netzwerk zur strukturieren, Kooperationsbeziehungen zu definieren
und eine regelmaflige Zusammenarbeit zu initiieren sowie nachhaltig zu sichern.

MaBRnahmeplan

MaRRnahmen (Birgerschaftliches Engagement) V. Termin

BE1 |Beteiligung am Fachtag Burgerschaftliches Engagement A50 | 04/2014

BE2 | Mitarbeit in den aus dem Fachtag entstandenen AG’s A50 | fortlaufend

BE3 |Koordinierungsstelle etablieren BfC* | 2014

BE4 | Weiterbildungskatalog fur Ehrenamtliche BfC |04/2014

BE5 | Wirtschaft als Unterstutzer fir Ehrenamtliche gewinnen BfC |fortlaufend

BE6 |regelmaRige fachliche Begleitung A50 | fortlaufend

'BfC = Burgerstiftung fir Chemnitz

3.6 Leitlinie 6

Senioren- und Behindertenvertretung zur Wahrung der Interessen und des Mitspracherech-
tes von Senioren mit und ohne Behinderung ermoglichen

Entsprechend der Auswertung bleibt diese Leitlinie in ihrer Ursprungsfassung aus 2009 bis 2013
bestehen.

3.7 Fortschreibung Leitlinie 7

Ausbau bestehender Kommunikationsplattformen zum trager- und fachiibergreifenden Aus-
tausch, mit dem Ziel der kommunal- und sozialplanerischen Bedarfsabstimmung

3.7.1 Fortschreibung des Kommunikationskonzeptes
Die trager- und amteriibergreifende Zusammenarbeit und Kommunikation ist fortzusetzen.

MaRRnahmeplan

MaBRnahmen (Kommunikation) V. Termin

K1 | bedarfsorientierter trager- und amterubergreifender A50/Trager |anlassbezogen
Fachaustausch

K2 bedarfsorientierte Initiierung von trager- und amter- AS0/Trager | anlassbezogen
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Ubergreifenden Arbeitsgruppen

K3

Information der Mitglieder des Sozialausschusses nach
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