Betreutes Wohnen

in Vorarlberg

. In den letzten Jahren hat sich in Vor-
arlberg das Spektrum der Wohn-
maglichkeiten im Alter deutlich erweitert.
Mit dem Verschwinden des klassischen
Altenwohnheims haben sich unter dem
Titel "Betreutes Wohnen" neue Wohnformen
fur altere Menschen entwickelt. Auffallig
ist dabei die Vielfalt und Unterschiedlichkeit
der Konzepte, die unterschiedlichste Be-
durfnisse und Erwartungen ansprechen.

Die Anzahl der Senioren und Seniorinnen,
die heute in betreuten Wohnanlagen leben,
ist in Vorarlberg bisher relativ bescheiden:
Knapp 200 é&ltere Menschen leben in 16
Wohnanlagen, die unter dem Titel ,Betreutes
Wohnen* geflihrt werden. Weitere 300
Menschen leben in 12 Wohnanlagen, die als
Barrierefreies Wohnen fiir altere Menschen®
zusammengefasst werden kdnnen. Quan-
fitativ scheint sich jedoch derzeit eine Trend-
wende abzuzeichnen.

Im benachbarten Deutschland blicken Be-
treute Wohnformen flr altere Menschen
bereits auf eine gewisse Tradition zurtick. Be-
treutes Wohnen oder Service-Wohnen
wurde lange als Wohnform der Zukuntt fiir
altere Menschen propagiert, da es von der
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Grundidee her die Vorteile des privaten
selbstédndigen Wohnens (Selbstandigkeit,
Freiheit, Nutzung der eigenen Ressourcen)
mit den Vorteilen einer institutionellen Wohn-
form verbindet (Sicherheit, Versorgung bei
Bedarf, Gemeinschaftsmdglichkeit).

Betreutes Wohnen fiir ltere Menschen wur-
de bis vor wenigen Jahren in Vorarlberg an-
ders als in Deutschland eingeschétzt, weil
sich einige wesentliche Voraussetzungen des
Betreuten Wohnens hier anders darstellen
als in unserem Nachbarland: hoher Eigen-
tumsanteil im Wohnbestand &lterer Men-
schen, geringerer Anteil (groR-)stadtischer
Ballungsrdume, hoher Ausbaugrad ambu-
lanter Dienste (Hauskrankenpflege, Mobile
Hilfsdienste, Betreuungshilfen, Mahlzeiten-
dienste etc.).

2008 wurde im Auftrag der Vorarlberger Lan-
desregierung die Studie ,Betreutes Wohnen
fir &ltere Menschen in Vorarlberg® erstellt.
Ziel war die Evaluierung der bestehenden
Einrichtungen Betreuten Wohnens fiir &lte-
re Menschen um damit erstmals eine fldchen-
deckende Ubersicht tiber die Ist-Situation die-
ser Wohnform in Vorarlberg darzustellen.
Diese Studie liefert eine wesentliche Grund-

lage fiir deren sozialpolitische Bewertung.
Im Folgenden werden einige zentrale Er-
gebnisse daraus vorgestellt.

Zur Begrifflichkeit ,,Betreutes Wohnen*
,Betreutes Wohnen* wird als Sammelbegriff
fir verschiedene Wohn- und Betreuungs-
konzepte unterschiedlichster Qualitat verwen-
det. Aus Griinden der Transparenz und
des Konsumentenschutzes werden daher
von Geser-Engleitner&Jochum 2008  Kiterien
fir Betreutes Wohnen vorgeschlagen. Aus-
geschlossen von dieser Begrifflichkeit sind
demnach Seniorenwohnungen ohne Be-
treuungsperson sowie heiméhnliche Seni-
orenwohngemeinschaften.

Jene Einrichtungen in Vorarlberg, die die
Kriterien fiir Betreutes Wohnen annéhernd
erflillen, kénnen in drei Grundmodelle unter-
teilt werden:

B Generationentbergreifende Wohnanlagen
B Selbstandige Betreute Wohnanlagen
B Heimgestitztes Betreutes Wohnen

Die Hauptmotive der Trager (haufig Kommu-
nen) fiir die Schaffung Betreuter Wohnungen
sind:

B Decken eines Wohn- und Betreuungs-
bedarfs alleinstehender &lterer Menschen
die in unglinstigen Wohnverhaltnissen le-
ben;

B Erhaltung der Eigenstandigkeit und
Selbstbestimmung durch altengerechten
Wohnraum plus Dienstleistungen nach
Bedarf;

B Schaffung von Wohn- und Versorgungs-
sicherheit flir den alteren hilfebedirftigen
bis leicht pflegebeddrftigen Menschen,
damit eine Heimaufnahme vermieden
bzw. verzégert werden kann;

B Soziale Integration alterer, allein stehen-
der Menschen




B Verhinderung von Vereinsamung, sozia-
ler Isolation und Verwahrlosung

B Schaffung einer (fir Trager und Be-
wohnerlnnen) finanzierbaren Wohn-
und Betreuungsform, die deutlich kosten-
gunstiger als das Heim ist.

Bewohnerlnnenstruktur

76% der Bewohnerlnnen sind Frauen. Das
Durchschnittsalter betragt derzeit 77 Jahre,
wobei die Altersspanne von 46 bis 92
Jahren reicht. 83% der Bewohnerlnnen
sind alleinstehend (partnerlos).

Der Grofteil der Bewohnerlnnen (82%) gibt
korperliche Beschwerden bzw. gesundheit-
liche Probleme unterschiedlicher Intensitét
an. 46 % sind gehbehindert bzw. in ihrer
Mobilitét kdrperlich eingeschrénkt.

75% der Bewohnerlnnen haben Kinder, die
auch die wichtigsten Bezugspersonen und
Unterstiitzerinnen darstellen. Der Kontakt zur
Familie wird Uberwiegend (72%) als gut
beschrieben. Jedoch geben 83% der Bewoh-
nerlnnen an, dass sie im Fall von Pflegebe-
durftigkeit nicht auf ihre Kinder zurlickgrei-
fen kdnnen (51%) oder wollen (32%).

Je zur Hélfte lebten die Bewohnerlnnen zu-

vor in Eigentum bzw. in Miete. Die Haupt-

motive flir den Wohnungswechsel waren:

B 51% fuhiten sich mit ihrer Wohnung bzw.
dem Haus uberfordert: zu groR, zu viel
Arbeit, zu teuer.

B Stiegen zu Uberwinden wurde fir 40%
zum unldsbaren Problem.

W 37% brauchten eine neue Wohnung (Ab-
lauf des Mietvertrags, Haus in desolatem
Zustand, familidre Konflikte).

B 27% hatten einen ungeldsten Betreuungs-
bedarf.

B Krisenvorsorge/Sicherheit: Fir 83% der

Bewohnerlnnen wére im Falle einer
notwendig werdenden intensiveren
Betreuung eine Betreuung durch die
Familie entweder nicht méglich (51%)
oder nicht erwlinscht (32%) gewesen.

Bei der Wahl der Einrichtung ist die N&he zum
bisherigen Wohnort der zentrale Faktor.
Die Tarife fiir Betreutes Wohnen variieren,
je nach GrolRe und Standard der Wohnung
stark (zwischen 550.- € und 800.- € fir
Miete, Betriebskosten inkl. der Betreuungs-
pauschale fur die Grundleistungen). Die
(gestiitzten) Tarife lterer Wohnanlagen in
Gemeindetragerschaft liegen deutlich dar-
unter, jene im Premiumsegment (Senioren-
residenz) deutlich dar(ber.

Zufriedenheit der Bewohnerlnnen mit
ihrer Wohn- und Betreuungsform

Mit der Wohnungsgroie sind jene Personen
zufrieden, die mehr als 40m? zur Verfiigung
haben. Erdgeschosswohnungen werden
kritisch bewertet und Wohnungen in Ober-
geschossen bevorzugt. Bei der Wohnungs-
ausstattung wird die Méglichkett, die Wohnung
selbst einzurichten, besonders geschatzt. Ein

funktionierendes Notrufsystem sowie eine
behindertengerechte Ausstattung sind uner-
[asslich.

Eine Betreuungsperson/Bezugsperson for-
dert die Zufriedenheit der Bewohnerlnnen.
92% der Bewohnerlnnen sind (sehr) zufrie-
den mit dem sozialen Leben im Haus. Der
soziale Kontakt unter den Bewohnerlnnen
wird von 73% als sehr gut bzw. gut beschrie-
ben. Mit den Kosten des Betreuten Wohnens
sind 83% (sehr) zufrieden. Wenn eine
Pauschale fir Grundleistungen bezahlt
wird, bleibt allerdings haufig unklar, worin
diese Grundleistungen bestehen.

Zufriedenheit der Trager

Die Zufriedenheit der Trager jener Wohn-
anlagen, die die fachlichen Standards erfiil-
len, ist auerordentlich hoch. Begriindungen
sind, dass das Angebot einen Bedarf ,unter-
halb des Pflegeheimes” deckt, eine gute
Auslastung, hohe Kundenzufriedenheit und
Uberschaubare Kosten.

Die Zufriedenheit der Trager jener Wohn-
anlagen, die die fachlichen Kriterien fir
Betreutes Wohnen nicht erfilllen, ist deutlich
niedriger. Schlechte Auslastung und riicklau-
fige Nachfrage sind die Griinde.

Grenzen der Betreubarkeit

64% der Bewohnerlnnen gehen davon aus,
dass sie bei Pflegebediifigkeit in ein Heim
umziehen mussen. 25 % hoffen, auch bei
Pflegebedirftigkeit in der Betreuten Wohnung
bleiben zu kdnnen. 10% wissen es nicht.
Die Trager sehen die Grenzen der Betreu-
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barkeit unterschiedlich:

B |n selbstandigen Betreuten Wohnanlagen
wird die Grenze der Betreubarkeit bei den
Kapazitatsgrenzen der ambulanten
Dienste gesehen.

B Die Trager heimgestltzter Senioren-
wohnungen kénnen diese Grenze wei-
ter hinausschieben. Die Notwendigkeit
zur Verlegung in den Pflegebereich wird
erst dann gesehen, wenn die Bewoh-
nerlnnen nicht mehr in der Lage sind,
ihren Tag selbst zu strukturieren (fortge-
schrittene Demenz). In der Mdglichkeit,
ihr Angebot dem sich verandernden
Gesundheitszustand der Bewohnerlnnen
flexibel anzupassen und damit einen
nochmaligen Wechsel ins Heim zu ver-
meiden, sehen sie den entscheidenden
Vorzug ihres Modells.

60% der Bewohnerinnen geben an, dass
beim Einzug nicht besprochen wurde, ob sie
bei Pflegebedrftigkeit in der Wohnung blei-
ben kdnnen oder nicht. Eine schriftliche
Vereinbarung diesbez(iglich ist wesentlich.

Schlussfolgerungen aus der Studie und
weiterfiihrende Uberlegungen

Es gibt in Vorarlberg einen Bedarf an (leist-
baren) betreuten Wohnformen fir altere
Menschen. Hauptzielgruppen sind:

B Kkorperlich beeintrachtigte Menschen,
deren Hauser/Wohnungen baulich ungtin-
stig sind (z.B. werden Stiegen zum un-
Uberwindbaren Hindernis);

B alleinstehende, leicht hilfsbedtirftige Men-
schen ohne familidre Absicherung, die selb-
standig leben kénnen und wollen, aber
ein hdheres Mal an Sicherheit suchen

Betreutes Wohnen fordert die Selbstan-

digkeit und Eigenverantwortung der

Bewohnerlnnen und verzégert bzw. verhin-
dert in vielen Fallen eine Heimaufnahme.
Entscheidend dafr sind:

B eine eigenstandige Wohnung,

B barrierefreier Wohnraum,

B Sicherheit durch eine regelmaRig anwe-
sende, fachlich kompetente Betreuungs-
person, die die Bewohnerlnnen kennt und
bei Bedarf Dienstleistungen organisiert
(vertraglich gesichert).

B ein dkonomischer Anreiz zur Selbstan-
digkeit (Dienstleistungen werden groR-
teils nach Aufwand und nicht pauschal
abgegolten).

Die GroRe und Entwicklung der Nachfrage

nach Betreutem Wohnen einzuschétzen

war nicht Auftrag der Studie. Folgende In-
dikatoren kdnnen jedoch benannt werden:

B Jene Angebote, die die Kriterien fiir Be-
treutes Wohnen erftillen, sind nach
einer Anlaufphase alle voll belegt.

B Nicht voll belegt sind Angebote an abge-
legenen Standorten, teure Angebote
(Seniorenresidenz), unbetreute Senioren-
wohnungen und altere Wohnungen, die
die baulichen Standards (z.B. Barriere-
freiheit) nicht mehr erflillen.

B Die Erfahrung zeigt, dass aus Sicht der
Interessentinnen die Nahe zum bishe-
rigen Wohnort ein entscheidendes Aus-
wahlkriterium ist (sozialer Nahraum).

B Ein mglicher Richtwert aus Deutschland
ist ca. 1 Prozent der 60+Jahrigen einer
Bevdlkerung .

Konzeptionell scheinen jene Modelle vorteil-
haft zu sein, die eine flexible Anpassung des
Angebotes an die sich verandemden Bed(irf-
nisse der Bewohnerinnen und eine schonen-
de Gestaltung von Ubergéngen erméglichen.
Serviceleistungen fir altere Bewohnerlnnen
in die Konzepte von gemeinnitzigen Wohn-
bautragern zu integrieren, konnte zukunfts-
weisend sein. Die Zusammenarbeit mit pro-
fessionellen ambulanten Diensten (,Service-
Pakete®) konnte ein gangbarer Weg sein.

Prof. (FH) Mag. Erika Geser-
Engleitner

Hochschullehrerin fir Sozial- und
Wirtschaftswissenschaften, Dornbirn
erika.geser-engleitner@fhv.at
www.fhv.at
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