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1 - Einleitung

Der demographische Wandel und die damit einherge-
hende Zunahme der ilteren Bevolkerung stellen eine
grof3e Herausforderung fiir die Kommunen dar. In
Folge des demographischen Wandels wird es lang-
fristig zu einer Bevolkerungsabnahme und zuneh-
menden demographischen Alterung der Bevolkerung
kommen. Hinzu kommt der Trend einer zunehmen-
den Heterogenisierung beziehungsweise Internatio-
nalisierung der Gesellschaft. Diese demographischen
und sozialen Veridnderungen, die hdufig mit den
Schlagworten ,,weniger, dlter, bunter* beschrieben
werden, haben Konsequenzen fiir Stidte, die verdn-
derte Handlungsstrategien und Konzepte erfordern.
So werden schon heute die Folgen beispielsweise fiir
den Arbeits- und Wohnungsmarkt, die Gemeindefi-
nanzen und den sozialen Zusammenhalt diskutiert.
Im Gegensatz zu vielen anderen deutschen Kommu-
nen ist die Landeshauptstadt Diisseldorf zwar noch
in einer demographisch komfortablen Situation: Die
Bevolkerungszahlen nehmen zu und die Alterung der
Bevolkerung findet auf Grund vermehrter Zuziige
junger Menschen nicht in demselben Mafie statt, wie
in vielen anderen Kommunen. Dennoch wird sich
auch in Diusseldorf beispielsweise die Zahl der 50- bis
65-Jahrigen bis zum Jahr 2025 von derzeit 106.700
auf 122.782 erhohen, dies entspricht einer Zunahme
von 15,1%. Die Zahl der iiber 80-Jdhrigen wird sogar
um 33,5% zunehmen (+ ca. 9.300 Personen). Fast
jeder fiinfte Diisseldorfer wird im Jahr 2025 demnach
65 Jahre oder dlter sein. Die hohere Lebenserwar-
tung und anhaltend niedrige Geburtenziffern fithren
zusammen mit der Tatsache, dass die geburtenstarken
Jahrgange (Babyboom-Generation) das Rentenalter
erreichen langfristig auch in Diisseldorf zur demogra-
phischen Alterung der Bevolkerung.

Fiir alle Kommunen bedeutet dies auf der einen Seite
eine Herausforderung durch den zu erwartenden
Anstieg der Zahl pflegebediirftiger Personen und in
dessen Folge eine verstirkte Inanspruchnahme des
Gesundheitssystems und der Versorgungsleistungen.
Auf der anderen Seite kann der demographische
Wandel in Folge der hoheren Lebenserwartung sowie
durch die Tatsache, dass Menschen heute zunehmend
langer korperlich und geistig leistungsfihig blei-

ben, auch eine Chance fiir die Kommunen und die
Gesellschaft darstellen. Dies gilt insbesondere, wenn
es gelingt, die dlteren Bevolkerungsgruppen zum
Beispiel im Hinblick auf ehrenamtliches Engagement
zu aktivieren und zu mobilisieren.

Vor diesem Hintergrund sollte mithilfe einer Befra-
gung der Generation 50plus in Diisseldorf mehr tiber
die Lebensumstinde, die allgemeine Zufriedenheit
sowie tiber die Zukunftsplanungen der Biirgerinnen
und Biirger dieser Altersgruppe im Hinblick auf eine
spater moglicherweise eintretende Pflegebediirftigkeit
in Erfahrung gebracht werden.



Hinweise zur Befragung

2 - Hinweise zur Befragung

2.1 - Methode und Durchfiihrung der
Befragung

Die Befragung fand im Rahmen des von der Europi-
ischen Union (EU) geforderten Forschungsprojekts
»TooLS“ statt, das die Unterstiitzung der européi-
schen Kommunen bei der Bewiltigung des demo-
graphischen Wandels zum Ziel hat. Im Zuge dieses
Projektes sollen Werkzeuge entwickelt werden, die
vergleichbare Erhebungen auf lokaler Ebene ermog-
lichen. Partner des EU-Projektes sind europaweit

die Stidte Helsinki und Amsterdam, in Deutschland
beteiligen sich unter anderem die Stddte Berlin,
Niirnberg, Freiburg und Hannover. Die wissenschaft-
liche Betreuung erfolgt durch das an der Universitit
Freiburg angesiedelte Institut fiir angewandte Sozial-
wissenschaft e.V. (FIFAS e.V.).

Die Befragung zielt insbesondere darauf ab, den
Stadten durch bessere tiberortlich vergleichbare In-
formationen Hilfestellungen bei der Bewiltigung der
Aufgaben zu geben, die sich durch den Wandel einer
dlter werdenden Gesellschaft ergeben.

Die Diisseldorfer Ergebnisse der Befragung werden
zum einen im vorliegenden Ergebnisbericht verof-
fentlicht, zum anderen werden sie in das EU-Projekt
und seine Ergebnisse einfliefen.

Fiir die Landeshauptstadt Disseldorf bot sich durch
die Teilnahme an dem EU-Projekt der Vorteil, wert-
volle Informationen zur Lebenssituation der Genera-

tion 50plus in Diisseldorf zu erhalten.

Die Erhebung erfolgte vom 12.11. bis 23.12.2010 mit-
tels Papierfragebdgen, die an 6.000 Biirgerinnen und
Biirger Disseldorfs ab 50 Jahren postalisch versendet
wurden. Die Adressen hierfir wurden mit Hilfe eines
Zufallsprinzips aus dem Einwohnermelderegister
gezogen und dem Amt fiir Statistik und Wahlen zur
Verfiigung gestellt.

Die Befragung fand zeitgleich, das heif$t im Novem-
ber und Dezember 2010, auch in anderen deutschen

Stiadten und Gemeinden' statt.

1 Beiden Stidten und Gemeinden handelt es sich um Berlin, Be-
zirk Friedrichshain-Kreuzberg (ab 6/2011), Freiburg, Hannover
(bis 11/2010), Koblenz, Mannheim, Moers, Much, Niirnberg
und Saarbriicken.

Neben einem Anschreiben und dem Fragebogen
erhielten die Befragten einen adressierten und fran-
kierten Riickumschlag, so dass sie den ausgefiillten
Fragebogen anonym an das Amt fiir Statistik und
Wahlen zuriicksenden konnten.

Von einem Erinnerungsschreiben an die Adressaten

wurde abgesehen.

Die Vorteile dieser Methode der Biirgerbefragung
sind insbesondere im ungestorten und anonymen
Austfiillen des Fragebogens zu sehen. Die Befragten
haben die Moglichkeit sich in Ruhe mit den Fragen
auseinanderzusetzen. Des Weiteren entfillt auf diese
Weise der Interviewereffekt.? Gerade im Hinblick auf
sensible Fragen, in denen die beziehungsweise der
Befragte zum Beispiel Angaben zum vorhandenen
Nettohaushaltseinkommen machen soll, ist das eigen-
standige Ausfiillen des Fragebogens und die Anony-
mitit von entscheidender Bedeutung, um moglichst
reale und zuverlissige Ergebnisse zu erhalten.
Problematisch ist bei dieser Methode, dass den Be-
fragten eine direkte Ansprechpartnerin beziehungs-
weise ein direkter Ansprechpartner bei Verstindnis-
fragen fehlt. Missverstandnisse bei der Interpretation
der Fragen konnen somit nicht direkt ausgeraumt
werden. Um dem entgegen zu wirken wurde im An-
schreiben zum Fragebogen eine Ansprechpartnerin
fiir eventuelle Fragen genannt.

Insgesamt iiberwiegen bei dieser Erhebung dennoch
deutlich die Vorteile der genutzten Befragungsmetho-
de, so dass von aussagekriftigen Ergebnissen ausge-
gangen werden kann.

Die Erfassung der ausgefiillten Fragebogen erfolgte
zentral fiir alle deutschen Projektteilnehmer iiber das
Freiburger Institut fiir angewandte Sozialwissenschaft
e.V. AnschliefSend wurde der Diisseldorfer Ergeb-
nisdatensatz an das Amt fiir Statistik und Wahlen

iibermittelt und hier ausgewertet.

2 Unter Interviewereffekten versteht man unerwiinschte Ver-
zerrungen beziehungsweise Beeinflussungen durch duflere
Merkmale der Interviewerinnen und Interviewer auf das Ant-
wortverhalten. Dies kann sowohl bewusst als auch unbewusst
geschehen. So kann es beispielsweise sein, dass der Befragte
eine positivere Antwort gibt, weil er die Interviewerin oder den
Interviewer sympathisch findet.
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Hinweise zur Befragung

2.2 - Fragebogen und Hinweise zur
Ergebnisdarstellung

Der eingesetzte Fragebogen wurde im Rahmen des
TooLS-Projektes von FIFAS e.V. entwickelt. Bei der
Fragebogenkonzeption wurden viele Fragestellungen
aus anderen europaweiten Befragungen iibernom-
men, was den Vorteil bietet, bereits erprobte und
bewihrte Fragestellungen zu verwenden und im Rah-
men des EU-Projektes gleichzeitig Vergleichsdaten
zur Verfiigung zu haben.

Der Fragebogen besteht aus 12 Seiten mit insgesamt
48 tiberwiegend geschlossenen Fragen. Bei einigen
teiloffenen Fragen hatten die Befragten die Moglich-
keit, mit Freitext zu antworten.

Inhaltlich umfasst der Fragebogen drei grofle The-
menkomplexe. Zunichst waren von der Generation
50plus Fragen zu ihren beruflichen und nichtbe-
ruflichen Titigkeiten zu beantworten, anschlieffend
zum Wohlbefinden beziehungsweise zur allgemeinen
Lebenszufriedenheit und Gesundheit sowie abschlie-
Bend Fragen zum Thema Pflegebediirftigkeit und den
eigenen Versorgungswiinschen.

Die Auswertung erfolgt zunichst mithilfe einer
einfachen Hiufigkeitsauszihlung und einer graphi-
schen beziehungsweise tabellarischen Darstellung der
Ergebnisse.’ Relevante Zusammenhinge zwischen
den Befragten nach Alter, Geschlecht und Migrations-
hintergrund* werden an geeigneter Stelle meist nach
der graphischen Darstellung wiedergegeben. Dabeti ist
zu beachten, dass die Anzahl der Migrantinnen und
Migranten unter den Befragten relativ gering (167
Personen) und die Ergebnisse damit nicht unbedingt
reprisentativ fiir die Diisseldorfer Biirgerinnen und
Biirger mit Migrationshintergrund sind. Generell ent-
spricht dies den Erfahrungen aus anderen Befragun-
gen, nach denen die Beteiligung von Migrantinnen
und Migranten gering ausfillt.

3 Der Tabellenanhang kann unter stadtforschung@duesseldorf.de
angefordert werden.

4 Unter ,Befragte mit Migrationshintergrund® fallen alle Be-
fragte, die angegeben haben nicht die deutsche, sondern eine
auslidndische Staatsbiirgerschaft zu besitzen (unabhingig vom
Geburtsort) und diejenigen, die angegeben haben, die deutsche
Staatsangehorigkeit zu besitzen sowie in Gebieten beziehungs-
weise Staaten geboren zu sein, die den deutschen Aussiedlungs-
gebieten zugeordnet werden kénnen.

50 bis unter 55
Jahre

55 bis unter 65
Jahre

65 bis unter 70
Jahre

70 Jahre und élter

M Befragte mit Migrationshintergrund
M Bevélkerung mit Migrationshintergrund

Im Allgemeinen ist ohne Riicksicht auf die Endsum-
me auf- beziehungsweise abgerundet worden. Aus
diesem Grund konnen sich bei der Summierung von
Einzelangaben geringfiigige Abweichungen in der
Endsumme ergeben.



Hinweise zur Befragung

2.3 - Zusammensetzung und
Reprasentativitat der Stichprobe

Insgesamt 6.000 Fragebogen wurden an Biirgerinnen
und Biirger ab 50 Jahren verschickt. 1.859 Personen
nahmen an der Befragung teil und schickten einen
Fragebogen zuriick. Dies entspricht einer Riick-
laufquote von 31%. Fiir eine schriftliche Biirgerbefra-
gung in Diisseldorf, bei der kein Erinnerungsschrei-
ben versendet wurde, ist dies ein durchschnittlicher
Wert.

Untersucht man die Stichprobe auf die Alters- und
Geschlechterverteilung im Vergleich zu der der Bevol-
kerung Diisseldorfs so zeigt sich, dass die Verteilung
in den Altersgruppen ,,50 bis unter 55 Jahre, ,,55 bis
unter 65 Jahre“ und ,,65 bis unter 70 Jahre® in der
Stichprobe der tatsachlichen Verteilung in der Diissel-
dorfer Bevolkerung entspricht. Lediglich die Gruppe
der 70- bis unter 80-Jdhrigen ist im Vergleich in der
Befragung leicht iiber-, die Gruppe der Hochbetagten
ab 80 Jahren leicht unterreprasentiert.

40

50 bis unter 55
Jahre

55 bis unter 65
Jahre

65 bis unter 70
Jahre

70 bis unter 80
Jahre

80 Jahre und alter

M Befragte

M Bevolkerung

Die Verteilung der Médnner und Frauen in der Stich-
probe entspricht in etwa der tatsichlichen Vertei-
lung, jedoch mit einer leichten Verschiebung des
Verhiltnisses zu Gunsten der Manner. Dies lsst sich
moglicherweise damit erkldren, dass in der Bevol-
kerung in den idltesten Altersgruppen Frauen stark
iiberreprisentiert sind, insbesondere Hochbetagte in
der Regel jedoch seltener an Befragungen teilnehmen
als jiingere Personen.

Der hohere Frauenanteil in der Diisseldorfer Bevolke-
rung ab 50 Jahren ldsst sich zum einen auf die hohere
Lebenserwartung der Frauen zurtickfithren, zum
anderen ist er eine Folge des Zweiten Weltkriegs, in
dem viele Minner, die heute das Rentenalter erreicht
hitten, gefallen sind.
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Hinweise zur Befragung

08 Geschlecht der Befragten im Vergleich zur Zusammenfassend ist festzuhalten, dass die Stichpro-
Bevolkerung in Diisseldorf (in Prozent) be im Hinblick auf die Alters- und Geschlechterver-
teilung in etwa der jeweiligen Bevolkerungsgruppe
0 15 30 45 60 . .
Diisseldorfs entspricht.
Mit der realisierten Stichprobe von 1.859 Fragebogen
Frauen >0 sind die Ergebnisse somit als représentativ fiir die
% Bevolkerung Disseldorfs ab 50 Jahren zu bezeichnen.
50
Manner
45

M Befragte M Bevélkerung



Ergebnisse der Befragung

3 - Ergebnisse

3.1 - Chancen: Das Aktivierungspo-
tential der Generation 50plus -
Berufliche und nichtberufliche
Tatigkeiten

3.1.1 - Eintrittsalter in den Ruhestand

Zur niheren Charakterisierung der Diisseldorfer
Generation 50plus im Hinblick auf berufliche und
nichtberufliche Tatigkeiten wurden die Befragten da-
nach gefragt, ob sie im letzten Monat einer bezahlten
Titigkeit nachgegangen sind, das heifit, ob sie zurzeit
erwerbstitig sind.

Mit 58% gibt mehr als die Halfte der Befragten an,
im Ruhestand zu sein. Rund ein Viertel ist Vollzeit
berufstitig, weitere 10% sind in Teilzeit beschaftigt.
Arbeitsuchend sind 2% der befragten Diisseldorferin-

Nach Geschlecht differenziert lisst sich festhalten,
dass mehr Minner (29%) als Frauen (21%) in Vollzeit
berufstitig sind. Die weiblichen Befragten dagegen
arbeiten haufiger in Teilzeit.

Zukiinftig ist zu erwarten, dass die Erwerbsneigung
auch im Rentenalter zunehmen wird. Zum einen sind
die Menschen im Vergleich zu fritheren Generationen
langer geistig und korperlich leistungsfihig, zum an-
deren verdndert sich die Berufsstruktur. Insbesondere
die Zunahme der Berufe im Dienstleistungssektor, die
auch im hoheren Alter ausgetibt werden konnen und
korperlich weniger belastend sind, spielt in diesem
Zusammenhang eine grof3e Rolle. Hinzu kommt,
dass unter anderem durch die steigende Anzahl der
Teilzeitbeschiftigten, geringfiigig Beschiftigten und

09

nen und Diisseldorfer. Langzeitarbeitslosen, die im Alter einen geringeren

Die tibrigen 5% sind in den vergangenen Wochen Anspruch auf Rente haben, die Gruppe der Rent-

keiner bezahlten Titigkeit nachgegangen, da sie nerinnen und Rentner steigt, die von Altersarmut

entweder im Haushalt titig (2%) oder aus sonstigen betroffen ist und aus diesem Grund auch nach dem

Griinden nicht erwerbstitig sind (3%). Erreichen des Renteneinstiegsalter erwerbstitig blei-
ben muss.
5% der befragten Diisseldorferinnen und Diissel-

dorfer im Rentenalter (dlter als 65 Jahre) sind nach

o
LN
o

“w EY EY eigenen Angaben Vollzeit erwerbstitig. Damit liegt

der Anteil der Erwerbstitigkeit von Personen im
Rentenalter in Diisseldorf iiber dem nordrhein-west-
filischen Landesdurchschnitt von 4%?°.

Ja, ich bin Vollzeit 25
erwerbstatig
Ja, ich bin Teilzeit
sr 10
erwerbstatig

Nein, ich bin 2
arbeitsuchend

Nein, ich bin im

Nein, ich bin im 2
Haushalt tatig

Ob sich die Befragten der Generation 50plus auch tat-
sichlich vorstellen konnen, linger als bis zum bislang
iiblichen Renteneintrittsalter von 65 Jahren zu arbei-
ten, wurde mit Hilfe der Frage nach dem gewiinsch-
ten Ruhestandseintrittsalter ermittelt. Die Ergebnisse
dieser Frage zeigen, dass die Mehrzahl der derzeit
berufstitigen Befragten nicht iiber das 65. Lebensjahr
hinaus erwerbstitig sein mochte. Zwei Drittel der
Befragten sind im Gegenteil dazu geneigt vor dem 65.
Lebensjahr aus dem Berufsleben auszuscheiden. Etwa

ein Viertel wiinscht sich im derzeit gesetzlichen
Nein, ich bin in
einer Ausbildung

Nein, ich bin aus

sonstigen Griinden 3

e GEESEE 5 IT.NRW (Hrsg.): Erwerbstitig im Alter? Zur Situation der
Erwerbstitigen tiber 65 Jahren. Aus: Statistik kompakt 04/11,

Diisseldorf 2011.
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Ergebnisse der Befragung

Rentenalter in den Ruhestand zu treten, wahrend je-
doch fiir jede Zehnte beziehungsweise jeden Zehnten
auch eine Erwerbstatigkeit nach dem 65. Lebensjahr
vorstellbar ist.

nach dem 65.
Lebensjahr
10%

vor dem 65.
Lebensjahr
66%

mit 65 Jahren
249,

Betrachtet man die Wiinsche in den Ruhestand

zu treten nach Geschlecht, so zeigt sich, dass die
weiblichen Befragten hiufiger vor dem gesetzlichen
Rentenalter von 65 Jahren in den Ruhestand gehen
mochten als die mannlichen. Diese geben hidufiger als
Frauen an, spiter in den Ruhestand treten zu wollen,
zum Teil mit iber 70 Jahren.

3.1.2 - Fortbildungs- und Qualifizierungs-
interesse

Vor dem Hintergrund, dass zukiinftig die Phase der
Erwerbstitigkeit — nicht allein aufgrund des gesetzlich
beschlossenen schrittweisen Anstiegs des Rentenein-
trittsalters ab 2012 von derzeit 65 auf 67 Jahre — ver-
langert wird, sind die Fragen, in welchem Umfang die
befragten Biirgerinnen und Biirger der Altersgruppe
50plus Moglichkeiten zur beruflichen Weiterbildung
nutzen und was fiir eine Nachfrage an derartigen
Moglichkeiten besteht, von Interesse.

Die Frage, ob sie in den letzten 12 Monaten Veran-
staltungen zur beruflichen Fort- und Weiterbildung
belegt haben, verneint mit einem Anteil von 51% gut
die Hilfte der erwerbstdtigen Befragten. Die tibrigen
49% haben berufliche Weiterbildungsveranstaltungen
besucht. Auch 7% der nicht erwerbstitigen Befragten
geben an, an einer solchen Veranstaltung teilgenom-
men zu haben.

Ein Unterschied zwischen Minnern und Frauen lasst
sich im Hinblick auf die Teilnahme an Fort- und
Weiterbildungsveranstaltungen in den Ergebnissen
nicht erkennen.

Die Frage, ob die Befragten vorhaben in den nichsten
12 Monaten an einer beruflichen Fort- oder Weiter-
bildungsveranstaltung teilzunehmen, fillt dhnlich
aus: Hier sind es 53%, die eine Teilnahme in den
kommenden Monaten fiir méglich halten und 48%,
die dies nicht planen. Ebenso haben 7% der nicht
erwerbstitigen Befragten vor, in den nichsten 12 Mo-
naten an einer beruflichen Fort- oder Weiterbildung
teilzunehmen. Auch bei den Antworten auf diese
Frage ist ein Unterschied zwischen mannlichen und
weiblichen Befragten nicht zu erkennen.



Ergebnisse der Befragung

3.1.3 - Umfang und Interesse von bzw. an
ehrenamtlichem Engagement

Wie eingangs ausgefiihrt, wird der Anteil dlterer Men-
schen auch in Diisseldorf in den kommenden Jahren
steigen.

Im Vergleich zu fritheren Jahrzehnten verfiigen éltere
Menschen heute jedoch zunehmend tiber eine gute
geistige und korperliche Fitness bis in ein relativ ho-
hes Alter. Dies kann zu einer Zunahme des sozialen,
ehrenamtlichen Engagements fithren, wenn diese
Menschen in das Ruhestandsalter kommen. Fiir die
Kommunen beziehungsweise den sozialen Bereich
stellt es eine Chance dar, dieses Potential zu nutzen.
Um strukturelle Voraussetzungen fiir ein ehrenamt-
liches Engagement schaffen zu konnen, ist es fiir die
Kommunen wichtig zu wissen, wie viele Menschen
bereits in welchen Bereichen ehrenamtlich titig sind
oder dies zukiinftig gerne werden wollen. Fiir die
Ehrenamtlichen selbst stellt das biirgerschaftliche En-
gagement eine Moglichkeit dar, die soziale Anerken-
nung, die sie frither im Berufsleben erfahren haben,
auch im Ruhestand zu bekommen.

Die Ergebnisse der Befragung zeigen, dass insgesamt
fast ein Viertel der Befragten (23%) derzeit ehren-
amtlich tdtig ist. Mdnner geben dies mit 25% etwas
hiufiger als Frauen an (21%).

40 60 80 100

79

M Frauen B Manner

Betrachtet man die Altersgruppen getrennt, so fallt
auf, dass insbesondere die Befragten, welche das
Rentenalter soeben beziehungsweise bereits erreicht
haben - namlich die 65- bis unter 70-Jéhrigen -
ehrenamtlich titig sind (28%). Mit zunehmendem
Alter nimmt das soziale Engagement dann wieder ab;
so sind von den tiber 70-Jahrigen 21% ehrenamtlich
tatig. Die beiden jiingsten Altersgruppen, das heifit
die unter 55-Jdhrigen und die Befragten im Alter von
55 bis unter 65 Jahre sind mit Anteilen von 24% be-
ziehungsweise 23% dem Durchschnitt entsprechend
ehrenamtlich aktiv.

Im Vergleich zwischen Befragten mit und ohne Mig-
rationshintergrund fillt auf, dass Migrantinnen und
Migranten seltener angeben ein Ehrenamt auszuiiben
(12%) als die tibrigen Befragten (24%). Dabei ist zu
beachten, dass, wie eingangs erwidhnt, Migranten
nicht nur generell in der Stichprobe unterreprisen-
tiert sind, sondern sich die teilnehmenden Befragten
mit Migrationshintergrund auch eher im erwerbsti-
tigen Alter befinden und somit neben der Arbeit nur
wenig Zeit haben, sich ehrenamtlich zu engagieren.

Gut die Hailfte der Befragten (51%) gibt an, in den
nichsten 12 Monaten (weiter) Interesse an einem
ehrenamtlichen Engagement zu haben, wobei sich
31% von ihnen dies ,eventuell und 20% ,auf jeden
Fall“ vorstellen konnen. Die tibrigen 49% schliefSen
es aus, sich in den nichsten Monaten ehrenamtlich zu
engagieren.

Ja, auf jeden
Fall
20%

Nein, auf keinen
Fall
49%
Ja, eventuell
31%
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Ergebnisse der Befragung

Unterschiede zwischen weiblichen und mannlichen
Befragten sind hier nicht erkennbar. In den verschie-
denen Altersgruppen hingegen zeigen sich dhnliche
Unterschiede wie beziiglich des aktuellen Engage-
ments (bezogen auf die Antwortmdglichkeit ,,Ja, auf
jeden Fall®).

So haben die zwei Altersgruppen unter 65 Jahren

ein dem Durchschnitt entsprechendes Interesse, sich
sozial zu engagieren, wihrend die Altersgruppe der
65- bis 70-Jdhrigen mit 26% von allen Altersgruppen
das grofite Interesse duflert. Ab einem Alter von 70
Jahren nimmt das Interesse wiederum kontinuierlich
ab und liegt bei 17%.

Interesse an zukiinftiger ehrenamtlicher Tatigkeit nach Alter

50 bis unter 55 Jahre

Ja, auf jeden Fall 20,7
Ja, eventuell 339
Nein, auf keinen Fall 454
Gesamt 100

Es zeigt sich des Weiteren, dass das Interesse an einer
zukiinftigen ehrenamtlichen Tétigkeit bei den Befrag-
ten deutscher Herkunft grof3er ist als bei den Befrag-
ten mit Migrationshintergrund. Diese geben hingegen
ofter ,auf keinen Fall“ an, lassen aber auch Spielraum
fiir eine mogliche Ausiibung einer kiinftigen ehren-
amtlichen Tétigkeit, indem sie zu tiber 35% mit ,,Ja,

eventuell“ antworten.

Auflerdem wurde ermittelt in welchem Bereich das
ehrenamtliche Engagement ausgetibt wird und wo
damit das (Arbeits-)Potenzial der Generation 50plus
in Disseldorf derzeit einfliefit.

Es zeigt sich, dass die Befragten vor allem im kirchli-
chen oder religiosen (30% der Nennungen) sowie im
sozialen Bereich (25% der Nennungen) ehrenamtlich
tatig sind. Ebenfalls sehr hiufig engagieren sich die
Befragten in Sportvereinen (Antwortmoglichkeit
»Sport und Bewegung 18%) oder geben eine sonsti-
ge biirgerschaftliche Aktivitit am Wohnort an (16%).
Ebenfalls 16% der Nennungen entfallen auf den Be-
reich ,,Freizeit und Geselligkeit, der Bereich ,,Kultur
und Musik® erreicht 15%.

55 bis unter 65 Jahre

65 bis unter 70 Jahre 70 Jahre und alter

in %
20,8 26,1 17,2
40,6 SSiS 19,9
386 40,6 62,9
100 100 100

Die iibrigen neun Bereiche folgen mit deutlichem
Abstand zu den bisher genannten. In diesen ist die
Generation 50plus in Diisseldorf demnach weniger
stark ehrenamtlich titig: ,,Schule oder Kindergarten®
werden zu 8% genannt, auf den Bereich ,,Berufliche
Interessenvertretung“ (zum Beispiel Gewerkschaften)
entfallen 7% der Nennungen, im Umwelt-, Natur-
und Tierschutz sind 6% aktiv. Die Betdtigungsfel-
der ,,Politik, politische Interessenvertretung® und
»Gesundheit“ erhalten jeweils 5%, die beiden Felder
»AuBlerschulische Jugendarbeit, Erwachsenenbildung
und ,,Justiz, Kriminalititsprobleme* jeweils 4%.

Eine untergeordnete Rolle beim ehrenamtlichen En-
gagement der Generation 50plus spielen die Bereiche
»Unfall- oder Rettungsdienst, freiwillige Feuerwehr*
sowie ,,Wirtschaftliche Selbsthilfe mit jeweils 2%.

Im Hinblick auf die Bereiche, in denen sich die
Befragten ein ehrenamtliches Engagement zukiinftig,
das heif3t in den nichsten 12 Monaten, vorstellen
konnen, ergibt sich eine etwas andere Priferenz als
beim derzeitigen ehrenamtlichen Engagement. Die
Altersgruppe 50plus kann sich vor allem ein Titig-
werden im sozialen Bereich vorstellen (32%), gefolgt
von dem Bereich ,,sonstige biirgerschaftliche Aktivitit
am Wohnort® (23%). Wihrend der kirchliche oder
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religiose Bereich bei den schon aktiven Ehrenamtli-
chen an erster Stelle steht, folgt er bei denjenigen, die

sich zukiinftig ein Engagement vorstellen konnen, mit

21% erst an dritter Stelle.

Jeweils 18% der Nennungen entfallen auf den
»Umwelt-, Natur- und Tierschutz, auf ,,Sport und
Bewegung“ sowie ,,Freizeit und Geselligkeit. Im
kulturellen oder musikalischen Bereich konnten sich
16% und im pddagogischen Bereich (Schule und Kin-
dergarten) 13% der Befragten vorstellen, unentgelt-
lich tdtig zu werden. Alle weiteren Betdtigungsfelder,
die zur Auswahl standen, erhalten 10% oder weniger
Nennungen.
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Die jiingsten Befragten engagieren sich gegenwir-
tig mehrheitlich im Sport sowie im kulturellen und
musikalischen Bereich, wihrend die 55- bis unter
65-Jahrigen sowie 65- bis unter 70-Jdhrigen den so-
zialen Bereich am haufigsten angeben. In den beiden
dltesten Gruppen (70 bis unter 80 Jahre sowie 80 Jah-
re und élter) ist der kirchliche oder religiose Bereich
das am hdufigsten genannte Betdtigungsfeld. Neben
diesem spielen bei den Befragten im Alter zwischen
70 bis unter 80 Jahren ,,Sonstige biirgerschaftliche
Aktivititen am Wohnort* eine grofSe Rolle, wihrend
sich die Hochbetagten oft im Themenfeld ,,Freizeit
und Geselligkeit“ engagieren.

13
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Bereich des gegenwartigen ehrenamtlichen Engagements nach Alter

50 bis unter 55 Jahre

Sport und Bewegung 26,1
Kultur und Musik 17,4
Schule oder Kindergarten 14,5
Sozialer Bereich 145

Kirchlicher oder religitser

Bereich 21,7
Berufliche Interessenvertretung

(z. B. Gewerkschaften) 11,6
Umwelt-, Natur- und Tierschutz 7,2

Politik, politische
Interessenvertretung 14

AuBerschulische Jugendarbeit,
Erwachsenenbildung 14

Unfall- oder Rettungsdienst,

freiwillige Feuerwehr 43
Gesundheitsbereich 43
Justiz, Kriminalitatsprobleme 14
Wirtschaftliche Selbsthilfe 29
Freizeit und Geselligkeit 11,6
Sonstige birgerschaftliche

Aktivitdt am Wohnort 10,1
Gesamt 150,4

Auch zwischen den Geschlechtern zeigen sich im
Hinblick auf die Bereiche, in denen sie sich ehren-
amtlich engagieren, Unterschiede. Frauen bevorzugen
freiwillige Arbeiten in Schulen, Kindergirten (11%

zu 5% bei den minnlichen Befragten) und in Kirchen
(40% zu 22%), wie auch im sozialen Bereich (33% zu
19%). Die mannlichen Befragten hingegen sind be-
sonders hiufig im Bereich von Sport und Bewegung
(25% zu 9%), Freizeit und Geselligkeit (19% zu 11%)
und in beruflichen Interessensvertretungen (11% zu
2%) sowie sonstigen biirgerschaftlichen Aktivititen
am Wohnort (18% zu 13%) aktiv.

55 bis unter 65 Jahre

254

22,0

7,6

59

6,8

51

1,7

51

59

0,0

80 Jahre und éalter

70 bis unter 80 Jahre

65 bis unter 70 Jahre

in %

169 143 7,7
18,2 114 154
6,5 48 0,0
351 28,6 7,7
299 41,0 423
39 57 338
2,6 10,5 338
6,5 38 38
39 29 7,7
2,6 0,0 0,0
6,5 57 338
78 1,0 0,0
39 1,0 0,0
156 15,2 346
182 210 115
1781 166,9 142,1

Geschlechtsspezifische Unterschiede zeigen sich auch
was das kiinftige Interesse an einer ehrenamtlichen
Tétigkeit in den verschiedenen Bereichen anbelangt.
Die weiblichen Befragten haben hiufiger Interesse in
nichster Zeit ein Ehrenamt im Bereich ,,Schule und
Kindergarten®, im sozialen sowie im Gesundheitsbe-
reich auszuiiben als die médnnlichen Befragten. Diese
bevorzugen haufiger eine berufliche oder politische
Interessenvertretung, aber auch Téatigkeiten in wirt-
schaftlicher Selbsthilfe und im Bereich ,,Sport und

Bewegung®
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3.2 - Wohlbefinden der Generation
50plus: Aligemeine Lebenszu-
friedenheit und Gesundheit

Wie die Ergebnisse des Kapitels zu den beruflichen
und nichtberuflichen Titigkeiten der Generation
50plus gezeigt haben, ist die Mehrzahl dieser Alters-
gruppe nicht mehr erwerbstitig.

Es stellt sich in diesem Zusammenhang unter ande-
rem die Frage, ob ein Riickzug aus dem beruflichen
Leben und die damit moglicherweise einhergehende
Entlastung zu einer gesteigerten Lebenszufriedenheit,
Wohlbefinden und Gesundheit fiihrt oder die Gene-
ration 50plus im Gegenteil stark durch Einsambkeit,
Krankheiten oder altersbedingte Behinderungen in
ihrem Leben beeintrichtigt wird? Wie gliicklich und
wie zufrieden ist die Diisseldorfer Generation 50plus?
Wie ausgeprigt pflegt sie ihre sozialen Kontakte? Le-
ben die Befragten tiberwiegend mit anderen Personen
in einem Haushalt oder alleine?

Diesem Themenfeld soll mit Hilfe des folgenden
Fragenkatalogs nachgegangen werden. Die Beantwor-
tung dieser Fragen ist dabei auch vor dem Hinter-
grund von Interesse, dass soziale Kontakte gerade in
schwierigen Lebensumstidnden von grofier Bedeutung
sind und so beispielsweise einen Einfluss auf die
Versorgungswiinsche im Fall von Pflegebediirftigkeit
haben konnen.

Bevor auf diese Fragen eingegangen wird, soll an
dieser Stelle eine kurze Beschreibung der allgemeinen
Lebensumstinde der Generation 50plus erfolgen.
Rund 71% der befragten Biirgerinnen und Biirger
geben an, Kinder zu haben. Bei 29% ist dies nicht der
Fall.

Die Migrantinnen und Migranten unter den Befrag-
ten geben haufiger an, Kinder zu haben (81%) als
Befragte ohne Migrationshintergrund (69%).

Unter den Befragten mit Kindern, haben 45% zwei
und 36% ein Kind. 14% der Befragten sind Eltern
von drei Kindern, wihrend rund 6% vier oder mehr
Kinder haben.

4 Kinder und
mehr 6%

3 Kinder
14%

1 Kind
36%

2 Kinder
45%

Jede zehnte befragte Biirgerin beziehungsweise jeder
zehnte Biirger mit einer auslindischen Herkunft gibt
an, 4 oder mehr Kinder zu haben, wihrend dies nur
rund 5% der Befragten deutscher Herkunft tun. Diese
haben im Vergleich 6fter nur ein Kind (37% zu 29%).

Von den 1.303 befragten Biirgerinnen und Biirgern,
die Kinder haben, gibt jede beziehungsweise jeder
Fiinfte an, dass Kinder mit im gleichen Haushalt
leben. Bei 80% ist dies nicht der Fall.

Betrachtet man dieses Ergebnis im Altersvergleich, so
fallt erwartungsgemaf? auf, dass die Anzahl der Perso-
nen die mit ihren Kindern im Haushalt zusammen-
leben, mit dem Alter sinkt. Lediglich in der hochsten
Altersgruppe ist ein geringer Anstieg zu verzeichnen.

15
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Kinder wohnhaft im eigenen Haushalt nach Alter

50 bis unter 55 Jahre 55 bis unter 65 Jahre

Ja 66,3
Nein 337
Gesamt 100

Bei Migrantinnen und Migranten tritt der Fall, dass
die Kinder noch im eigenen Haushalt leben deutlich
héufiger auf als bei den Nicht-Migranten (29% zu
18%). Zu erklidren ist dies moglicherweise damit,
dass der Altersdurchschnitt unter den Befragten mit

Migrationshintergrund niedriger ist.

Bei mehr als der Hilfte der Befragten (57%) woh-
nen Kinder im gleichen Ort auflerhalb ihres eigenen
Haushaltes. Die tibrigen Befragten verneinen die
Antwort auf diese Frage.

Personlichen Kontakt haben anndhernd die Hilfte
der Befragten (47%) mindestens einmal in der Woche
zu ihren Kindern. Fast jeder Dritte (31%) trifft seine
Kinder sogar téglich. 14% geben an, ,,gelegentlich,
ungefihr einmal im Monat“ mit den eigenen Kindern
personlich in Kontakt zu treten, wihrend 6% dies
»Selten® tun. 2 % treffen ihre Kinder nie.

65 bis unter 70 Jahre 70 bis unter 80 Jahre 80 Jahre und élter

in %
43 4,1 7.2
95,7 95,9 92,8
100 100 100
0 10 20 30 40
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wieder

nie 2

Im Geschlechtervergleich zeigt sich, dass Frauen
geringfiigig hdufiger wochentlichen Kontakt zu ihren
Kindern pflegen, wahrend mehr Minner angeben,
sich ungefahr einmal im Monat mit ihren Kindern zu

treffen.

Im Hinblick auf die Grofle der Haushalte, in denen
die Befragten der Altersgruppe 50plus in Diisseldorf
nach eigenen Angaben leben, lisst sich folgendes
festhalten:
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30% der befragten Biirgerinnen und Biirger der
Generation 50plus leben alleine, das heif3t in einem
Einpersonen-Haushalt. Der Grofteil der Befragten
(57%) lebt mit einer weiteren Person im Haushalt
zusammen. 12% geben an, mit 2 bis 3 weiteren Per-
sonen zusammen zu wohnen. Aus insgesamt min-
destens fiinf Personen bestehen 2% der Haushalte, in
denen Befragte der Generation 50plus leben.

4 Personen und
mehr

2%

2 bis 3 weitere
Personen —
12%
Ich lebe alleine
30%

eine weitere
Person
57%

Betrachtet man die Befragungsergebnisse nach Alter,
so wird ersichtlich, dass die Hochbetagten (80 Jahre
und dlter) unter den Befragten am haufigsten alleine
leben. 46% von ihnen geben dies an. Die Werte der
tibrigen Altersgruppen liegen zwischen 23% und
30%. Es ist somit festzustellen, dass die Zahl der Ein-
personenhaushalte mit zunehmendem Alter wichst
und dies insbesondere bei den weiblichen Befragten.
In absoluten Zahlen ausgedriickt handelt es sich in
der iltesten Alterskategorie um 65 Mianner und 166
Frauen. Zu erkliren ist dieser Unterschied durch die
hohere Lebenserwartung der Frauen sowie durch den
erst langsam zuriickgehenden Fraueniiberschuss als
Folge des Zweiten Weltkriegs. Auflerdem sind laut
Statistischem Bundesamt mehr Manner mit jiingeren
Frauen verheiratet als umgekehrt, so dass diese hidu-

figer zu Witwen werden und im hohen Alter alleine
leben.¢

6 Statistisches Bundesamt (Hrsg.): Im Blickpunkt: Altere Men-
schen in Deutschland und der EU, Wiesbaden 2011, S.18.

60

50 bis unter 55
Jahre

55 bis unter 65
Jahre

65 bis unter 70
Jahre

70 Jahre und élter

W Ménner

M Frauen

Unter den Befragten ohne Migrationshintergrund
findet sich eine groflere Zahl an Alleinlebenden als
unter den befragten Migrantinnen und Migranten.
Diese leben deutlich hdufiger mit 2 bis 3 weiteren
Personen in einem Haushalt zusammen. Die Haus-
haltsgrole von insgesamt zwei Personen einschlief3-
lich des Antwortenden trifft hingegen haufiger auf die
Befragten ohne Migrationshintergrund zu.

Die Auswertung der Befragungsergebnisse ergibt, dass
mit 87% die grofle Mehrzahl der befragten Biirge-
rinnen und Biirger, die zusammen mit anderen im
Haushalt wohnen, verheiratet sind und zusammen
mit ihrem Ehepartner beziehungsweise ihrer Ehepart-
nerin leben. Fast jeder Zehnte (9%) lebt unverheiratet
mit seiner Partnerin beziehungsweise seinem Partner
zusammen. Auf 4% trifft keines von beidem zu.

17
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keines von

- beidem
4%

mit Partner/

Partnerin
zusammen-
lebend
9%

verheiratet,
Zusammen-
lebend
87%

Neben dem familidren Umfeld bestimmen auch
soziale Kontakte zu anderen Personen das allgemeine
Wohlbefinden der Generation 50plus. Gerade in Le-
benssituationen, die durch Probleme gekennzeichnet
sind, gewinnt das soziale Umfeld deutlich an Bedeu-
tung, da es eine wichtige Ressource fiir Hilfeleistun-
gen und emotionalen Beistand darstellt. So auch fiir
den Fall, dass jemand pflegebediirftig wird. Soziale
Kontakte sind somit ein entscheidender Faktor der
allgemeinen Lebensqualitit und -zufriedenheit und
beeinflussen die Wiinsche und Moglichkeiten, wenn
Menschen auf Pflege angewiesen sind.

Im Gegensatz zu fritheren Jahrzehnten leben ilte-

re Menschen heute in der Regel nicht mehr in eine
Grof3familie integriert, sondern zunehmend in Ein-
oder Zweipersonenhaushalten. Besteht vor diesem
Hintergrund die Gefahr der Vereinsamung élterer
Menschen? Geht das Alterwerden mit dem Verlust
sozialer Kontakte einher? Diese Fragen sollen u. a. im
Folgenden geklért werden.

Vor diesem Hintergrund wurden die Befragten gebe-
ten anzugeben, wie oft sie sich mit Freunden, Ver-
wandten oder privat mit Arbeitskollegen treffen.
Zusammengenommen pflegen rund 39% der befrag-
ten Biirgerinnen und Biirger ihre sozialen Kontakte
mindestens einmal die Woche, darunter geben 3% an,
tiglich Freunde, Verwandte oder Arbeitskollegen

privat zu treffen. Ein gutes Fiinftel der Befragten
sagt aus, dies mehrmals die Woche zu tun und 16%
einmal die Woche.

Die Mehrzahl der Befragten (35%), trifft sich nach
eigenen Angaben mehrmals im Monat mit Freunden,
Verwandten oder privat mit Arbeitskollegen. Mehr
als jede beziehungsweise jeder Zehnte (12%) hat nur
einmal im Monat Kontakt zu diesem Personenkreis.
Bei fast genauso vielen (11%) finden Treffen mit
Freunden, Verwandten oder Arbeitskollegen weniger
als einmal im Monat statt. 3% pflegen nie Kontakt
zu ihrer Verwandtschaft, ihrem Kollegium und ihren
Freunden.

weniger als einmal
im Monat

I
einmal im Monat - 12

einmal in der

mehrmals in der
Woche

N
=

taglich 3
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Im Altersvergleich zeigen sich keine grofien Unter-
schiede. Es wird jedoch ersichtlich, dass sich die 65-
bis unter 70-Jahrigen am haufigsten (27%) ,mehr-
mals in der Woche® mit Freunden, Verwandten und
privat mit Arbeitskollegen treffen, wihrend Befragte
der tibrigen Altersgruppen dies nur zu 18% bis 21%
tun.

Zwischen weiblichen und ménnlichen Befragten zeigt
sich ebenfalls ein geringer Unterschied: Frauen der
Generation 50plus pflegen ihre sozialen Kontakte ins-
gesamt hdufiger als Mianner. Letztere geben hingegen
ofter an, sich eher mehrmals im Monat mit Freunden
und Verwandten zu treffen.

Jemanden zu haben, mit dem man iiber vertrauliche
und personliche Angelegenheiten reden kann, ist ein
wichtiges Zeichen fiir ein funktionierendes soziales
Umfeld. Es zeigt sich, dass 92% der Befragten tiber
einen solchen Kontakt verfiigen, wiahrend 8% keine
Moglichkeit haben, vertrauliche und personliche
Angelegenheiten mit jemandem zu besprechen.

Nein

Ja
92%

Die Teilnahme an geselligen Ereignissen oder Treffen
ist eine Bestdtigung fiir eine gelungene Integration in
die Gesellschaft beziehungsweise das Funktionieren
des sozialen Lebens. Aus diesem Grund wurden die
Befragten gebeten sich mit Gleichaltrigen zu verglei-
chen, um dann zu entscheiden, ob sie ihrer Meinung
nach seltener, hdufiger oder etwa gleich oft an gesel-
ligen Ereignissen teilnehmen. Ein Grofiteil von 37%
ist der Meinung, ungefihr gleich oft wie Gleichaltrige
gesellige Treffen zu besuchen. Zusammengenommen
geben 44% der Befragten an, dies seltener (29%) oder
viel seltener (15%) als die meisten zu tun. Deutlich
geringer ist hingegen der Anteil derer, die der Ansicht
sind, hiufiger als die meisten an geselligen Treffen
teilzunehmen (20%). Unter diesen befinden sich
17%, die davon ausgehen ,haufiger als die meisten
und 3%, die angeben ,,viel hdufiger als die meisten
an geselligen Treffen teilzunehmen.
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Zwischen den Geschlechtern sind hierbei keine
relevanten Unterschiede zu erkennen, wihrend der
Altersvergleich einen deutlich tiberproportionalen
Anteil an Befragten tiber 80 Jahren zeigt, die angeben
viel seltener als die meisten an geselligen Treffen oder
Ereignissen teilzunehmen. Auflerdem ist festzustellen,
dass die Biirgerinnen und Biirger im Alter von 65 bis
unter 70 Jahren iiberdurchschnittlich oft angeben,
sich hdufiger als die meisten in Gesellschaft zu befin-
den. Zu erkldren ist dies moglicherweise damit, dass

sich die meisten Angehorigen dieser Altersgruppe
erst seit kurzem im Ruhestand befinden und ihre neu
gewonnene Zeit uneingeschrinkt in gutem Gesund-
heitszustand nutzen kénnen. Vermutlich ist auch der
Kontakt zu fritheren Kolleginnen und Kollegen noch
frisch und wird weiterhin gepflegt. Bei den Hoch-
betagten indes ist zu vermuten, dass diese eventuell
gesundheitlich eingeschrinkter oder auch oft weniger
mobil sind.

Sozialer Kontakt (Teilnahme an geselligen Ereignissen) nach Alter

50 bis unter 55 Jahre

15,2

55 bis unter 65 Jahre

65 bis unter 70 Jahre
in %

70 bis unter 80 Jahre 80 Jahre und alter

viel seltener als die meisten 12,8 9,2 16,1 248

seltener als die meisten 306

ungefahr gleich oft 384

haufiger als die meisten 135 15,9 22,4 16,9 13,7

viel haufiger als die meisten 24 1,1 29 44 43

Gesamt 100 100 100 100 100

Im Vergleich der Befragten mit und ohne Migrati-
onshintergrund wird deutlich, dass die Migrantinnen
und Migranten nach eigenen Angaben viel seltener

als die meisten anderen Gleichaltrigen an geselligen
Ereignissen teilnehmen. Nicht-Migranten geben hin- sehr gut 7
gegen ofter an, sich hiufiger als die meisten anderen

. . . . gut 38
in geselligem Beisammensein zu befinden.

durchschnittlich 40
Zu den Faktoren, die das allgemeine Wohlbefinden
mitbestimmen, gehort auch der eigene Gesundheits- L 13
zustand. cehr <chrocht B

Auf die Frage nach der Einschitzung des eigenen
Gesundheitszustandes antwortet der Grof3teil der
Befragten auf einer 5er-Skala von sehr gut bis sehr
schlecht mit ,,durchschnittlich (40%). Jedoch schit-

zen auch fast genauso viele (38%) ihr Befinden als

Im Altersvergleich zeigen sich in dieser Hinsicht
einige Unterschiede zwischen den Befragten. Wih-

] ST rend die Befragten zwischen 50 und 70 Jahren
»gut® ein. Rund 13% geben an, sich in einer schlech- e L . «
Vert befinden. wihrend 7% mit -schr erwartungsgemif hdufiger mit ,,gut® antworten,
ten“ eriassung zu . N e schl Oh B D” N sind bei den Alteren mehr Antworten in den Kate-
gu}: .ar?w;)rt.er;ufl 5% mit ,,sbe T schiec ; " ureh- gorien ,durchschnittlich“ und ,,schlecht® zu finden.
s¢ nlt';c dw1rh 611216'2,1? \}llergeG e V:E ?u emend d Gerade die dltesten Befragten tiber 80 Jahre schitzen
guten bis urc- schnittlichen Gesundheltszustand der ihren gesundheitlichen Zustand deutlich haufiger als
Befragten schliefSen lasst. «
»schlecht“ ein.
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Unterschiede zwischen Médnnern und Frauen zeigen
sich in den Antworten hingegen nicht.

Auffillig ist, dass die Befragten mit auslandischen
Waurzeln ihren Gesundheitszustand hiufiger als
durchschnittlich (52%) oder schlecht (18%) bezeich-
nen als Befragte deutscher Herkunft (38% bezie-
hungsweise 12%). Letztere bewerten ihr Befinden
hiufiger mit ,gut“ (40% zu 24% unter den Migran-
tinnen und Migranten).

Eine weitere Frage zum Gesundheitszustand beschaf-
tigt sich mit der moglichen Beeintrachtigung der
Befragten im Alltag durch Krankheiten oder Behinde-
rungen.

Uber die Hilfte der Befragten (54%) gibt an, von
keiner Krankheit, Behinderung oder einem Gebre-
chen in irgendeiner Weise bei alltiglichen Aktivititen
beeintrichtigt zu sein. Bei 37% der Befragten ist dies
bis zu einem gewissen Grad der Fall. Jeder zehnte
Befragte wird stark in seinem Alltag von Krankheiten
oder dhnlichem beeintrichtigt.

Ja, stark
10%

Ja, bis zu einem
gewissen Grad
37%

Nein
549,

Es zeigt sich auch hierbei, dass dies von den Befragten
iiber 80 Jahren deutlich hiufiger bejaht wird. Sowohl
bezogen auf die Kategorie ,,Ja, bis zu einem gewissen
Grad“ (51%) als auch auf ,,Ja, stark“ (21%). In den
iibrigen Altersgruppen liegen die Werte derjenigen,
die die Frage insgesamt bejahen, das heifdt mit ,Ja,
bis zu einem gewissen Grad® oder mit,,Ja, stark®
antworten, zwischen 38% und 47%. Die Ergebnisse
zeigen, dass das Alterwerden bis zum Erreichen des
80. Lebensjahrs somit nicht zwangsweise mit Krank-
heit und Gebrechen einher geht, sondern sich der ge-
sundheitliche Zustand erst bei den tiber 80-Jdhrigen
im Vergleich zu den tibrigen Altersgruppen deutlich
verschlechtert. Dies verdeutlicht die folgende Tabelle.
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Beeintrachtigung taglicher Aktivitaten durch Krankheit, Behinderung oder Gebrechen

nach Alter

50 bis unter 55 Jahre 55 bis unter 65 Jahre 65 bis unter 70 Jahre 70 bis unter 80 Jahre 80 Jahre und élter

Ja, stark 74
Ja, bis zu einem gewissen Grad 30,9
Nein 61,7
Gesamt 100

Befragte mit einem Migrationshintergrund geben
hiufiger an ,,bis zu einem gewissen Grad® in ihrem
Alltag beeintrichtigt zu sein. Befragte ohne Migra-
tionshintergrund verneinen eine Beeintrichtigung
indes ofter.

Neben der Einschitzung des Gesundheitszustandes ist
auch die Bewertung des Gliicksempfindens ein Indi-
kator, der das generelle Wohlbefinden abbildet.

Im Allgemeinen schitzen sich die Befragten auf einer
Skala von 0 bis 10 mit einem Mittelwert von 6,8 mit-
telmiBig gliicklich bis gliicklich ein. Fast die Halfte
(49%) wihlt einen Wert zwischen 4 und 7, wihrend
44% sogar eine 8, 9 oder 10 auf der Bewertungsskala
angeben. Eine Minderheit von nur 7% ist laut der
Befragungsergebnisse ungliicklich.

ungliicklich
(0 bis 3)
7%
glticklich
(8 bis 10)
449,
teils/teils
(4 bis 7)
49%

in %

9,9 51 9,1 20,6
354 348 383 50,6
54,8 60,1 52,6 288
100 100 100 100

Die meisten ungliicklichen Befragten sind unter

den jiingsten Befragten zu zdhlen, wihrend sich die
Mehrzahl der Gliicklichen unter den 65- bis unter
70-Jahrigen befindet.

Interessant ist auch der Unterschied zwischen Mi-
granten und Nicht-Migranten im Hinblick auf das
Gliicksempfinden. Wihrend sich nur rund 6% der
Befragten ohne Migrationshintergrund unter den
ungliicklichsten Befragten mit einem Wert zwischen
0 und 3 einordnen, vergeben die Migrantinnen und
Migranten deutlich hdufiger (13%) einen dieser
Werte.

In der weiteren Auswertung ist ein Zusammenhang
zwischen dem Gliicksempfinden und dem monatli-
chen Nettohaushaltseinkommen erkennbar. Wihrend
die Befragten mit einem geringen Einkommen von
unter 1.000 € im Monat zu den Ungliicklichsten
gehoren, geben Biirgerinnen und Biirger, die mehr als
2.000 € monatlich zur Verfiigung haben, tiberdurch-
schnittlich hiufig an, gliicklich bis sehr gliicklich

zu sein. Vor allem Befragte mit einem monatlichen
Nettohaushaltseinkommen von tiber 4.500 € schitzen
sich tiberdurchschnittlich haufig als gliicklich ein.

Es zeigt sich daneben auch ein Zusammenhang zwi-
schen dem Gliicksempfinden und dem Familienstand
der Befragten. So ist das Gliicksempfinden bei den-
jenigen, die alleine leben, tendenziell geringer als bei
den iibrigen Befragten. Das Vorhandensein von Kin-
dern hingegen hat keinen Einfluss auf die Einschit-
zung, wie gliicklich die Befragten gegenwirtig sind.
Die Teilnahme an geselligen Treffen wiederum wirkt
sich positiv auf das Gliicksempfinden der Befragten
aus: Je haufiger die Befragten an geselligen Treffen
teilnehmen, desto gliicklicher sind sie nach eigenen
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Angaben. Des Weiteren kann auch der Gesundheits-
zustand der Befragten eine Rolle beim Gliicksempfin-
den spielen: Befragte in sehr schlechter gesundheitli-
cher Verfassung sind nach eigenen Angaben haufiger
ungliicklich als gesunde Befragte.

Im Fragebogen wird neben der Frage, wie gliicklich
man ist, auch nach der Zufriedenheit mit dem gegen-
wirtigen Leben der Generation 50plus gefragt.

Die Auswertung dieser Frage zeigt, dass die Ergebnis-
se denen aus der vorherigen Frage recht dhnlich sind.
Die Mehrheit der Befragten (50%) vergibt einen Wert
zwischen 8 und 10. 44% der Befragten sind relativ
zufrieden mit ihrem gegenwirtigen Leben, wihrend
rund 7% ihren Unmut mit der Wahl der unteren
Werte auf der Skala zum Ausdruck bringen. Der
Mittelwert betragt 7,1 und bescheinigt den befragten
Personen damit eine relativ hohe Zufriedenheit mit
ihrem gegenwirtigen Leben. Damit ergibt sich im
Vergleich zum Gliicksempfinden der Befragten eine
etwas hohere Zufriedenheit.

unzufrieden
(0 bis 3)
7%

zufrieden
(8 bis 10)
50%

teils/teils
(4 bis 7)
449,

Unter den Befragten fallen die 70- bis unter 80-J4h-
rigen als die zufriedensten befragten Biirgerinnen
und Biirger auf. Andere Auffilligkeiten sind im Bezug
auf das Alter nicht erkennbar. Trotz gesundheitlicher
Einschrinkungen, die das Alter mit sich bringt und
das Leben beschwerlicher machen konnen, nimmt die
Lebenszufriedenheit der Befragten somit also nicht
ab.

Ahnlich den Ergebnissen aus der Frage nach dem
Gliicksempfinden dufiern die Befragten ohne Migrati-
onshintergrund eine grofiere Zufriedenheit als die
Befragten mit Migrationshintergrund.
Geschlechterspezifisch sind keine Unterschiede be-
sonders hervorzuheben. Der Vergleich der Ergebnisse
aus der Zufriedenheitsabfrage mit dem monatlichen
Nettohaushaltseinkommen zeigt jedoch dhnliche Er-
gebnisse wie auch schon bei der Frage, wie gliicklich
die Befragten gegenwirtig sind. Auflerdem scheint die
Zufriedenheit unter anderem vom Bildungsstand der
Befragten abzuhingen. Wihrend die Befragten, deren
hochster Schulabschluss das Abitur beziehungsweise
die erweiterte Oberschule mit dem Abschluss der 12.
Klasse ist, angeben, sehr zufrieden im Leben zu sein,
ist dies bei den Befragten ohne Abschluss nicht der
Fall. Diese zdhlen zu den Unzufriedensten, geben aber
auch am hiufigsten einen Wert in der Mitte der Skala
an. Moglicherweise hangen die Variablen Bildungs-
stand und Nettohaushaltseinkommen zusammen: So
haben Befragte mit einem niedrigen Bildungsstand
hidufiger ein geringeres Einkommen und Personen
mit einem hohen Bildungsstand haufiger ein hoheres
Einkommen.

Auch ist die Zufriedenheit mit dem eigenen Le-

ben tendenziell bei Alleinlebenden geringer als bei
Personen, die nicht alleine leben. Das Vorhandensein
von Kindern hat wiederum keinen Einfluss auf die
Zufriedenheit der Generation 50plus.

Die Auswertung zeigt des Weiteren: je hidufiger die
Befragten an geselligen Treffen teilnehmen, desto
zufriedener sind sie.
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3.3 - Herausforderungen:
Pflegebediirftigkeit

Unabhingig von den Chancen, die der demographi-
sche Wandel fiir die Kommunen haben kann, ist die
Alterung der Bevolkerung in jedem Fall auch mit
einer Zunahme an pflegebediirftigen Personen ver-
bunden. Das Thema Pflege und Pflegebediirftigkeit
wird daher in den kommenden Jahren an Bedeutung
gewinnen.

Die folgenden Fragen beschiftigen sich inhaltlich
unter anderem mit der Pflegebereitschaft der Diis-
seldorfer Generation 50plus und den vorhandenen
Unterstiitzungsmoglichkeiten beziehungsweise den
Priferenzen und Erwartungen im Falle der eigenen
Pflegebediirftigkeit.

3.3.1 - Unterstiitzung im Fall von Pflege-
bediirftigkeit

Ob eine Unterstiitzung im Fall von Pflegebediirftig-
keit gegeben ist, hdngt in erster Linie davon ab, ob
Angehorige in erreichbarer Nihe, das heifst zumin-
dest in der gleichen Stadt leben.

Aus diesem Grund sollten die Befragten nicht nur
angeben, ob sie jemanden hitten, der ihnen im Fall
einer linger andauernden Krankheit oder Pflegebe-
durftigkeit helfen wiirde, sondern auch, von wem
diese Hilfe zu erwarten wire.

Mehr als die Hilfte der Befragten (56%) gibt an, im
Falle einer eigenen Pflegebediirftigkeit jemanden zu
haben, der ihnen regelmif3ig helfen wiirde. Weitere
30% gehen auch davon aus, sind sich aber nicht ganz
sicher. 14% der Befragten hitten niemanden, der
ihnen regelmiflig helfen wiirde.

Unter letzteren befinden sich mit 24% tiberdurch-
schnittlich viele kinderlose Befragte und Befragte
ohne (Ehe-) Partnerin oder (Ehe-) Partner (14%).

Vorhandensein von Personen, die im Fall von
Pflegebediirftigkeit unterstiitzen wiirden
(in Prozent)

Nein, niemand
14%

Ja, aber nicht
sicher
30%

Ja, ganz sicher

56%
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Auch das Alter scheint bei der Frage, ob im Falle von
Pflegebediirftigkeit jemand regelmiflig Hilfe leisten
wiirde, von Bedeutung zu sein. So antworten tiber-
durchschnittlich viele iiber 80-J4hrige, dass sie in
einem solchen Fall niemanden hitten.

Ebenso geben Frauen haufiger (17%) als mannliche
Befragte (10%) an, niemanden zu haben, der sich bei
lingerer Krankheit oder Pflegebediirftigkeit um sie
kiitmmern wiirde. Mdnner hingegen sind sich dessen
zu fast zwei Dritteln ganz sicher.

Fast 80% der mit Unterstiitzung Rechnenden halten
es fiir sehr wahrscheinlich, dass sie in einem solchen
Fall Hilfe von ihrem (Ehe-) Partner beziehungswei-
se ihrer (Ehe-) Partnerin erwarten kénnten. Nach
Geschlecht betrachtet ergibt sich dabei, dass mehr
Minner als Frauen ,,sehr wahrscheinlich® mit Hilfe
von ihrer Ehefrau rechnen als umgekehrt. Frauen
geben hingegen hiufiger an, dass ein Ehemann nicht
vorhanden sei. Zusammenhingen kann dies mit der
hoheren Lebenserwartung von Frauen, in deren Folge
sie im Alter haufiger allein ohne (Ehe)-Partner leben.
Frauen erhoffen sich im Gegenzug 6fter Hilfe von ih-
ren Kindern, Freunden und Nachbarn sowie anderen
Angehorigen.

Nach Alter differenziert zeigt sich, dass die dltesten
Befragten am seltensten mit der Hilfe eines (Ehe-)
Partners rechnen und am haufigsten angeben, dieser
sei nicht vorhanden.

Gut die Halfte der Befragten (52%) sieht es aulerdem
als sehr wahrscheinlich an, dass sie Hilfe durch ihre
Kinder bekdmen. Insbesondere die éltesten Befragten
gehen davon aus und geben am seltensten an, keine
Kinder zu haben.

Jeweils ungefahr ein Fiinftel meint, durch Freunde
oder Nachbarn (21%) oder durch andere Angehorige
(19%) sehr wahrscheinlich Hilfe erwarten zu konnen.
Die Befragten ab 70 Jahren halten es am seltensten fiir
»sehr wahrscheinlich®, dass ihnen Freunde, Nachbarn
oder andere Angehorige beistehen konnten. Thren
Angaben nach, sind andere Angehdorige oft nicht
vorhanden. Anders stellt sich die Situation bei den
jingsten Befragten dar. Diese geben am hiufigsten an,
mit der Hilfe anderer Angehdoriger ,,sehr wahrschein-

lich“ rechnen zu konnen. Befragte ohne Migrations-
hintergrund haben erwartungsgemaf$ haufiger andere
Angehorige, die ihnen ,,sehr wahrscheinlich® auch
Hilfe leisten konnten als Befragte mit Migrations-
hintergrund. Zu vermuten ist, dass bei ihnen andere
Angehorige im Ausland leben. Daneben erwarten
Nicht-Migranten auch héufiger ,,sehr wahrscheinlich®
bis ,,vielleicht Hilfe von Freunden und Nachbarn,
wihrend Migrantinnen und Migranten ofter angeben,
solche seien nicht vorhanden.

Nur knapp jede beziehungsweise jeder Zehnte (9%)
rechnet mit der Hilfe von den Enkelkindern. Alters-
bedingt haben mehr Befragte ab 70 Jahren Enkelkin-
der als die Befragten der tibrigen Altersgruppen und
erwarten auch haufiger Hilfeleistungen von diesen.
Auch bei den Befragten mit Migrationshintergrund
sind es prozentual mehr Befragte, die sich auf die Hil-
fe von Enkelkindern verlassen als unter den Befragten
deutscher Herkunft. Diese geben hiufiger an, keine
Enkelkinder zu haben.

Somit rechnen die Befragen der Generation 50plus

in Diisseldorf vor allem mit der Unterstiitzung durch
direkte Verwandte. Die Pflege durch Freunde und
Nachbarn, andere Angehorige oder Enkelkinder
hingegen wird als eher unwahrscheinlich angesehen.
Mehr als die Halfte der Befragten (57%) geben zudem
an, sie hitten keine Enkelkinder.

Inwieweit Hilfe von Freunden und Nachbarn zu
erwarten wire, konnen die Befragten am schlechtes-
ten einschitzen: 41% geben an, von ihren Freunden
oder Nachbarn vielleicht Hilfe bekommen zu kénnen.
Ebenso wenig konnen die Befragten die mogliche
Hilfe durch andere Angehérige eindeutig einschitzen,
fast ein Drittel (31%) gibt an, von diesen vielleicht
Hilfe erwarten zu kénnen.
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Hilfeerwartung an Personen im Falle der eigenen

Wahrscheinlichkeit ihres Eintreffens

Sehr wahrscheinlich

Von Ehegatten/ Partnern

Von Kindern/ Stiefkindern/
Schwiegerkindern

Von Freunden, Nachbarn
Von anderen Angehérigen

Von Enkelkindern

...nach Geschlecht

sehr
wahrscheinlich

Von Ehegatten/

Partnern 72,4
Von Kindern/

Stiefkindern/

Schwiegerkindern 56,9
Von Freunden,

Nachbarn 254
Von anderen

Angehérigen 21,9
Von Enkelkindern 9,0

...nach Alter (Teil 1)

sehr
wahrscheinlich

Von Ehegatten/

Partnern 77,7
Von Kindern/

Stiefkindern/

Schwiegerkindern 50,2
Von Freunden,

Nachbarn 22,2
Von anderen

Angehérigen 33,7

Von Enkelkindern 42

Vielleicht

78,5
51,9
214
18,9
8,6
weiblich
. sehr
Rt unwahrscheinlich
82 24
19,8 6,3
44,0 26,7
31,6 29,2
13,1 18,5

50 bis unter 55 Jahre

vielleicht Sy
unwahrscheinlich
9,5 12
19,7 58
454 29,5
400 185
48 42

Sehr unwahrscheinlich
in %

8,6 2,1
232 85
414 333
30,9 354
13,6 21,1
nicht sehr

vorhanden wahrscheinlich
in %

17,0 83,2

16,9 47,3

38 17,1

17,3 16,1

59,4 7,7

nicht sehr

vorhanden wahrscheinlich
in %

11,6 81,1

24,2 50,9

29 22,8

78 17,4

86,7 4,1

Pflegebediirftigkeit und der

Nicht vorhanden

10,8
164
4,0
148
56,6
mannlich
— sehr
el unwahrscheinlich
838 2,0
253 10,6
39,1 39,7
30,3 40,7
139 23,5
55 bis unter 65 Jahre
vielleicht Sy

unwahrscheinlich

87 1,2
193 9,8
431 30,8
Si2 36,1

6,9 19,7

Gesamt

100

100

100

100

100

nicht
vorhanden

6,0

16,8

4,0

12,8

54,9

nicht
vorhanden

9,0

20,1
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...nach Alter (Teil 2)

65 bis unter 70 Jahre 70 Jahre und alter
sehr vielleicht sehr nicht sehr vielleicht sehr nicht
wahrscheinlich unwahrscheinlich vorhanden wahrscheinlich unwahrscheinlich vorhanden
in %
Von Ehegatten/
Partnern 82,3 7.2 19 8,6 74,2 85 3,6 13,7
Von Kindern/
Stiefkindern/
Schwiegerkindern 475 23,7 7.9 20,9 56,1 26,8 89 82
Von Freunden,
Nachbarn 25,5 44.4 2838 13 17,2 357 40,4 6,7
Von anderen
Angehérigen 16,5 315 394 12,6 11,5 233 443 20,9
Von Enkelkindern 83 16,5 20,7 54,5 15,4 238 32,2 287

...nach Migrationshintergrund

Befragte ohne Migrationshintergrund Befragte mit Migrationshintergrund
sehr vielleicht sehr nicht sehr vielleicht sehr nicht
wahrscheinlich unwahrscheinlich vorhanden wahrscheinlich unwahrscheinlich vorhanden
in %
Von Ehegatten/
Partnern 785 83 2,0 11,2 783 11,6 31 7,0
Von Kindern/
Stiefkindern/
Schwiegerkindern 51,9 22,4 84 17,3 48,7 291 10,3 12,0
Von Freunden,
Nachbarn 218 42,5 319 39 15,7 343 45,1 49
Von anderen
Angehérigen 19,6 31,1 B515 13,8 12,1 LE) 33,0 23,1

Von Enkelkindern 82 13,9 20,6 573 12,5 10,2 25,0 52,3
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Nur knapp jeder zweite Befragte wiisste, an welche
Organisationen oder Einrichtungen man sich im Falle
einer Pflegebediirftigkeit wenden konnte, um Hilfe zu
erhalten. 54% wiissten dies nicht.

Im Altersvergleich zeigt sich, dass die jingsten Befrag-
ten am seltensten wissen, an welche Pflegeeinrichtung
oder -organisation sie sich wenden kénnten. Zu
vermuten ist, dass ihre Unwissenheit deshalb besteht,
weil sie noch nicht mit solchen Einrichtungen

in Kontakt gekommen sind und sich in ihrem Alter
noch nicht mit dem Thema ,,Pflegebediirftigkeit®
auseinandergesetzt haben.

Ebenso wissen weniger Médnner (41%) als Frauen
(51%) welche Organisationen ihnen helfen konnten.
Bei den Migrantinnen und Migranten sind es nur
30%, die angeben eine Pflegeeinrichtung beziehungs-

weise -organisation zu kennen.

Bekanntheitsgrad von Pflegeeinrichtungen und -organisationen nach Geschlecht, Alter und

Migrationshintergrund

55 bis unter 65 bis unter 70 bis unter 80 Jahre

mannlich  weiblich unter 55 Jahre

65 Jahre
Ja 41,1 51,2 41,8 48,3
Nein 58,9 4838 58,2 51,7
Gesamt 100 100 100 100

Diejenigen, die wiissten, an wen sie sich wenden
kénnten nennen bei der Frage, an welche Organisati-
on oder Einrichtung sie dabei denken, vor allem ver-
schiedene Wohlfahrtsverbande (77%). Am hiufigsten
wird unter den Wohlfahrtsverbinden die Diakonie
genannt, gefolgt von der Caritas und dem Deutschen
Roten Kreuz. Daneben geben die Befragten an, sie
wiirden sich im Falle von Pflegebediirftigkeit an einen
Pflegedienst wenden, um Hilfe zu erhalten (26%).
Jede beziehungsweise jeder Zehnte nennt ein Senio-
ren- oder Pflegeheim als Anlaufpunkt, um

mit Migrations- ohne Migrations-

70 Jahre 80 Jahre und alter hintergrund hintergrund
in %
49,8 432 50,3 30,4 483
50,2 56,8 49,7 69,6 51,7
100 100 100 100 100

Hilfe zu erhalten. Weitere 7% der befragten Diissel-
dorferinnen und Diisseldorfer der Generation 50plus
wiirden bei ihrer Krankenkasse Hilfe suchen. Etwa
6% der Antworten sind zu heterogen, um sie einer
Kategorie zuordnen zu kénnen und werden unter
Sonstiges zusammengefasst.

Je 5% wiirden Hilfe bei stiadtischen oder kirchlichen
Einrichtungen beziehungsweise Anlaufstellen suchen.
Die iibrigen Kategorien umfassen weniger als 5% der
Nennungen und werden daher an dieser Stelle nicht
niher dargestellt.
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Genannte Pflegeeinrichtungen und

-organisationen

Wohlfahrtsverbande
darunter
Diakonie
Caritas
Deutsches Rotes Kreuz
Johanniter
Arbeiterwohlfahrt
Malteser
Arbeiter-Samariter-Bund
Pflegedienst
Senioren-/Pflegeheim/Senioren(wohn)stift
Krankenkasse
Sonstiges
Kirchliche Einrichtungen/Gemeindeschwester
Stadtische Einrichtungen
Sozialdienst
Arzt
Pflegeversicherung
Hospiz
Betreutes Wohnen
Krankenhaus
Verschiedene/Diverse
Zentrum plus
Familienangehdrige
Pflege durch Privatperson

Gesamt

in %

77,2

21,2

13,6

6,2

59

225

264

100
74

55

50

50

28

2,1

15

038

0,6

05

0,5

1489

3.3.2 - Erfahrung mit Pflegebediirftigkeit 29

Bei mehr als der Hilfte der Befragten (56%) war
schon einmal eine nahestehende Person fiir lingere
Zeit oder sogar dauerhaft pflegbediirftig.

Frauen haben den Ergebnissen nach bereits hiufiger
Erfahrung mit Pflegebediirftigkeit gemacht. Auch
hier ist es moglich, dass die Frauen mit ihrer héheren
Lebenserwartung ihren (Ehe-)mann gepflegt haben.
Unter den Befragten ohne Migrationshintergrund
haben 58% diese Erfahrung gemacht. Bei den Mig-
ranten sind es nur 42%.

Bei der Mehrzahl der Befragten (60%) wurde die pfle-
gebediirftige Person in ihrer eigenen hiuslichen Um-
gebung versorgt. Die Versorgung in einem Pflegeheim
erfolgte am zweithdufigsten, 41% der Nennungen
entfallen hierauf. Fast ein Viertel (23%) der Befragten
gibt an, die pflegebediirftige Person zu Hause bei sich
versorgt zu haben. Bei 7% wurde die Person in einer
anderen Wohnung, zum Beispiel bei Angehérigen,

gepflegt.

0 20 40 60 80
Zu Hause bei der
pflegebedurftigen 60
Person
In einem
Pflegeheim 41

In meiner/ unserer
Wohnung

In einer anderen
Wohnung (z.B. bei 7
Angehorigen)



30

Ergebnisse der Befragung

Insgesamt waren fast drei Viertel der Befragten (72%)
selber mit der Versorgung der pflegebediirftigen Per-
son beschiftigt. Bei den Frauen sind es 78%, wihrend
lediglich 64% der Minner dies angeben.

Dabei wurden die Befragten am hiufigsten von pro-
fessionellen Pflegediensten unterstiitzt. 60% geben an,
dass berufliche Pflegekrifte und ambulante Dienste
bei der Pflege geholfen haben. Bei gut einem Drittel
der Befragten (34%) halfen Verwandte, die aulerhalb
des Hauses wohnen, bei der Pflege. Bei fast einem
Viertel (24%) waren es Verwandte, die im selben
Haus wohnen. 16% wurden von Kurzzeit- oder Tages-
pflegeeinrichtungen unterstiitzt, 14% von Nachbarn
und Freunden. 1% erhielt Unterstiitzung durch eine
Selbsthilfegruppe.

14% der Befragten geben an, niemanden gehabt zu
haben, der ihnen bei der Pflege geholfen hat.

Frauen, die jemanden gepflegt haben wurden haufiger
als pflegende Minner von Verwandten, die auflerhalb
des Hauses wohnen unterstiitzt, wihrend Méanner
hiufiger Hilfe von Nachbarn und Freunden erhalten
haben.

o
N
o
I
o
o)
o

Berufliche
Pflegekrafte und 60
ambulante Dienste

Verwandte, die

Hauses wohnen

Verwandte, die im

wohnen

Einrichtungen wie
Kurzzeitpflege, - 16
Tagespflege
Niemand - 14
Nachbarn und
Freunde 14
Eine

Selbsthilfegruppe
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3.3.3 - Pflegebereitschaft

Mit Hilfe der Abfrage verschiedener méglicher Pfle-
ge- beziehungsweise Hilfeformen sollte im Rahmen
der Befragung ermittelt werden, wie ausgeprigt die
Pflegebereitschaft der Befragten ist beziehungsweise
ob eine informell-hdusliche Pflege oder eine professi-
onell-stationdre Versorgung priferiert wird. Konkret
ging es im Fragebogen um das Beispiel, ein &lterer Va-
ter oder eine dltere Mutter konne wegen korperlicher
oder seelischer Probleme den Alltag nicht mehr ohne
regelmiflige Hilfe meistern. Die Befragten sollten
angeben, was ihrer Meinung nach in einer solchen
Situation das Beste und was das Zweitbeste fiir die
hilfebediirftige Person sei.

41% der Befragten sind der Ansicht es sei das Beste,
wenn die Versorgung einer pflegebediirftigen Person
durch 6ffentliche oder private Dienstleister zuhause
erfolgen wiirde. Knapp ein Drittel (31%) meint, die
regelmifige Pflege zuhause durch die Kinder sei das
Beste, gefolgt von 22%, die der Meinung sind, die
pflegebediirftige Person sollte bei den Kindern im
Haushalt leben und dort gepflegt werden. Zusam-

mengenommen bevorzugt somit gut die Halfte der
Befragten (53%) die informell-hdusliche Pflege durch
die Kinder oder bei den Kindern lebend. Nur 13%
geben an, die professionell-stationdre Versorgung in
einem Pflegeheim sei das Beste.

Gefragt nach der zweitbesten Versorgungsmaoglich-
keit einer pflegebediirftigen Person wird das Pflege-
heim hingegen mit 37% am héufigsten genannt. Die
Reihenfolge beziehungsweise Priferenz der tibrigen
Versorgungsmoglichkeiten entspricht ansonsten der
bereits genannten.

Zusammenfassend ist festzustellen, dass die Versor-
gung einer pflegebediirftigen Person durch ambulante
professionelle 6ffentliche oder private Dienstleister
von den Befragten am starksten priferiert wird, ge-
folgt von der Pflege durch die eigenen Kinder bei der
pflegebediirftigen Person zuhause und dem Umzug

in ein Pflegeheim. Der Umzug zu einem ihrer Kinder
und das Leben dort ist den Ergebnissen der Befragung
zufolge fiir die wenigsten Befragten das Beste oder das
Zweitbeste.

Versorgungswiinsche fiir ein Elternteil im Fall von Pflegebediirftigkeit

Das Beste

von Dienstleistern zu Hause gepflegt
von Kindern zu Hause gepflegt
Bei Kindern leben

Umzug in ein Pflegeheim

40,8
30,6
219

13,0

Das Zweitbeste Weder das Beste noch das

Zweitbeste
in%
30,6 281
24,2 45,2
17,6 60,4
36,8 499
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Die Antworten von Frauen und Minnern unterschei-
den sich bei dieser Frage kaum. Beide Geschlechter
bevorzugen die Pflege durch einen Dienstleister fur
ein pflegebediirftiges Elternteil. Auch die weiteren

Pflegewiinsche sind in gleicher Reihenfolge. Lediglich
wird ersichtlich, dass weniger Frauen als Ménner das
Pflegeheim als beste oder zweitbeste Option fiir ein
pflegebediirftiges Elternteil empfinden.

Versorgungswiinsche fiir ein Elternteil im Fall von Pflegebediirftigkeit nach Geschlecht

weiblich mannlich
. Das Beste und Nicht . Das Beste und Nicht
bES EEsiB Dasjaicibests das Zweitbeste angekreuzt e EEsi bes Zveiisesi das Zweitbeste angekreuzt
in %

Von Dienst-

leistern gepflegt 433 316 04 246 385 30,2 0,6 30,8
Von Kindern

gepflegt 303 26,1 02 434 314 22,8 0,0 457
Bei Kindern leben 214 17,4 01 61,0 229 18,7 0,0 584
Pflegeheim 114 36,1 01 524 14,2 390 04 46,3

Nach Migrationshintergrund differenziert zeigt sich,
dass Migrantinnen und Migranten deutlich haufiger
angeben, es sei das Beste fiir ein pflegebediirftiges
Elternteil bei den eigenen Kindern zu verbleiben.
Befragte deutscher Herkunft halten dies hingegen
hiufiger weder fiir die beste noch fiir die zweitbeste
Losung. Die Pflege durch Kinder im eigenen Haus-
halt sehen mehr Migranten als Nicht-Migranten als
zweitbeste Losung fiir die Pflege eines bediirftigen El-
ternteils an, wohingegen auch diese Moglichkeit von
Nicht-Migranten hiufiger auf Ablehnung st63t. An-
dersherum verhilt es sich mit der Pflege durch einen
professionellen Dienstleister im Haushalt des Pflege-
bediirftigen. Fiir diese Option stimmen fast 42% der
Befragten ohne Migrationshintergrund, wihrend sich
nur 29% der Migrantinnen und Migranten

fiir diese Pflegemoglichkeit als beste Wahl ausspre-
chen. Der Grof3teil der Befragten mit Migrationshin-
tergrund ist aber der Meinung, die Pflege durch einen
Dienstleister wire weder das Beste noch das Zweit-
beste fiir ihre Eltern. Ahnlich wird auch ein Umzug
in ein Pflegeheim eingeschitzt. Befragte deutscher
Herkunft erachten dies zu rund 38% als zweitbeste
Losung, aber nur 31% der Migrantinnen und Mig-
ranten. Die Differenz der nicht angekreuzten Kast-
chen ist sogar noch gréler: rund 49% der Befragten
ohne Migrationshintergrund bezeichnen den Umzug
in ein Pflegeheim weder als beste noch als zweitbeste
Moglichkeit fiir den Verbleib eines pflegebediirftigen
Elternteils, wihrend die Migrantinnen und Migranten
zu sogar 61% dieser Meinung sind.

Versorgungswiinsche fiir ein Elternteil im Fall von Pflegebediirftigkeit nach

Migrationshintergrund

ohne Migrationshintergrund

mit Migrationshintergrund

. Das Beste und Nicht . Das Beste und Nicht
bES (s DES ZEHRCEE das Zweitbeste angekreuzt DEB(Eesie DES ATResE das Zweitbeste angekreuzt
in %

Von Dienst-

leistern gepflegt 41,7 31,1 0,6 26,6 29,3 293 0,0 413
Von Kindern

gepflegt 305 238 01 45,6 30,5 287 00 40,7
Bei Kindern leben 19,9 18,2 0,1 61,9 389 13,8 0,0 473
Pflegeheim 13,4 37,5 03 488 9,0 30,5 0,0 60,5
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3.3.4 - Praferenzen und Erwartungen fiir die
eigene Versorgung

Welche Moglichkeiten der eigenen Versorgung wiin-
schen sich die Befragten fiir den Fall, dass sie selbst
einmal regelmaflig Hilfe bei der Bewiltigung des
Alltags brauchten? Und fiir wie wahrscheinlich halten
es die Befragten, dass die jeweilige Versorgungsprife-
renz auch erfiillt werden wiirde? Diese beiden Fragen
sollten im Rahmen der Untersuchung beantwortet
werden. Die verschiedenen vorgegebenen Versor-
gungswiinsche waren dabei mit den Antwortkate-
gorien ,auf jeden Fall ,eventuell oder ,auf keinen
Fall“ zu beantworten, die Wahrscheinlichkeit ihrer
Umsetzung mit ,,sehr wahrscheinlich® ,vielleicht“
oder ,,sehr unwahrscheinlich®. Im Folgenden sollen
schwerpunktmiflig diejenigen Versorgungsmaoglich-
keiten betrachtet werden, die sich die Befragten ,,auf
jeden Fall wiinschen und anschlieflend, inwiefern die
Umsetzung dieser Wiinsche als ,,sehr wahrscheinlich®
angesehen wird.

Mit einem Anteil von 60% wiirde sich mehr als die
Halfte der Befragten ,,auf jeden Fall“ eine regelmaf3i-
ge Hilfe bei der Bewiltigung des Alltags im eigenen
Haushalt durch Verwandte wiinschen. Von diesen
rechnen 78% mit grofler Wahrscheinlichkeit auch
damit, dass dies moglich wire. Umgekehrt bedeutet
dieses Ergebnis jedoch auch, dass gut jeder Fiinfte
trotz des Wunsches im eigenen Haushalt von Ver-
wandten betreut zu werden, die Wahrscheinlichkeit
hierfiir als nicht sehr grof3 erachtet.

An zweiter Stelle steht der Wunsch nach einer Versor-
gung im eigenen Haushalt durch Familienangehorige
mit Unterstiitzung durch einen Pflegedienst (47%).
Mebhr als die Hiilfte (56%) derjenigen, die sich ,auf je-
den Fall“ eine regelmifige Hilfe bei der Bewiltigung
des Alltags im eigenen Haushalt durch Verwandte,
unterstiitzt durch einen Pflegedienst wiinschen, hal-
ten diese Form der Versorgung fiir ,,sehr wahrschein-
lich“. Rund ein Drittel (34%) geht ,,vielleicht davon
aus. Jeder Zehnte glaubt nicht an die Verwirklichung
seines Wunsches.

Die Versorgung in einer kleinen und gut gefithrten
Einrichtung im eigenen Wohngebiet, die durch die
raumliche Nihe zur alten Wohnung den Fortbe-
stand der gewachsenen Kontakte zu Angehérigen,
Bekannten und Nachbarn sicherstellt, folgt bei den
priferierten Versorgungsmoglichkeiten mit 40%

auf dem dritten Platz. Von denjenigen, die sich ,auf
jeden Fall“ einen Umzug in eine solche Einrichtung
im Falle von Pflegebediirftigkeit wiinschen, halt ihn
rund die Hilfte (51%) auch fiir sehr wahrscheinlich;
40% hingegen meinen eine solche Versorgung wiirde
yvielleicht® Realitit.

Fast genauso viele, wie sich die Versorgung in einer
kleinen Einrichtung im Wohngebiet ,,auf jeden Fall*
vorstellen konnen, wiinschen sich auch eine Versor-
gung im eigenen Haushalt durch einen professionel-
len Pflegedienst (39%). Mit einem Anteil von 70%
gehen relativ viele von ihnen davon aus, dass diese
Pflegeform fiir sie ,,sehr wahrscheinlich® realisierbar

ware.

Nur fast jede beziehungsweise jeder fiinfte Befrag-

te (18%) wiinscht sich ,auf jeden Fall in einem
grofleren und guten Pflegeheim rundum versorgt zu
werden. Fiir die meisten Befragten (57%) kommt das
Leben in einer solchen Einrichtung nur ,eventuell in
Frage, fiir ein Viertel sogar ,auf keinen Fall

Von denjenigen, die sich ,,auf jeden Fall“ eine Ver-
sorgung in einem grofleren und guten Pflegeheim
wiinschen, rechnen 73% auch damit, dass dies im
Pflegefall ,,sehr wahrscheinlich® umsetzbar wire.

Unterstiitzt durch einen professionellen Pflegedienst
im Haushalt von Angehorigen gepflegt zu werden,
kann sich nur gut jede beziehungsweise jeder zehnte
Befragte (12%) ,,auf jeden Fall“ fiir sich vorstellen.
Rund die Hilfte (49%) schlie3t diese Versorgungs-
form fiir sich aus und kreuzt ,,auf keinen Fall“ an.
Diejenigen, die sich die Hilfe mit Unterstiitzung eines
Pflegedienstes im Haushalt der Verwandten vorstellen
konnen, halten es zu 29% fiir ,,sehr wahrscheinlich®
dass sich dieser Wunsch verwirklichen lie3e. Fast
genauso viele (32%) gehen aber auch davon aus, dass
die Verwirklichung ,,sehr unwahrscheinlich® ist.

Im Haushalt eines nahen Familienmitglieds gepflegt
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zu werden priferieren die wenigsten Befragten. We-
niger als jeder Zehnte (6%) erhofft sich diese Pfle-
geform ,auf jeden Fall®. Die grofie Mehrheit mochte
yauf keinen Fall“ bei Familienmitgliedern leben und
versorgt werden (68%). Von den 6%, deren Wunsch
dies ist, halten es 37% fiir ,,sehr wahrscheinlich, dass
ein Leben bei Verwandten moglich wire und sie diese
Versorgung erwarten kénnen, genauso viele (36%)
rechnen ,vielleicht“ damit. 27% gehen nicht von der
Verwirklichung ihres Pflegewunsches aus.

Zusammenfassend lisst sich feststellen, dass der
Wunsch im eigenen Haushalt durch nahe Verwandte
versorgt zu werden unter den Befragten am starksten
ausgepragt ist. An zweiter Stelle steht die Versorgung
im eigenen Haushalt durch Familienangehorige mit
professioneller Unterstiitzung. Auch wiinschen sich
viele eine Versorgung in einer kleinen und guten
Einrichtung in ihrem Wohngebiet. Fast genauso
viele Biirgerinnen und Biirger duflern den Wunsch
einer Versorgung im eigenen Haushalt durch einen
professionellen Pflegedienst. Seltener wiinschen sich
die Befragten eine Rundumversorgung in einem Pfle-
geheim wie auch die Versorgung im Haushalt eines
Familienangehorigen mit und ohne professionelle
Unterstiitzung. Hier sind die Werte bei der Angabe
wauf keinen Fall“ sehr hoch.

Gewiinschte Versorgung der Befragten im Falle der eigenen Pflegebediirftigkeit

auf jeden Fall

Im eigenen Haushalt durch Verwandte

Im eigenen Haushalt durch Familienangehorige,
unterstutzt durch Pflegedienst

Kleine gute Einrichtung im eigenen Wohngebiet
Im eigenen Haushalt durch professionellen Pflegedienst

Rundumversorgung in gréBerem und gutem Pflegeheim

Im Haushalt von Angehérigen, unterstiitzt durch
professionellen Pflegedienst

Im Haushalt eines nahen Familienmitgliedes

eventuell auf keinen Fall
in %
59,9 283 11,8
46,9 433 99
40,3 529 6,8
39,2 56,5 43
17,8 574 248
12,3 38,6 49,1
55 26,4 68,1

Wahrscheinlichkeit, dass mit Verwirklichung des jeweiligen

Versorgungswunsches gerechnet werden kann.

Was
wiinschen Sie

Im eigenen Haushalt durch Verwandte

Im eigenen Haushalt durch professionellen

Im eigenen Haushalt durch
Familienangehérige, unterstiitzt durch

fiir sich "auf Pflegedienst Pflegedienst
H ll,
jeden Fa" ) sehr vielleicht sehr unwahr- vielleicht sehr unwahr- sehr vielleicht sehr unwahr-
wahrscheinlich scheinlich wahrscheinlich scheinlich wahrscheinlich scheinlich
in % in % in %
Im eigenen Haushalt
durch Verwandte 77,7 16,0 6,3 369 553 7,7 41,1 45,6 134
Im eigenen Haushalt
durch professionellen
Pflegedienst 443 26,5 29,2 69,5 28,6 19 383 350 26,7
Im eigenen Haushalt
durch Familien-
angehdrige, unterstitzt
durch Pflegedienst 61,2 253 13,5 48,3 47,1 4,6 56,3 33,8 9,9
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119 Personen geben andere Pflegewtinsche offen mit
Hilfe von Freitext an, die zur vereinfachten Darstel-
lung in Kategorien zusammengefasst wurden.

43% der Nennungen lassen sich in die Kategorie
»Senioren-Wohngemeinschaft“ einordnen. Hierunter
ist das Zusammenleben mehrerer Senioren in einer
Wohnung zum Zweck der gegenseitigen Unterstiit-
zung zu verstehen. Moglich ist dabei auch, dass ein
Pflegedienst unterstiitzend mitwirkt.

Beim betreuten Wohnen, welches von 11% genannt
wird, soll in der Regel durch die Bereitstellung
bedarfsgerechter Dienstleistungen, insbesondere im
pflegerischen Bereich, eine selbstbestimmte Lebens-
und Haushaltsfithrung in der eigenen Wohnung bis
ins hohe Alter ermoglicht werden. Hiufig befinden
sich diese Wohnungen in Seniorenwohnanlagen und
-residenzen.

Jede zehnte Antwort ldsst sich in ,,Mehrgenerationen-
Wohnen gruppieren. Darunter ist das Leben in einer
Hausgemeinschaft zu verstehen, in der Menschen
unterschiedlicher Generationen zusammenwohnen,
um sich gegenseitig zu unterstiitzen.

Je 9% der Befragten wiinschen sich eine Versorgung
zu Hause, zum Teil unterstiitzt durch einen Pflege-
dienst, zum Teil auch mit einer Betreuung durch eine
bezahlte Fachkraft, die mit im Haushalt wohnt oder
ohne weitere Angaben dariiber zu machen.

Rund 6% wiinschen sich an einem Seniorenwohn-
projekt aktiv beteiligt zu sein. Dies ist vergleichbar
mit dem Mehrgenerationen-Wohnen, wobei hier nur
Senioren in einer Hausgemeinschaft wohnen und je
nach Bedarf, neben der Unterstiitzung der Nachbarn,
auch professionelle Hilfe von Pflegediensten bekom-
men kénnen.

Fasst man die Kategorien ,,Senioren-Wohngemein-
schaft®, ,,Mehrgenerationen-Wohnen® und ,,Senioren-
wohnprojekt® unter ,Neue Wohnformen® zusammen,
so sind es 59% der unter ,andere Pflegewiinsche
genannten Nennungen, die in diesen Bereich fallen.
Zusammengenommen beziehen sich 19% auf eine
Versorgung in den eigenen vier Winden (Zusammen-
fassung der Kategorien ,,Versorgung zu Hause mit
Unterstiitzung eines Pflegedienstes” und ,,Versorgung
zu Hause®).

5% der Antworten sind so speziell, dass sie sich keiner
Kategorie zuordnen lassen konnen und unter ,,Sons-
tiges fallen. Beispiele dafiir sind die Versorgung im
Ausland oder in einem Hotel.

o
—
o
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Senioren-WG (evtl.
unterstitzt durch
Pflegedienst)
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Wohnungen
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Neben der freien Angabemdglichkeit von Pflegewiin-
schen, hatten die Befragten auch die Gelegenheit die
ihrer Meinung nach zu erwartende Pflegeversorgung
offen anzugeben.

72 Befragte erwarten eine andere Versorgung im Alter
als eine der im Fragebogen vorgegebenen. Von diesen
rechnen 28 Befragte damit in eine Senioren-Wohn-
gemeinschaft zu ziehen, wihrend es fast jeder fiinfte
Befragte (14 Befragte) fur wahrscheinlich hilt in ein
Senioren- oder Pflegeheim zu kommen. ,,Betreutes
Wohnen wird von neun und ,,Versorgung zu Hause
mit Betreuung® von acht Befragten als erwartete Ver-
sorgungsmoglichkeit angegeben. Vier Biirgerinnen
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und Biirger nennen die eigenstindige Versorgung zu
Hause, wihrend zwei weitere erwarten mit mehreren
Generationen in einer WG oder Hausgemeinschaft

zu wohnen. Sieben weitere Nennungen sind sehr
heterogen und lassen sich daher nur unter ,Sonstiges*

zusammenfassen.

Versorgungswiinsche im Geschlechtervergleich
Die Versorgungswiinsche von Frauen und Minnern
unterscheiden sich in einigen Punkten.

Zwar priferieren beide Geschlechter die Versorgung
im eigenen Haushalt durch Verwandte am meisten,
jedoch unterschiedlich stark (Madnner 67%, Frauen
52%). Auch die Wahrscheinlichkeit, mit der der Ver-
sorgungswunsch umgesetzt werden kann, unterschei-
det sich: So rechnen 84% der Minner, die ,,auf jeden
Fall“ im eigenen Haushalt durch Verwandte gepflegt
werden mochten, auch ,,sehr wahrscheinlich® mit der
Umsetzung ihres Wunsches, wihrend dies nur 70%
der Frauen tun.

An zweiter Stelle unter den Versorgungswiinschen
steht sowohl bei Mannern als auch bei Frauen die
Versorgung im eigenen Haushalt durch Familienan-
gehorige mit Unterstiitzung durch einen professionel-
len Pflegedienst (jeweils 47%). Etwas weniger Frauen
(54%) als Midnner (58%) rechnen jedoch damit, dass
diese Form der Versorgung ,,sehr wahrscheinlich“
eintreffen wird.

Wihrend bei Frauen der Wunsch der Versorgung
im eigenen Haushalt durch einen professionellen
Pflegedienst an dritter Stelle folgt (46%), steht er bei
Minnern erst an vierter Stelle (32%). Bei den Min-
nern hingegen folgt die Versorgung in einer kleinen,
gut gefithrten Einrichtung im eigenen Wohngebiet
(38%) auf dem dritten Platz.

43% der Frauen konnen sich an vierter Stelle den
Umzug in eine solche Einrichtung ,auf jeden Fall*
vorstellen.

Im Hinblick auf die Wahrscheinlichkeit, mit der Frau-
en sich die Versorgung im eigenen Haushalt durch
einen professionellen Pflegedienst wiinschen, lasst
sich festhalten, dass sie sich dies nicht nur haufiger als
Minner ,auf jeden Fall“ vorstellen konnen, sondern
auch eher ,,sehr wahrscheinlich“ damit rechnen (72%
Frauen gegeniiber 67% Minnern).

Die iibrigen abgefragten Versorgungswiinsche un-
terscheiden sich von ihrer Rangfolge als auch von
ihren Anteilen zwischen Madnnern und Frauen nicht
beziehungsweise nicht nennenswert.

Lediglich die Wahrscheinlichkeit, mit der Frauen und
Minner mit der Versorgung in einem Haushalt von
Angehorigen ohne externe Unterstiitzung rechnen,
fallt unterschiedlich aus: So wiinschen sich zwar von
beiden Geschlechter je ca. 5% diese Versorgungsform
»auf jeden Fall, doch gehen deutlich mehr Ménner
(44%) als Frauen (31%) ,,sehr wahrscheinlich® von

einer Verwirklichung ihres Wunsches aus.
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Gewiinschte Versorgung der Befragten im Falle der eigenen Pflegebediirftigkeit nach

Geschlecht

auf jeden Fall eventuell auf keinen Fall
mannlich weiblich mannlich weiblich mannlich weiblich
in %
Versorgung im eigenen Haushalt durch
einen Verwandten 66,6 52,1 249 32,2 8,5 15,7
Versorgung im eigenen Haushalt durch
einen professionellen Pflegedienst 318 46,1 63,7 49,8 4,6 4,1
Versorgung im eigenen Haushalt durch
Familienangehérige, unterstiitzt durch
professionelle Pflegedienste 46,6 46,7 45,7 40,9 7,7 12,5
Im Haushalt eines nahen
Familienmitglieds wohnen und von
diesem Hilfe erhalten 55 5,4 28,6 242 65,9 70,4
Versorgung im Haushalt von
Angehorigen, unterstitzt durch
professionelle Pflegedienste 12,6 11,0 414 36,0 46,1 53,0
Rundumversorgung in einem gréBeren
und guten Pflegeheim 18,1 17,1 57,4 58,0 24,5 25,0

Versorgung in einer kleinen und gut

geflihrten Einrichtung im eigenen

Wohngebiet mit Kontakten zu

Angehdrigen, Bekannten und Nachbarn 38,0 425 544 51,2 75 6,3
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Ergebnisse der Befragung

Was wiinschen Sie fiir
sich "auf jeden Fall"? sehr

wahrscheinlich EITel
mannlich

Im eigenen Haushalt durch Verwandte 21,7 59,4
Im eigenen Haushalt durch
professionellen Pflegedienst 338 50,2
Im eigenen Haushalt durch Familien-
angehorige, unterstiitzt durch
Pflegedienst 20,6 62,2
Im Haushalt eines nahen
Familienmitgliedes 13,9 444
Im Haushalt von Angehérigen, unter-
stutzt durch professionellen
Pflegedienst 21,0 51,9
Rundumversorgung in gréBerem und
gutem Pflegeheim 43,0 45,5
Kleine gute Einrichtung im eigenen
Wohngebiet 51,1 414

Versorgungswiinsche von Migranten und Befrag-
ten ohne Migrationshintergrund

Was die eigenen Versorgungswiinsche betrifft, so
haben Befragte mit Migrationshintergrund zum Teil
eine andere Vorstellung als Befragte ohne Migrations-
hintergrund. Speziell bei den Antworten zu den Ver-
sorgungswiinschen im Alter konnten andere Famili-
en- und Versorgungsstrukturen bei den Befragten mit
Migrationshintergrund ein Grund sein, warum sich
diese Unterschiede ergeben. Je nach Herkunft spielt
die Bindung zur Familie eine grof3e Rolle, so dass

vor diesem Hintergrund die Versorgungswiinsche
moglicherweise anders als bei den anderen Befragten
ausfallen.

Waihrend sich rund 70% der Migrantinnen und Mi-
granten eine Versorgung im eigenen Haushalt durch
Verwandte ,auf jeden Fall“ wiinschen, ist der Anteil
der Nicht-Migranten (59%) hier deutlich geringer.
Dennoch wird diese Versorgungsform von beiden
Befragtengruppen am stirksten priferiert. 83% der
Migranten, die sich auf jeden Fall eine Versorgung im
eigenen Haushalt durch Verwandte wiinschen, rech-

Wahrscheinlichkeit, dass mit Verwirklichung des jeweiligen
Versorgungswunsches gerechnet werden kann (Teil 4)

Kleine gute Einrichtung im eigenen Wohngebiet

sehr unwahr- sehr sehr unwahr-

scheinlich wahrscheinlich ptecht scheinlich
weiblich
in %

189 23,2 59,9 16,9
16,0 35,0 51,6 134
17,2 27,1 57,8 15,1
41,7 91 69,7 21,2
27,2 188 62,3 188
11,6 48,7 333 17,9

7,5 52,2 39,2 86

nen auch ,,;sehr wahrscheinlich mit der Erfiillung
ihres Wunsches. Bei den Befragten ohne Migrations-
hintergrund sind es mit 77% etwas weniger.

An zweiter Stelle steht sowohl bei Migranten (55%)
als auch Nicht-Migranten (46%) der Wunsch, im
Falle der eigenen Pflegebediirftigkeit im eigenen
Haushalt durch Familienangehorige mit Unterstiit-
zung eines professionellen Pflegedienstes versorgt zu
werden. Zwar konnen sich weniger Nicht-Migranten
als Migranten eine solche Versorgung ,,auf jeden Fall“
vorstellen, trotzdem gehen mit 57% prozentual mehr
Befragte ohne Migrationshintergrund von einer Ver-
wirklichung ihres Wunsches aus als Migranten (47%).

Die Rangfolge in der Priferenz der tibrigen Versor-
gungsmoglichkeiten unterscheidet sich zwischen Mig-
ranten und Befragten deutscher Herkunft (Vgl. Tab.).



Ergebnisse der Befragung

Die Versorgung in einer kleinen und gut gefiihr-

ten Einrichtung im eigenen Wohngebiet wiinschen
sich deutlich weniger Migranten (28%) als Befragte
deutscher Herkunft (42%). Bei ersteren steht diese
Form der Versorgung an vierter Stelle, bei letzteren
an dritter. Im Hinblick auf die Verwirklichung dieses
Versorgungswunsches hingegen sind keine Unter-
schiede festzustellen: Jeweils rund 50%, die sich den
Umzug in eine gut geftihrte Einrichtung im eigenen
Wohngebiet ,auf jeden Fall“ wiinschen, rechnen ,,sehr
wahrscheinlich mit der Umsetzung ihres Wunsches.

Im eigenen Haushalt von einem professionellen
Pflegedienst versorgt zu werden gehort fiir 40% der
Nicht-Migranten zu den Versorgungswiinschen, die
sie fiir sich ,,auf jeden Fall in Betracht ziehen. 70%
von ihnen halten diese Form der Versorgung auch
fiir ,,sehr wahrscheinlich®. Unter den Migranten sind
es hingegen mit 33% nicht nur weniger, die sich eine
Pflege im eigenen Haushalt durch einen Pflegedienst
»auf jeden Fall“ wiinschen, von ihnen rechnen auch
weniger ,,sehr wahrscheinlich damit (63%).

Bei den Befragten mit Migrationshintergrund steht
die Versorgung im eigenen Haushalt mit Hilfe eines
Pflegedienstes an dritter Stelle unter den Versorgungs-
wiinschen, bei den tibrigen Befragten an vierter.

Des Weiteren sind auch Unterschiede zwischen den
beiden Personenkreisen erkennbar, wenn es um die
Rundumversorgung in einem grofieren und guten
Pflegeheim geht. Wihrend sich 18% der Befragten
deutscher Herkunft diese Versorgungsmoglichkeit
»auf jeden Fall“ fiir sich vorstellen kénnen, wihlen
14% der Migrantinnen und Migranten diese Antwort.
Letztere gehen mit 65% auch deutlich seltener davon
aus, dass ihr Wunsch ,,sehr wahrscheinlich® umgesetzt
wird, bei den Befragten deutscher Herkunft hingegen
sind es 73%.

Im Haushalt eines nahen Familienmitglieds mit
Unterstiitzung eines externen Pflegedienstes gepflegt
zu werden wiinschen sich 22% der Befragten mit
Migrationshintergrund ,,auf jeden Fall, wiahrend

dies lediglich 12% der Nicht-Migranten tun. Beide
Personenkreise gehen jedoch ungefihr gleich haufig
von der ,,sehr wahrscheinlichen® Verwirklichung ihres
Waunsches aus.

Ein sehr deutlicher Unterschied ist im Hinblick auf
die Versorgung im Haushalt eines nahen Familien-
mitgliedes ohne externe Unterstiitzung festzustellen.
Wihrend sich 17% der Migrantinnen und Migranten
»auf jeden Fall“ vorstellen konnen, dort auf diese
Weise gepflegt zu werden, sind es nur 4% der Befrag-
ten ohne Migrationshintergrund. Fiir Befragte ohne
Migrationshintergrund stellt diese Art der Versorgung
diejenige dar, die sie sich am schlechtesten vorstel-
len konnen, bei den Migrantinnen und Migranten
erreicht sie den vorletzten Platz.

Etwas weniger stark ausgeprigt sind dagegen die
Wahrscheinlichkeiten, mit denen die Befragten mit
der Umsetzung ihres Wunsches rechnen. So gehen
41% der Migranten davon aus, dass eine Versorgung
im Haushalt eines nahen Familienmitglieds ,,sehr
wahrscheinlich® wire, wihrend es bei den Befragten
ohne Migrationshintergrund 35% sind.
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Ergebnisse der Befragung

Gewiinschte Versorgung der Befragten im Falle der eigenen Pflegebediirftigkeit nach

Migrationshintergrund

Versorgung im eigenen Haushalt durch
einen Verwandten

Versorgung im eigenen Haushalt durch
einen professionellen Pflegedienst

Versorgung im eigenen Haushalt durch
Familienangehorige, unterstitzt durch
professionelle Pflegedienste

Im Haushalt eines nahen
Familienmitglieds wohnen und von
diesem Hilfe erhalten

Versorgung im Haushalt von
Angehorigen, unterstitzt durch
professionelle Pflegedienste

Rundumversorgung in einem gréBeren
und guten Pflegeheim

Versorgung in einer kleinen und gut
geflhrten Einrichtung im eigenen
Wohngebiet mit Kontakten zu
Angehorigen, Bekannten und Nachbarn

ohne Migrations-
hintergrund

58,6

398

46,2

44

115

18,1

41,6

auf jeden Fall

mit Migrations-
hintergrund

69,6

333

54,5

17,4

22,2

13,8

eventuell

ohne Migrations-
hintergrund

in%

289

56,0

432

250

37,2

59,2

52,6

mit Migrations-
hintergrund

250

60,7

41,0

47,6

43,8

55,7

auf keinen Fall

ohne Migrations-
hintergrund

12,5

4,2

10,7

70,6

513

22,7

57

mit Migrations-
hintergrund

54

59

4,5

447

30,2

42,3

16,0
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Ergebnisse der Befragung

Was wiinschen Sie fiir
sich "auf jeden Fall"?

Im eigenen Haushalt durch Verwandte

Im eigenen Haushalt durch
professionellen Pflegedienst

Im eigenen Haushalt durch Familien-
angehorige, unterstitzt durch
Pflegedienst

Im Haushalt eines nahen
Familienmitgliedes

Im Haushalt von Angehdrigen, unter-
stlitzt durch professionellen
Pflegedienst

Rundumversorgung in gréBerem und
gutem Pflegeheim

Kleine gute Einrichtung im eigenen
Wohngebiet

sehr
wahrscheinlich

vielleicht

sehr unwahr-
scheinlich

ohne Migrationshintergrund

23,1

34,6

24,4

12,2

19,7

46,1

51,6

52,2

61,1

55,1

59,8

39,7

40,0

in %

13,2

14,6

32,7

20,5

14,2

8,4

Kleine gute Einrichtung im eigenen Wohngebiet

sehr
wahrscheinlich

Wahrscheinlichkeit, dass mit Verwirklichung des jeweiligen
Versorgungswunsches gerechnet werden kann nach
Migrationshintergrund (Teil 4)

vielleicht

sehr unwahr-
scheinlich

mit Migrationshintergrund

129

28,2

17,6

14,3

19,2

29,4

48,6

48,7

54,4

52,4

50,0

52,9

45,7

279

B8

30,8

17,6

57



Ergebnisse der Befragung

3.3.5 - Bewertung von Versorgungsinfra- Skala von sehr gut, ziemlich gut, ziemlich schlecht bis
strukturen (-angeboten) im Bereich sehr schlecht und in einem zweiten Schritt um die
Gesundheit und Pflege Bewertung der Erreichbarkeit der verschiedenen Ein-

Mit steigendem Alter nehmen Einrichtungen im richtungen auf einer Skala von sehr einfach, ziemlich

Bereich Gesundheit und Pflege fiir den Einzelnen einfach, ziemlich schwierig bis sehr schwierig.

an Bedeutung zu. Die Befragten hatten aus diesem Fiir die folgende Ergebnisdarstellung wurden jeweils

Grund im Fragebogen die Méglichkeit verschiedene die ersten und die letzten beiden Antwortkategorien

Versorgungsinfrastrukturen in Diisseldorf im Bereich ~ Zusammengefasst, so dass man die Kategorien ,,gut"

Gesundheit und Pflege zu bewerten. Dabei ging es und ,,schlecht® sowie ,einfach® und ,,schwierig®

zum einen um eine Bewertung der Qualitit auf einer erhdlt.

Bewertung der Qualitdat von Gesundheitsdiensten in Diisseldorf

(Dichotomisierte Darstellung)

gut schlecht kann ich nicht beurteilen
in%

Krankenh&user 77,3 93 10,8
Zahnbehandlung/ Zahnarzte 88,0 43 45
Medizinische oder chirurgische Experten 72,0 54 183
Hausérzte, Allgemeinmediziner 86,6 6,6 BI5
Pflegedienste fur pflegebedirftige

Personen in deren Zuhause 27,8 139 56,4
Pflegeheime 21,7 18,0 5838
Beratungsstellen zum Thema Pflege 20,0 838 69,7

Bewertung der Erreichbarkeit und des Zugangs zu Gesundheitsdiensten in Diisseldorf

(Dichotomisierte Darstellung)

einfach schwierig kann ich nicht beurteilen
in %

Krankenhauser 88,3 4,2 4.6
Zahnbehandlung/Zahnarzte 89,8 3,0 3,6
Medizinische oder chirurgische Experten 70,9 10,3 14,7
Hausérzte, Allgemeinmediziner 89,5 4,0 2,5
Pflegedienste fur pflegebedurftige

Personen in deren Zuhause 36,0 84 534
Pflegeheime 29,7 12,6 55,2

Beratungsstellen zum Thema Pflege 229 9,0 66,6
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Ergebnisse der Befragung

Aus der Befragung der Generation 50plus ldsst sich
eine grof8e Zufriedenheit sowohl mit der Qualitit als
auch der Erreichbarkeit der medizinischen Versor-
gungseinrichtungen in Diisseldorf ablesen. Beide
werden von den Befragten mehrheitlich als gut bezie-
hungsweise einfach eingeschatzt.

So wird die Qualitit der Krankenhiuser in Diisseldorf

von 77% insgesamt mit sehr gut oder gut bewertet,
die Erreichbarkeit schneidet sogar noch besser ab;
88% sind der Ansicht, die Erreichbarkeit sei einfach.

Auch Zahnbehandlungen und Zahnirzten wird mit
einem Anteil von 88% eine gute Qualitit bescheinigt,
ebenso wie deren Erreichbarkeit, die von rund 90%
als einfach bewertet wird.

Die Qualitit medizinischer oder chirurgischer Exper-
ten wird von ca. drei Vierteln (72%) mit gut bewertet,
genauso viele sind der Ansicht, deren Erreichbarkeit
sei einfach (71%).

Ein ebenfalls sehr gutes Zeugnis erhalten die Haus-
arzte und Allgemeinmediziner in Disseldorf. 87% der
befragten Biirgerinnen und Biirger halten sie fiir gut,
dartiber hinaus sind sie fiir 90% leicht zu erreichen.

o
N
o

50 75

100

|

Krankenh&user

zabenandiune [

Zahnarzte

chirurgische Experten

Hausérzte,
Allgemeinmediziner

Pflegedienste flr pflege- _ 28
bediirftige Personen in

deren Zuhause 36

22
Pflegeheime
30

Beratungsstellen zum 20
Thema Pflege 23

M gute Qualitat

Die Qualitit und Erreichbarkeit von Pflegediensten
und -heimen sowie Beratungsstellen hingegen kann
von jeweils mehr als der Halfte der Befragten nicht
beurteilt werden. Dies lidsst moglicherweise darauf
schlieflen, dass die Befragten bisher noch nicht mit
diesen Einrichtungen in Kontakt gekommen sind und
eine Bewertung daher nicht abgegeben werden kann.
Daneben fillt die Bewertung der Qualitit dieser Ein-
richtungen weniger positiv aus, als die der medizini-
schen Einrichtungen.

Pflegedienste fiir pflegebediirftige Personen in deren
Zuhause werden in ihrer Qualitit von 28% der
Befragten mit sehr gut oder ziemlich gut bewertet.
Deren Verfiigbarkeit und Erreichbarkeit wird von
mehr als einem Drittel (36%) als

einfach eingestuft. 50% der Befragten sehen sich nicht
im Stande dies zu beurteilen.

88

einfache Erreichbarkeit



Ergebnisse der Befragung

Ein dhnliches Bild ergibt sich auch bei der Beurtei-
lung der Pflegeheime. 55% beziehungsweise 53%
konnen oder wollen beziiglich Qualitit und Erreich-
barkeit keine Bewertung abgeben. 22% halten Pflege-
heime fiir qualitativ gut und knapp ein Drittel (30%)
auch fiir gut erreichbar.

Eine Bewertung der Qualitit von Beratungsstellen
zum Thema Pflege kann von 65% der Befragten nicht
abgegeben werden. Jeder Fiinfte bewertet die Qualitat
der Beratungsstellen mit gut. Einfach zu erreichen
sind die Beratungsstellen laut rund einem Viertel der
Befragten (23%). Auch beim Thema Erreichbarkeit
kann die Mehrzahl der Biirgerinnen und Biirger der
Generation 50plus in Diisseldorf (63%) keine Ein-
schdtzung abgeben.

Migranten und Nicht-Migranten bewerten einzelne
Versorgungsangebote im Bereich der Gesundheit
und Pflege unterschiedlich. Zahnarzte zum Beispiel
werden von Befragten mit Migrationshintergrund
tendenziell schlechter bewertet. So auch medizini-
sche und chirurgische Experten sowie Hausérzte und
Allgemeinmediziner. Bei Letzteren ist der Unterschied
eher gering und zeigt sich lediglich in der Antwortka-
tegorie ,,sehr gut®. Bemerkenswert ist auch, dass die
Befragten mit Migrationshintergrund bei fast jedem
Versorgungsangebot seltener ein ,,sehr gut“ fiir die
Qualitdt vergeben und der Grof3teil von ihnen oft
»ziemlich gut“ ankreuzt. In den Ergebnissen der An-
gebote zum Thema ,,Pflege lassen sich keine Unter-

schiede erkennen.

Bewertung der Qualitat von Gesundheitsdiensten im medizinischen Bereich

nach Migrationshintergrund

Krankenhauser

Zahnbehandlung/ Zahnarzte

Medizinische oder chirurgische

Hausarzte, Allgemeinmediziner
Experten

ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations-

hintergrund hintergrund hintergrund

sehr gut 182 153 345
ziemlich gut 61,8 65,0 58,0
ziemlich

schlecht 88 7,6 28
sehr schlecht 0,6 13 04
kann ich nicht

beurteilen 10,6 108 4.2
Gesamt 100 100 100

hintergrund

hintergrund hintergrund hintergrund hintergrund

in %
17,9 219 21,1 33,1 26,1
61,5 55,7 48,0 57,6 56,1
12,8 4,1 7.2 53 9,6
06 07 13 07 32
7,1 17,5 224 33 5,1

100 100 100 100 100
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Ergebnisse der Befragung

Bewertung der Qualitat von Gesundheitsdiensten im pflegerischen Bereich

nach Migrationshintergrund

Pflegedienste fiir pflegebedirftige Personen
in deren Zuhause

ohne Migrations-
hintergrund

mit Migrations-
hintergrund

sehr gut 36 33
ziemlich gut 26,6 22,9
ziemlich schlecht 11,6 144
sehr schlecht 2,1 2,0
kann ich nicht

beurteilen 56,0 575
Gesamt 100 100

Die Erreichbarkeit von Krankenhiusern, Zahnirzten
und Hausirzten wird jeweils von mehr Befragten
ohne Migrationshintergrund als ,,sehr einfach® be-
wertet als von Befragten mit Migrationshintergrund.
Diese beurteilen die Erreichbarkeit hiufiger mit
»ziemlich einfach®. Medizinische oder chirurgische
Experten sind den Angaben der Befragten nach, fur
Nicht-Migranten einfacher zu erreichen als fiir die

ohne Migrations-
hintergrund

Pflegeheime Beratungsstellen zum Thema Pflege

mit Migrations-
hintergrund

ohne Migrations-
hintergrund

mit Migrations-
hintergrund

in %

25 13 4,1 0,7
21,1 182 179 185
14,8 16,2 6,5 93

34 39 2,0 2,0
58,2 60,4 69,5 69,5
100 100 100 100

Migrantinnen und Migranten. Allerdings geben
hierbei deutlich mehr Befragte mit Migrationshin-
tergrund an, die Erreichbarkeit nicht beurteilen zu
konnen. Die Erreichbarkeit der einzelnen Versor-
gungsangebote im Bereich Pflege wird von mehr
Befragten deutscher Herkunft als sehr oder ziemlich
einfach bewertet als von Migranten. Diese konnen
hier seltener ein Urteil abgeben.

Bewertung der Erreichbarkeit von Gesundheitsdiensten im medizinischen Bereich

nach Migrationshintergrund

Krankenhauser

Zahnbehandlung/ Zahnarzte

Medizinische oder chirurgische

Experten Hausarzte, Allgemeinmediziner

ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations- ohne Migrations- mit Migrations-

hintergrund hintergrund hintergrund

sehr einfach 494 37,8 52,6
ziemlich einfach 427 481 41,7
ziemlich

schwierig 34 7,7 2,2
sehr schwierig 0,4 0,0 0,2

kann ich nicht
beurteilen 42 6,4 32

Gesamt 100 100 100

hintergrund

hintergrund hintergrund hintergrund hintergrund

in %
359 29,7 183 52,5 39,0
51,3 46,8 40,5 41,7 49,4
6,4 8,6 15,0 32 6,5
0,6 1,1 2,6 04 1,9
58 13,8 235 2,2 32
100 100 100 100 100



Ergebnisse der Befragung

Bewertung der Erreichbarkeit von Gesundheitsdiensten im pflegerischen Bereich

nach Migrationshintergrund

Pflegedienste fiir pflegebedirftige Personen

in deren Zuhause

ohne Migrations-

hintergrund

sehr einfach
ziemlich einfach
ziemlich schwierig

sehr schwierig

kann ich nicht
beurteilen

Gesamt

11,7

27,6

6,9

12

52,5

100

mit Migrations-

6,5

24,8

7,2

33

58,2

100

Pflegeheime

ohne Migrations-

in %
84
242
9,6

28

54,9

100

mit Migrations-

4.6

184

9,9

53

618

100

Beratungsstellen zum Thema Pflege

ohne Migrations-

7,0

18,0

6,8

22

66,0

100

mit Migrations-

6,6

11,9

53

4,0

72,2

100
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Zusammenfassung

4 - Zusammenfassung

Die Befragung der Generation 50plus in Diisseldorf
erfolgte vom 12.11. bis 23.12.2010 mittels Papierfra-
gebdgen, die an 6.000 Biirgerinnen und Biirger posta-
lisch versendet wurden. Die Adressen hierfiir wurden
mit Hilfe eines Zufallsprinzips aus dem Einwohner-
melderegister gezogen und dem Amt fiir Statistik und
Wahlen zur Verfiigung gestellt.

Die Erfassung der ausgefiillten Fragebogen erfolgte
zentral fiir alle Projektteilnehmer in Deutschland
iiber das Freiburger Institut fiir angewandte Sozial-
wissenschaft e.V. Anschlieend wurde der Diisseldor-
fer Ergebnisdatensatz an das Amt fiir Statistik und
Wahlen tibermittelt und hier ausgewertet.

1.859 Personen nahmen an der Befragung teil,

was einer Riicklaufquote von 31% entspricht. Die
Stichprobe stimmt im Hinblick auf die Alters- und
Geschlechterverteilung in ausreichendem Maf3e mit
der der Bevolkerung tiberein, um diese als représen-
tativ fiir die Bevolkerung Diisseldorfs ab 50 Jahren zu
bezeichnen.

Berufliche und nichtberufliche Tatigkeiten der
Generation 50plus

Mehr als die Hilfte der Altersgruppe 50plus (58%)
gibt an, im Ruhestand zu sein. Rund ein Viertel der
Befragten ist Vollzeit berufstitig, weitere 10% sind in
Teilzeit beschiftigt.

Von den derzeit noch Berufstitigen wiinscht sich

die Mehrzahl, nicht iiber das 65. Lebensjahr hinaus
erwerbstitig zu sein. Ein Anteil von 7% mochte sogar
schon zwischen dem 50. und 59. Lebensjahr in den
Ruhestand treten.

Was die berufliche Weiterbildung betrifft verneint gut
die Hilfte der erwerbstitigen Befragten die Frage, ob
sie in den letzten 12 Monaten Veranstaltungen zur
beruflichen Fort- oder Weiterbildung belegt haben.
Ungefihr genau so viele (53%) haben jedoch vor, in
den néchsten 12 Monaten an einer beruflichen Fort-
oder Weiterbildungsveranstaltung teilzunehmen.

Des Weiteren zeigt sich, dass fast ein Viertel der
Befragten derzeit ehrenamtlich titig ist. Insbesondere
die 65- bis unter 70-Jdhrigen engagieren sich unent-
geltlich. Mit zunehmendem Alter nimmt das soziale
Engagement wieder ab. Die Befragten sind vor allem

im kirchlichen/religiésen und im sozialen Bereich
ehrenamtlich titig. Ebenfalls sehr hiufig engagieren
sich die Befragten in Sportvereinen oder beteiligen
sich an einer sonstigen biirgerschaftlichen Aktivitat
am Wohnort. Gut die Hilfte der Befragten hat nach
eigenen Angaben in den nichsten 12 Monaten (wei-
ter) Interesse an einem ehrenamtlichen Engagement.

Im Hinblick auf die Bereiche, in denen sich die
Befragten ein ehrenamtliches Engagement zukiinftig,
das heifdt in den nichsten 12 Monaten, vorstellen
konnen, ergibt sich eine etwas andere Priferenz, als
beim derzeitigen ehrenamtlichen Engagement. Sie
konnen sich vor allem Titigkeiten im sozialen Bereich
vorstellen, gefolgt von dem Bereich ,,sonstige biir-
gerschaftliche Aktivitit am Wohnort®, wahrend der
kirchliche oder religiose Bereich hier erst an dritter
Stelle steht.

Wohlbefinden, Lebenszufriedenheit und Gesund-
heit der Generation 50plus

Von den rund 71% befragten Biirgerinnen und Biir-
gern, die angeben Kinder zu haben, hat annihernd
die Hilfte mindestens einmal in der Woche zu ihren
Kindern personlichen Kontakt. Fast jeder Dritte trifft
seine Kinder sogar téglich.

Der Grofiteil der Diisseldorfer Generation 50plus
(57%) lebt mit einer weiteren Person im Haushalt zu-
sammen. 30% der befragten Biirgerinnen und Biirger
leben alleine, wobei die Zahl der Alleinlebenden mit
zunehmendem Alter steigt.

Thre sozialen Kontakte pflegen zusammengenommen
rund 39% der Diisseldorferinnen und Diisseldorfer
iiber 50 Jahre mindestens einmal die Woche. 35%
der Befragten gibt an, sich mehrmals im Monat mit
Freunden, Verwandten oder privat mit Arbeitskolle-
gen zu treffen. Ungefihr jede beziehungsweise jeder
Zehnte hat nur einmal oder weniger als einmal im
Monat Kontakt zu diesem Personenkreis.

Mit 92% der Befragten verfuigt die grof3e Mehrzahl
dartiiber hinaus iiber eine Vertrauensperson mit der
sie iiber vertrauliche und personliche Angelegenhei-

ten reden kann.



Zusammenfassung

Ein Grofiteil der Befragten (37%) ist der Meinung,
ungefihr gleich oft wie Gleichaltrige gesellige Treffen
zu besuchen. Zusammengenommen sind es 44% der
Befragten, die angeben, dies seltener oder viel seltener
als die meisten zu tun. Im Altersvergleich zeigt sich,
dass es vor allem die Befragten tiber 80 Jahre sind, die
angeben, viel seltener als die meisten an geselligen
Treffen oder Ereignissen teilzunehmen.

Den eigenen Gesundheitszustand schitzten die
meisten (40%) als ,durchschnittlich® ein. Wihrend
die Befragten zwischen 50 und 70 Jahren ihren
Gesundheitszustand erwartungsgemaf haufiger mit
»gut* beurteilen, antworten Altere éfter mit ,,durch-
schnittlich® oder ,,schlecht®. Gerade die Hochbetagten
schitzen ihren gesundheitlichen Zustand deutlich
hiufiger als ,,schlecht® ein.

Uber die Hélfte der Befragten gibt an, von keiner
Krankheit, Behinderung oder einem Gebrechen in
irgendeiner Weise bei alltiglichen Aktivititen beein-
trichtigt zu sein. Jede beziehungsweise jeder Zehnte
wird hingegen stark in seinem Alltag beeintrachtigt.
Die Ergebnisse zeigen, dass das Alterwerden bis zum
Erreichen des 80. Lebensjahrs nicht zwangsweise mit
Krankheit und Gebrechen einher geht, sondern sich
der gesundheitliche Zustand erst bei den tiber 80-Jdh-
rigen im Vergleich zu den tibrigen Altersgruppen
deutlich verschlechtert.

Die Diisseldorfer Generation 50plus schitzt sich auf
einer Skala von 0 bis 10 mit einem Mittelwert von

6,8 als mittelméafig gliicklich bis gliicklich ein. Die
meisten ungliicklichen Befragten sind dabei unter den
Jungsten (unter 55 Jahre) zu zdhlen, wihrend sich

die gliicklichsten unter den 65- bis unter 70-J4hrigen
befinden.

Die Ergebnisse der Befragung zeigen, dass das
Gliicksempfinden bei denjenigen, die alleine leben,
tendenziell geringer ausgeprigt ist als bei den iibrigen
Befragten. Die Teilnahme an geselligen Treffen wie-
derum wirkt sich positiv auf das Gliicksempfinden
aus. Gleiches gilt auch fiir die Bewertung der Zufrie-
denheit mit dem gegenwirtigen Leben. Mit einem
Mittelwert von 7,1 fillt auch die Gesamtzufriedenheit
ahnlich aus wie das Glicksempfinden.

Pflegebediirftigkeit und Versorgungswiinsche
Erfahrungen mit der Pflegebediirftigkeit von naheste-
henden Personen hat mehr als die Halfte der Befrag-
ten (56%) schon einmal gemacht. Bei der Mehrzahl
wurde die pflegebediirftige Person in ihrer eigenen
hiuslichen Umgebung versorgt. Insgesamt waren fast
drei Viertel der Befragten selber mit der Versorgung
dieser Person beschiftigt. Am haufigsten wurden sie
dabei von professionellen Pflegediensten unterstiitzt.
Bei gut einem Drittel der Befragten halfen daneben
Verwandte, die auSerhalb des Hauses wohnen, bei der
Pflege.

Die informell-héusliche Pflege fiir ein pflegebediirfti-
ges Elternteil durch die Kinder oder bei den Kindern
lebend bevorzugt gut die Hilfte der Befragten. Nur
13% geben an, die professionell-stationire Versor-
gung in einem Pflegeheim sei in einem solchem Fall
fiir das pflegebediirftige Elternteil das Beste.

Auch im Fall der eigenen Bediirftigkeit ldsst sich fest-
stellen, dass der Wunsch im eigenen Haushalt durch
nahe Verwandte versorgt und gepflegt zu werden
unter den Befragten am stirksten ausgepragt ist. An
zweiter Stelle steht die Versorgung im eigenen Haus-
halt durch Familienangehorige mit professioneller
Unterstiitzung. Seltener wiinschen sich die Befragten
eine Rundumversorgung in einem Pflegeheim.

121 Befragte geben andere Pflegewiinsche offen an,
wobei mehr als die Hilfte der Nennungen (59%)
unter ,,Neue Wohnformen“ fallen, 19% beziehen sich
auf eine Versorgung in den eigenen vier Wénden.

Mehr als die Hilfte der Befragten hitte im Falle einer
eigenen Pflegebediirftigkeit jemanden, der ihnen
regelmifig helfen wiirde. 14% der Befragten hitten
hingegen niemanden. Vor allem kinderlose Befragte,
Befragte ohne (Ehe-) Partnerin oder (Ehe-) Partner
sowie die tiber 80-Jdhrigen geben letzteres an.

Die Befragten der Generation 50plus in Diisseldorf
rechnen vor allem mit der Unterstiitzung durch di-
rekte Verwandte; die Pflege durch Freunde und Nach-
barn, andere Angehorige oder Enkelkinder hingegen
wird als eher unwahrscheinlich angesehen.
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Zusammenfassung

Nur ungefihr jeder zweite Befragte wiisste, an welche
Organisationen oder Einrichtungen man sich im Falle
einer Pflegebediirftigkeit wenden konnte, um Hilfe zu
erhalten.

Genannt werden insbesondere verschiedene Wohl-
fahrtsverbinde (77%) oder Pflegedienste (27%).

Aus der Befragung der Generation 50plus ldsst sich
eine grof8e Zufriedenheit mit der Qualitdt als auch
der Erreichbarkeit von Krankenhidusern, Zahnirzten,
chirurgischen Experten und Allgemeinmedizinern in
Diisseldorf ablesen. Diese werden von den Befragten
mehrheitlich als qualitativ gut und einfach erreichbar

eingeschitzt. Die Qualitit beziehungsweise Erreich-
barkeit von Pflegediensten und -heimen sowie Bera-
tungsstellen hingegen kann von jeweils mehr als der
Hilfte nicht beurteilt werden.

Alles in allem bilden die Befragungsergebnisse eine
differenzierte Darstellung der Lebensqualitit und Zu-
kunftsplanung der Generation 50plus ab. Sie liefern
damit Impulse fiir die Zukunftsplanung im Hinblick
auf den Umgang mit dem demographischen Wandel
und sind eine interessante Informationsquelle fiir die
Verwaltung und die interessierte Offentlichkeit.



Anlagen

Anlagen

Kontakt Anschreiben

Landeshauptstadt Diisseldorf
Amt fiir Statistik und Wahlen Fragebogen

Jennifer Kiihnel

Telefon: 0211.89-9 33 30
E-Mail: jennifer.kuehnel@duesseldorf.de

Josipa Babic

Telefon: 0211.89-99649
E-Mail: josipa.babic@duesseldorf.de

Tabellenanhang

Der Tabellenanhang mit den einfachen Haufigkeits-
auszahlungen sowie den Héufigkeitsauszdhlungen
nach Geschlecht, Alter und Migrationshintergrund
kann unter stadtforschung@duesseldorf.de angefor-
dert werden.
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Amt fiir Statistik und Wahlen

Landeshauptstadt Diisseldorf

Briefpostanschrift: Stadtverwaltung Amt 12/2, 40200 Disseldorf
Herrn

Mustermann

MusterstralRe 145

40210 Dusseldorf

Befragung ,,Generation 50plus: Lebensqualitdt und Zukunftsplanung in
Diisseldorf“

Sehr geehrter Herr Mustermann,

Ihre Meinung ist gefragt! Im Rahmen eines von der EU geférderten
Forschungsprojekts zu den Auswirkungen des demographischen Wandels auf
kommunaler Ebene flihrt das Amt fiir Statistik und Wahlen eine Befragung bei 6000
Dusseldorfer Burgerinnen und Biirgern tber 50 Jahren durch. Neben Fragen zur
Lebenssituation werden dabei die Themen ehrenamtliches Engagement, Gesundheit
und Pflegebedurftigkeit angesprochen.

Sie sind stellvertretend fur viele Burgerinnen und Burger nach dem Zufallsprinzip aus
dem Disseldorfer Melderegister ausgewahlt worden, an dieser reprasentativen
Befragung teilzunehmen. Bitte nehmen Sie sich einige Minuten Zeit und fiillen Sie
den beiliegenden Fragebogen aus. Die Teilnahme an der Befragung ist nattrlich
freiwillig. Da Sie aber lhre Meinung stellvertretend fir eine Vielzahl von
Mitburgerinnen und Mitburgern abgeben, ist es fiir die Aussagekraft der Studie sehr
wichtig, dass moglichst viele, die einen Fragebogen erhalten, diesen ausflllen und
zurticksenden.

Ihre Angaben unterliegen den strengen Anforderungen des Datenschutzes. Die
Auswertung erfolgt anonym, lhre Angaben kénnen daher lhrer Person nicht
zugeordnet werden. Die Fragebdgen werden statistisch analysiert und
wissenschaftlich ausgewertet und im Anschluss daran vernichtet.

Senden Sie bitte den ausgefiillten Fragebogen bis zum 23. Dezember 2010 im
beigefligten Antwortumschlag zurtick. Fiir Sie entstehen keine Kosten.

Ich danke lhnen fir Ihre freiwillige und tatkraftige Unterstutzung.

Mit freundlichen GriiRen
Im Auftrag

M&

Landeshauptstadt
Diisseldorf

Der Oberburgermeister
Amt fur Statistik und
Wahlen

Statistik und
Stadtforschung

BrinckmannstraB3e 5
40225 Dusseldorf

Kontakt

Frau Pankovcova
Zimmer

1124

Telefon
0211.89-98728
Fax
0211.89-29076
E-Mail
julia.pankovcova@
duesseldorf.de
Datum
12.11.2010

AZ

12/2 -

Telefonzentrale
0211.89-91

Internet
www.duesseldorf.de

Bus

780, 782, 785
FeuerbachstraB3e oder
Uni-Kliniken, SB 50, 723,
827 Uni-Kliniken

Bahn
701, 706, 707, 713
Auf’'m Hennekamp

S-Bahn
$1,S6,S68
D-Volksgarten
$8,S11,528
D-Bilk

Bankkonten
Stadtsparkasse
Disseldorf

10 000 495

BLZ 300 501 10

Postbank Essen
3269 431
BLZ 360 100 43
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Ilhre Meinung ist uns wichtig!

Bitte beachten Sie die folgenden Hinweise:

®» Die Beteiligung an der Befragung ist freiwillig. Wenn Sie nicht an der Befragung teilnehmen,
entstehen Ihnen keine Nachteile. Wir versichern |hnen, dass Ilhre Angaben nur fiir
statistische Zwecke verwendet werden und die strengen Anforderungen des Datenschutzes
und der statistischen Geheimhaltung im vollen Umfang gewahrt sind.

®» Beantworten Sie bitte die Fragen personlich, und achten Sie bitte beim Ausflllen auf die
entsprechenden Hinweise bei den jeweiligen Fragen.

®» Bitte senden Sie den ausgefulliten Fragebogen im beigefligten Rlickumschlag méglichst
innerhalb der nachsten zwei Wochen an uns zurick.

Wenn Sie Fragen haben, dann stehen lhnen unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter unter
der Telefonnummer 0211.89-98728 zur Verfiigung. Sie konnen uns gerne auch eine
Nachricht per E-Mail stadtforschung@duesseldorf.de oder Telefax 0211.89-29076 senden.

“ Mit Unterstitzung der Européischen Union
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Zunachst einmal mochten wir Ihnen einige Fragen zu lhren beruflichen und nichtberuflichen Tatigkeiten
stellen.

1 Wir moéchten zunachst wissen, welchen Tatigkeiten Sie nachgehen. Sind Sie im letzten Monat
einer bezahlten Tatigkeit nachgegangen? Was ist fiir Sie zutreffend?

[Bitte nur ein Kastchen ankreuzen!

Ja, ich bin Vollzeit erwerbstatig |:| A

Ja, ich bin Teilzeit erwerbstatig (weniger als 35 Stunden pro
Woche; dazu zahlen auch unregelmaRige oder |:| & Bitte weiter mit der

geringflgige Beschéftigungen) nichsten Frage

Nein, ich bin arbeitssuchend

Nein, ich bin im Ruhestand

Nein, ich bin im Haushalt tatig

e : > & Bitte weiter mit 3
Nein, ich bin in einer Ausbildung

.

Nein, ich bin aus sonstigen Griinden nicht erwerbstatig

2 In welchem Alter wiirden Sie gerne in den Ruhestand gehen?

mit Jahren

3 Haben Sie wéhrend der letzten 12 Monate Kurse belegt oder Vortrage oder Veranstaltungen
besucht, die lhrer beruflichen Fort- und Weiterbildung dienten?

Ja Nein

[] [

4 Haben Sie vor, in nachster Zeit — d.h. in den nachsten 12 Monaten — Veranstaltungen zu
besuchen, die lhrer beruflichen Fort- und Weiterbildung dienen?

Ja Nein

[ [

5 Sind Sie derzeit ehrenamtlich tatig, das heiBt haben Sie in einem Verein, einer Initiative, einem
Projekt oder einer Selbsthilfegruppe freiwillig Arbeiten und Aufgaben iibernommen, die Sie
unbezahlt oder gegen geringe Aufwandsentschadigung ausiiben?

Ja Nein

[] []

&~ Bitte weiter mit der nichsten Frage &~ Bitte weiter mit 7
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6 In welchem Bereich bzw. in welchen Bereichen iiben Sie zur Zeit eine solche ehrenamtliche
Tatigkeit aus?

[Sie kénnen mehrere Angaben machen!

Sport und Bewegung
Kultur und Musik

Schule oder Kindergarten

Sozialer Bereich

Kirchlicher oder religiéser Bereich

Berufliche Interessenvertretung auflerhalb des Betriebs (z.B.
Gewerkschaft)

Umwelt und Naturschutz, Tierschutz

Politik und politische Interessenvertretung

AuBerschulische Jugendarbeit oder Bildungsarbeit fur
Erwachsene

Unfall- oder Rettungsdienst, freiwillige Feuerwehr

Gesundheitsbereich

Justiz, Kriminalitatsprobleme
Wirtschaftliche Selbsthilfe

Freizeit und Geselligkeit

N A IO

Sonstige birgerschaftliche Aktivitadten am Wohnort

7 Konnten Sie sich vorstellen, in nachster Zeit — d.h. in den ndchsten 12 Monaten — lhrer
derzeitigen ehrenamtlichen Téatigkeit weiterhin nachzugehen bzw. eine neu aufzunehmen?

Bitte nur ein Késtchen ankreuzen||

Nein, auf keinen Fall |:| & Bitte weiter mit 9
Ja, eventuell |:| &~ Bitte weiter mit der
Ja, auf jeden Fall |:| ¥~ nachsten Frage
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8 In welchen Bereichen kénnten Sie sich vorstellen, einer ehrenamtlichen Tatigkeit in den
nachsten 12 Monaten nachzugehen?

|Sie kénnen mehrere Angaben machen!

Sport und Bewegung
Kultur und Musik

Schule oder Kindergarten

Sozialer Bereich

Kirchlicher oder religidser Bereich

Berufliche Interessenvertretung auRerhalb des Betriebs (z.B.
Gewerkschaft)

Umwelt und Naturschutz, Tierschutz

Politik und politische Interessenvertretung

AuBerschulische Jugendarbeit oder Bildungsarbeit flr
Erwachsene

Unfall- oder Rettungsdienst, freiwillige Feuerwehr

Gesundheitsbereich

Justiz, Kriminalitatsprobleme
Wirtschaftliche Selbsthilfe

Freizeit und Geselligkeit

I A

Sonstige burgerschaftliche Aktivitaten am Wohnort

Und nun moéchten wir lhnen ein paar Fragen zu lhrer Person und zu lhrem Leben stellen.

9 Wie schatzen Sie — alles in allem — lhren Gesundheitszustand ein? Wiirden Sie sagen, er ist...
sehr gut gut durchschnittlich schlecht sehr schlecht

[ [ L]

10 Werden Sie bei lhren taglichen Aktivitaten in irgendeiner Weise von einer langeren Krankheit
oder einer Behinderung, einem Gebrechen oder einer seelischen Krankheit beeintrachtigt?
WENN JA, gilt das stark oder nur bis zu einem gewissen Grad?

ja, ja, nein
stark bis zu einem
gewissen Grad

[ [ [

11 Alles in allem betrachtet, was wiirden Sie sagen, wie gliicklich sind Sie?
0 bedeutet ,,auBerst ungliicklich® und 10 bedeutet ,,duBerst gliicklich®.

auBerst auBerst
unglucklich gltcklich

o o o o o o o o o o o
o 1+ 2 3 4 5 6 7T 8 9 10
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12 Wie zufrieden sind Sie — alles in allem — mit lhrem gegenwaértigen Leben?
0 bedeutet ,,auBerst unzufrieden*“ und 10 ,,duBerst zufrieden®.

aulerst aullerst

unzufrieden zufrieden

o O o o o 0o oo 0o 0O
1 2 3 4 5 6 7 8 9

0 10

13 Wie oft treffen Sie sich mit Freunden, Verwandten oder privat mit Arbeitskollegen?
Nie

Weniger als einmal im Monat

Einmal im Monat

Mehrmals im Monat

Einmal in der Woche

Mehrmals in der Woche

N

Taglich

14 Haben Sie jemanden, mit dem Sie liber vertrauliche und persoénliche Angelegenheiten reden
kénnen?

Ja Nein

[ [

15 Wenn Sie sich mit Gleichaltrigen vergleichen, wie oft nehmen Sie an geselligen Ereignissen
oder Treffen teil?

Viel seltener als die meisten |:|
Seltener als die meisten |:|
Ungefahr gleich oft |:|
Haufiger als die meisten []
Viel haufiger als die meisten |:|

Bei den nachsten Fragen geht es um Ihren Haushalt bzw. um lhre Familie.

16 Haben Sie Kinder?

Nein Ja

[ []

&~ Bitte weiter mit der

&~ Bitte weiter mit 22 néichsten Frage

17 Wie viele Kinder haben Sie?

Kinder
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18

In welchem Alter ist lhr Kind / sind Ihre Kinder? Wie alt ist das jlingste und wie alt ist das alteste
Kind?

[Wenn Sie ein Kind haben: Bitte als ,altestes Kind“ eintragen |

Das jungste Kind ist Jahre

Das alteste Kind / Mein Kind ist Jahre

19

Leben Kinder von lhnen mit lhnen im gleichen Haushalt?
Nein Ja

[ [

20

Leben Kinder von lhnen im gleichen Ort auBerhalb Ihres Haushalts?
Nein Ja

[l [l

21

Wie hdufig haben Sie persénliche Kontakte mit lhren Kindern?

Wenn Sie mehrere Kinder haben]
Beriicksichtigen Sie bitte das Kind, zu dem Sie am hédufigsten Kontakte haben]

Sehr haufig, Haufig, mindestens Geleﬂgentpch, Selten — .
. ; ungefahr einmal . . Nie
jeden Tag einmal pro Woche hin und wieder
pro Monat

[ [ [ [ [

22

Leben Sie allein oder mit anderen zusammen? Wenn Sie nicht allein leben: Wie viele Personen
leben auBer Ihnen stidndig in diesem Haushalt?
Ich lebe allein Im Haushalt leben auRer mir
|:| Personen

&~ Bitte weiter mit der

&~ Bitte weiter mit 24 néichsten Frage

23

Was ist fiir Sie zutreffend?

Ich bin verheiratet und lebe mit dem Gatten, der Gattin I:'
zusammen

Ich lebe mit einem Partner, einer Partnerin zusammen |:|

Keines von beiden ist zutreffend |:|

Bei den folgenden Fragen geht es um das Thema Pflegebediirftigkeit.

24

Wie ware das, wenn Sie ldngere Zeit krank oder pflegebediirftig wiirden: Hatten Sie dann
jemanden, der lhnen regelmaBig helfen wiirde?

Nein, ich hatte niemanden |:| &~ Bitte weiter mit 26
Ja, aber ich bin mir nicht sicher |:| &~ Bitte weiter mit der
Ja, ich bin mir ganz sicher |:| %~ nichsten Frage
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25 Von welchen der folgenden Personen wiirden Sie in einem solchen Fall Hilfe erwarten? Wie
sicher konnten Sie mit Hilfe rechnen, ,,sehr wahrscheinlich®, ,vielleicht* oder ,,sehr
unwahrscheinlich“?

Bitte in jeder Zeile ein Kreuz machen|| Sehr  Vielleicht ~ Sehr | Nicht vor-
wahr- unwahr- handen
scheinlich scheinlich
Von Kindern / Stiefkindern / Schwiegerkindern |:| |:| |:| |:|

Von Enkelkindern |:| |:| |:| I:'

VVon Ehegatten / Partnern |:| |:| |:| I:'

Von anderen Angehdrigen |:| |:| |:| I:'

Von Freunden, Nachbarn |:| |:| |:| I:'

26 Wiissten Sie in einem solchen Fall — also wenn Sie ldnger krank oder pflegebediirftig waren —
welche Organisation bzw. Einrichtung Ihnen helfen konnte?

Nein Ja

[ []

&~ Bitte weiter mit der

" Bitte weiter mit 28 nichsten Frage

27 An welche Einrichtung bzw. Organisation denken Sie dabei?

Bitte eintragen!

28 War schon einmal eine lhnen nahestehende Person fiir eine ldngere Zeit oder sogar dauerhaft
pflegebediirftig, das heift er oder sie konnte den Haushalt nicht mehr fiihren, brauchte Hilfe bei
der Korperpflege und beim Toilettengang, kam im Alltag ohne fremde Hilfe nicht zurecht?

Nein, Ja,
das gab es noch nie das gab es

& Bitte weiter mit der

& Bitte weiter mit 32 niichsten Frage

29 Wissen Sie noch, wo die Pflege durchgefiihrt wurde? Falls Sie mehrere Personen kennen, die
regelmaBige Hilfe oder langere Pflege bendtigt haben: Beriicksichtigen Sie bitte die Situation,
die Sie am meisten beschiftigt hat.

[Sie kénnen mehrere Méglichkeiten wéhlen]

Zuhause in der Wohnung der pflegebeddirftigen Person

Zuhause in meiner/unserer Wohnung

In einer anderen Wohnung (z.B. bei Angehdrigen)

In einem Pflegeheim

I

30 Waren Sie auch selber mit der Versorgung dieser Person beschaftigt?

Nein, Ja,
das war nicht der Fall ich hatte auch damit zu tun

&~ Bitte weiter mit der

F" Bitte weiter mit 32 nichsten Frage
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31

Wer hat lhnen dabei geholfen?

[Sie kénnen mehrere Moglichkeiten wéhlen]

Niemand

Verwandte, die im selben Haus wohnen

Verwandte, die aul3erhalb des Hauses wohnen

Nachbarn und Freunde

Berufliche Pflegekrafte und ambulante Dienste

Einrichtungen wie die Kurzzeitpflege und die Tagespflege

N I

Eine Selbsthilfegruppe

32

Stellen Sie sich vor, ein dlterer Vater oder eine altere Mutter kann wegen koérperlicher oder
seelischer gesundheitlicher Probleme den Alltag nicht mehr ohne regelméaBige Hilfe meistern.
Was waire lhrer Meinung nach das Beste fiir Menschen in dieser Situation? Und was ware das
Zweitbeste?

Bitte jeweils ein Kreuz fiir das Beste und ein Kreuz fiir das Zweitbeste machen]| Das Das
Beste Zweitbeste

Sie sollten bei einem ihrer Kinder leben. [] []

Eines ihrer Kinder sollte sie regelmaflig zuhause besuchen, um die notwendige I:' I:'
Pflege zu verrichten.

Offentliche oder private Dienstleister sollten sie zuhause besuchen und ihnen I:' I:'
die geeignete Hilfe und Pflege zukommen lassen.

Sie sollten in ein Pflegeheim ziehen. |:| |:|

33a

Wenn man regelmaRige Hilfe bei der Bewaltigung des Alltags benétigt, kann die Versorgung
ganz unterschiedlich erfolgen. Einige Méglichkeiten sind hier aufgeschrieben. Uberlegen Sie
bitte zunachst:

1. Welche dieser Méglichkeiten Sie fiir sich wiinschen.

Bitte in jeder Zeile ein Kreuz machen]| Was wiinschen Sie fir sich?
g : auf jeden eventuell  auf keinen

Versorgungsmaoglichkeiten Fall Fall

Versorgung im eigenen Haushalt durch einen Verwandten (z.B. I:' I:' I:'

Partner/ Ehepartner, Kind, das in der Nahe wohnt).

Versorgung im eigenen Haushalt durch einen professionellen
Pflegedienst.

Versorgung im eigenen Haushalt durch Familienangehdrige,
unterstiitzt durch professionelle Pflegedienste.

Im Haushalt eines nahen Familienmitglieds wohnen (z.B. bei Sohn
oder Tochter) und von diesem Hilfe erhalten.

Versorgung im Haushalt von Angehdrigen (z.B. Kindern), untersttitzt
durch professionelle Pflegedienste.

Rundumversorgung in einem gréReren und guten Pflegeheim.

Versorgung in einer kleinen und gut gefiihrten Einrichtung im
eigenen Wohngebiet, mit Kontakten zu Angehdrigen, Bekannten
und Nachbarn.

Anderes (bitte notieren):

O O odgd g
O O odg g g
O O odgd g
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33b Uberlegen Sie nun bitte:

2. Mit welcher Versorgung Sie wahrscheinlich rechnen kénnen.

BBitte in jeder Zeile ein Kreuz machen! Womit rechnen Sie? Was ist zu
erwarten? Was ist wahrschein-
lich?

. . sehr wahr-  vielleicht sehr

Versorgungsmaoglichkeiten <cheinlich unwahr-

scheinlich

Versorgung im eigenen Haushalt durch einen Verwandten (z.B. I:' I:' I:'

Partner/ Ehepartner, Kind, das in der Nahe wohnt).
Versorgung im eigenen Haushalt durch einen professionellen
Pflegedienst. D D D

Versorgung im eigenen Haushalt durch Familienangehdrige, I:' I:' I:'

unterstitzt durch professionelle Pflegedienste.

Im Haushalt eines nahen Familienmitglieds wohnen (z.B. bei Sohn I:' I:' I:'

oder Tochter) und von diesem Hilfe erhalten.

Versorgung im Haushalt von Angehdrigen (z.B. Kindern), unterstutzt I:' I:' I:'

durch professionelle Pflegedienste.

Rundumversorgung in einem gréfReren und guten Pflegeheim. |:| |:| |:|

Versorgung in einer kleinen und gut gefiihrten Einrichtung im

eigenen Wohngebiet, mit Kontakten zu Angehdérigen, Bekannten |:| |:| |:|
und Nachbarn.

Anderes (bitte notieren):

34 Bitte denken Sie jetzt an lhre eigenen Erfahrungen mit dem Gesundheitswesen in lhrer Stadt
und an die Erfahrungen von Leuten aus lhrem Umfeld. Bewerten Sie bitte, ob die Qualitat der
folgenden Gesundheitsdienste lhrer Meinung nach sehr gut, ziemlich gut, ziemlich schlecht
oder sehr schlecht ist.

Bitte in jeder Zeile ein Kreuz machen]| sehr  ziemlich ziemlich  sehr |kannich

gut gut schlecht schlecht nicht
beur-
teilen

Krankenhauser |:| |:| |:| |:| |:|

Zahnbehandlungen / Zahnarzte |:| |:| |:| |:| |:|

Medizinische oder chirurgische Experten |:| |:| |:| |:|

Hausérzte oder Allgemeinmediziner |:| |:| |:| |:|

Pflegedienste flr pflegebedirftige Personen in deren

Zuhause D D D D

Pflegeheime |:| |:| |:| |:|

Beratungsstellen zum Thema Pflege |:| |:| |:| |:|
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35 Bitte denken Sie noch mal an lhre eigenen Erfahrungen oder die Erfahrungen von Menschen aus
lhrem Umfeld und teilen Sie mit, wie einfach oder schwierig in lhrer Stadt die Erreichbarkeit und
der Zugang zu folgenden Gesundheitsdiensten sind. Dabei geht es nur um die Verfiigbarkeit und
Erreichbarkeit, nicht um die Erschwinglichkeit oder darum, welche und wie viele
Gesundheitsleistungen angeboten werden.

|Bltte in jeder Zeile ein Kreuz machen_4 sehr ziemlich ziemlich sehr kann ich
einfach  einfach schwierig schwierig| nicht
beur-
teilen

Krankenhauser

Zahnbehandlungen / Zahnéarzte

Medizinische oder chirurgische Experten

Hausarzte oder Allgemeinmediziner

Pflegedienste fir pflegebedurftige Personen in deren
Zuhause

Pflegeheime

O
I I
I
Lo O DSDDSD
I

Beratungsstellen zum Thema Pflege

Die folgende Frage dient dazu, anhand lhrer Auffassungen zu allgemeinen Themenstellungen etwas iiber
lhren Lebensstil zu erfahren.

36 Im Folgenden werden einige Personen beschrieben. Bitte machen Sie jedes Mal deutlich, wie
ahnlich oder unahnlich lhnen die jeweils beschriebene Person ist.

Bitte in jeder Zeile ein Kreuz machen! Ist mir... _sehr &hnlich etwas nurein  nicht  iber-
ahnlich ahnlich kleines &hnlich  haupt

bisschen nicht

ahnlich ahnlich

Sie mag Uberraschungen und halt immer Ausschau nach
neuen Aktivitaten. Sie denkt, dass im Leben
Abwechslung wichtig ist.

O 0O 0O O

Sie glaubt, dass die Menschen tun sollten, was man
Ihnen sagt. Sie denkt, dass Menschen sich immer an
Regeln halten sollten, selbst dann wenn es niemand
sieht.

Es ist ihr wichtig, Spafd zu haben. Sie gonnt sich selbst
gerne etwas.

Es ist ihr wichtig, sich jederzeit korrekt zu verhalten. Sie
vermeidet es, Dinge zu tun, die andere Leute fir
falsch halten konnten.

Sie sucht das Abenteuer und geht gerne Risiken ein. Sie
will ein aufregendes Leben haben.

Sie |asst keine Gelegenheit aus, Spal} zu haben. Es ist
ihr wichtig, Dinge zu tun, die ihr Vergnligen bereiten.

Es ist ihr wichtig, in einem sicheren Umfeld zu leben. Sie
vermeidet alles, was ihre Sicherheit gefahrden konnte.

Es ist ihr wichtig, dass der Staat ihre personliche
Sicherheit vor allen Bedrohungen gewabhrleistet. Sie
will einen starken Staat, der seine Blrger verteidigt.

1 1 1 I O O

O oo oo o
O oo o o o
OO oo oo o
OO oo oo o
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Zum Schluss hatten wir gerne noch einige Angaben von lhnen, die wir zur statistischen Auswertung
brauchen.

37 Was ist der hochste allgemeinbildende Schulabschluss, den Sie haben?

[Bitte nur ein Késtchen ankreuzen|

Schule beendet ohne Abschluss einer weiterfiihrenden I:'
Schule

Volks-/Hauptschulabschluss bzw. Polytechnische
Oberschule mit Abschluss 8. oder 9. Klasse

Mittlere Reife/Realschulabschluss bzw. Polytechnische
Oberschule mit Abschluss 10. Klasse

Fachhochschulreife (Abschluss einer Fachoberschule etc.)

Abitur bzw. Erweiterte Oberschule mit Abschluss 12. KI.
(Hochschulreife)

o4

Anderen Schulabschluss, und zwar:

[]

38 Welchen beruflichen Ausbildungsabschluss haben Sie? Was trifft auf Sie zu?

[Sie kénnen mehrere Moglichkeiten wéhlen)

Beruflich-betriebliche Anlernzeit mit Abschlusszeugnis, aber
keine Lehre

Teilfacharbeiterabschluss

Abgeschlossene Lehre

Berufliches Praktikum, Volontariat

Fachschulabschluss

Berufsfachschulabschluss, Berufsgrundbildungsjahr
abgeschlossen

Meisterabschluss

Abgeschlossenes Studium an Fachhochschule, Hochschule,
Universitat, Akademie, Polytechnikum (auch Abschluss
einer Ingenieurschule), Schule des Gesundheitswesens

Promotion; Habilitation

Anderen beruflichen Ausbildungsabschluss, und zwar:

O 0O O 0O dobodaodd

Keinen beruflichen Ausbildungsabschluss

-10 -
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[Tragen Sie bitte nur ganze Jahre ein}

Jahre

39 Wie viele Jahre haben sie insgesamt eine Schule besucht, inklusive den etwaigen Besuch einer
Berufsschule oder Hochschule? Beriicksichtigen Sie bitte alle Voll- und Teilzeitausbildungen,
und rechnen Sie die Gesamtdauer lhrer Schul- bzw. Ausbildungszeit in ganze Jahre um.

Summe nicht wissen, schitzen Sie bitte.

BBitte nur ein Kéastchen ankreuzen!

bis zu 500 Euro............... |:|
501 bis 1000 Euro........... []
1001 bis 1500 Euro......... []
1501 bis 2000 Euro......... []
2001 bis 2500 Euro......... []
2501 bis 3000 Euro......... []

40 Wie hoch ist das gesamte monatliche Nettoeinkommen lhres Haushalts? Gemeint ist die
Summe, die sich aus Lohn, Gehalt, Einkommen aus selbstandiger Tatigkeit, Rente oder Pension
ergibt, jeweils nach Abzug der Steuern und Kranken- und Sozialversicherungsbeitrage.
Rechnen sie bitte auch Einkommen aus Vermietung, Verpachtung, Geldanlagen und Einkiinfte
wie Kindergeld, Wohngeld, Sozialhilfe und sonstige Einkiinfte hinzu. Wenn Sie die genaue

3001 bis 3500 Euro.......... []
3501 bis 4000 Euro.......... []
4001 bis 4500 Euro ......... []
4501 bis 5000 Euro ......... []
5001 bis 5500 Euro........ []

5501 Euro und mehr........ |:|

kann/will die Frage nicht I:'
beantworten................

41 Sind Sie deutsche(r) Staatsbiirger(in)?
Ja

[l

&~ Bitte weiter mit 43

Nein
[

¥~ Bitte weiter mit der
nachsten Frage

42 Welche Staatsbiirgerschaft besitzen Sie?

Bitte eintragen!

43 Sind Sie in Deutschland geboren?
Ja

[l

& Bitte weiter mit 46

Nein
[]

&~ Bitte weiter mit der
nichsten Frage

44 In welchem Land sind Sie geboren?

Bitte eintragen!

11 -
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45 Wann sind Sie zum ersten Mal nach Deutschland gekommen, um hier zu leben?

BBitte nur ein Kastchen ankreuzen||

Innerhalb des letzten Jahres
Vor 1-5 Jahren

Vor 6-10 Jahren

Vor 11-20 Jahren

Vor tber 20 Jahren

LOonon

46 Wie lange wohnen Sie schon hier in dieser Stadt?

Seit Jahren

47 Wie alt sind Sie?

Ich bin Jahre

48 Tragen Sie bitte Ihr Geschlecht ein.
Méannlich Weiblich

Wir bedanken uns ganz herzlich fiir Ihre Mitarbeit an dieser Befragung!

-12 -
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