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Den bislang entwickelten integrierten Planungsansatz unter den

neuen gesetzlichen Rahmenbedingungen weiterzuentwickeln und

auf Grundlage der im Landespflegegesetz gegebenen Hinweise

ein Verfahren fur die kommunale Pflegeplanung sowie fiir den Ausbau geeigneter
Wohnformen aufzustellen. Dabei gilt es ein breites, differenziertes und vor allem
auch flexibles Angebot zu entwickeln, bei dem die Sicherung der Pflege in der
eigenen Hauslichkeit im Vordergrund steht. Zudem sind komplementére ambulante
Hilfen, neue Wohn- und Pflegeformen sowie zielgruppenspezifische
Angebotsformen aufzuzeigen und bei der Weiterentwicklung der értlichen
Infrastruktur einzubeziehen.

Geeignete Verfahren und Kooperationsformen fiir das Zusammenwirken von Stadt-
und Sozialplanung, Altenhilfe, Wohnungswirtschaft und Bewohnern aufzuzeigen.
Bei der Umsetzung soll mit Tragern der sozialen Arbeit, Wohnungsunternehmen
und anderen Akteuren (z.B.Vereine) sowie betroffenen Bewohnerinnen und
Bewohnern im Stadtteil zusammengearbeitet werden.

Einen Beteilungsprozess bzw. Pflegediskurs zu entwickeln, der neben den Tragern
der Altenhilfe, die Betroffenen selbst, die Wohnungswirtschaft, gesellschaftliche
Organisationen im Stadtteil, Kirchengemeinden, Initiativen und ggfs. auch
Organisationen des Dienstleistungsbereichs an den Planungen und zu
erarbeitenden Lésungen zu beteiligt. Dabei sollen verschiedene Beteiligungsformen
mit einbezogen und weiterentwickelt werden. Hierzu gehéren Stadtteilkonferenzen,
Foren, Zukunftswerkstatt, open space sowie geeignete Befragungsformen und
projektbezogene Aktivitdtsformen.

Die ortliche Pflegekonferenz entsprechend den neuen Anforderungen
weiterzuentwickeln und fir einen breiten Beteiligung- und Planungsprozess zu
offnen. Die 6rtliche Pflegekonferenz soll auch dazu genutzt werden, Planungen von
Investoren vorzustellen, zur Diskussion zu stellen und an den Leitlinien der Stadt fur
eine Weiterentwicklung der pflegerischen Infrastruktur zu messen.



5. Folgende Prinzipien und Aspekte in die kommunale Pflegeplanung mit
einzubeziehen:

a) Die Erhaltung der Selbsténdigkeit und Selbstbestimmung der pflegebedirftigen
Menschen als Grundlage bei der Planung fur die Ausrichtung der
Versorgungsstrukturen heranzuziehen.

b) Wohn- und Versorgungsformen im Alter und im Fall von Pflegebeddrftigkeit an
der Normalitdt und an den Winschen der pflegebedurftigen Menschen zu
orientieren. Ein zentrales Anliegen muss dabei die Gestaltung von Wohn-, Pflege-
und Hilfsangeboten im normalen Wohngebiet sein.

c) Die spezifische Interessen und Anforderungen verschieden Zielgruppen — wie die
in ihrer Alltagskompetenz eingeschrankten, meist demenziell erkrankten Menschen,
Migrantinnen und Migranten, altere behinderte Menschen, Menschen mit
gleichgeschlechtlicher Orientierung oder jingeren pflegebedirftigen Personen bei
der Planung von neuen Wohnprojekten und bei der altersgerechten Umgestaltung
bestehender Wohnquartiere zu beriicksichtigen.

d) Bei Bedarf eine individuelle und zugehende muttersprachliche Beratung im
Rahmen der Gesundheitsvorsorge, Wohn- und Pflegeberatung und eine
Vernetzung zwischen Altenhilfe, der Migrationsarbeit und der Infrastruktur auf
Stadtteilebene zu initiieren und zu unterstitzen.

e) Die Rahmenbedingungen fiur einen Verbleib in privaten Wohnungen weiter zu
verbessern und Nachbarschaftssysteme, Netzwerke und Selbsthilfeorganisationen
zu starken und die Entwicklung eines individuellen Pflege- und Hilfemixes aus
professionellen, wie auch informellen Angeboten zu férdern.

e) Neue Wohn- und Pflegeformen und die baulichen Anpassungsmaflinahmen im
Bestand als Alternative zur stationdren Pflege in der kommunalen Planung
einzubeziehen. Insbesondere sollten Hausgemeinschaften und andere
gemeinschaftliche Wohnformen mit individuell zugeschnittenen Service- und
Unterstitzungsleistungen starke Berlcksichtigung finden.

6. Die bislang geleistete qualitative gute Pflege- und Wohnberatungsarbeit
weiterzuentwickeln und insbesondere die Wohnprojektberatung gezielt
auszuweiten.

Begriindung:

Die Stadt Munster hat mit ihrem bisher erarbeiteten Konzepten sowohl fur die Entwicklung
einer stadtteilorientierten und stadtweiten Angebots- und Strukturentwicklung in der Pflege
wie auch dem ressortiibergreifenden Handlungskonzept Wohnen im Alter bereits eine gute
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Grundlage fiir eine neu ausgerichteten kommunalen Pflegeplanung gelegt. Hierauf
aufbauend muissen die Planungsinstrumente nun unter den neuen gesetzlichen
Rahmenbedingungen neu ausgerichtet werden. Verbunden hiermit ist nicht nur ein neuer
planerischer Ansatz sondern auch ein Paradigmawechsel. Vor dem Hintergrund der
demografischen Entwicklung, einer weiteren kulturellen Differenzierung und der
Herausbildung eines breiten Spektrums an Lebensentwirfen bei alteren und auch
pflegebedirftigen Menschen spricht vieles daftur eine sehr differenzierte und an den
Bedurfnislagen wandelbare Infrastruktur zu entwickeln. GrofReinrichtungen, die aufgrund
der Refinanzierung in ihrer Grundstruktur auf viele Jahrzehnte hinaus erhalten bleiben
mussen, werden eher Schwierigkeiten haben auf den Bedarf zukinftiger Generationen
sich auszurichten. Es ist davon auszugehen, dass zukilnftig ein Grol3teil der pflegerischen
Infrastruktur durch Kooperationen insbesondere mit der Wohnungswirtschaft entstehen
wird.

Zudem missen die Planungs- und Beteiligungsverfahren sich weg von einem bislang
Uberwiegend kosten- und anbieterinteressengeleiteten Verfahren hin zu einem auf
Partizipation ausgerichteten integrierenden Stadtteil- und Sozialplanung entwickeln.

Im Rahmen der Novellierung des Landespflegegesetzes NRW wurde 2003 die bis dahin
glltige Objektfinanzierung und Pflegebedarfsplanung durch die Subjektfinanzierung tUber das
Pflegewohngeld und die kommunale Pflegeplanung ersetzt. Hiermit wird auch die bis hin
angewandte indikatorengestitzte kommunale Infrastrukturplanung hinfallig. Das
Landespflegegesetz sieht nunmehr vor, dass von den Kreisen und Kreisfreien Stadte eine
Bestands-aufnahme des vorhandenen Angebotes an Pflegedienstes und Pflegeeinrichtungen
durchgefiihrt werden soll. Zudem soll eine Uberpriifung stattfinden, ob der Pflegemarkt ein
qualitativ und quantitativ ausreichendes Hilfeangebot fir Pflegebedirftige und ihre
Angehdérigen zur Verfugung stellt und die Vielfalt der Trager von Einrichtungen gewahrt und
deren Selbstandigkeit, Selbstverstandnis und Unabhangigkeit beachtet werden. Diese sieht
vor, dass die Kreise und kreisfreien Stadte auf die Entwicklung der pflegerischen Infrastruktur
gestalterisch maRgelblich Einfluss nehmen sollen. Dariiber hinaus ist verankert, dass jedes
Heimneubauprojekt in der értlichen Pflegekonferenz vorgestellt werden soll. Zudem muss ein
breiter Beteiligungsprozess und ein ortlicher Pflegediskurs entwickelt werden.

Mit der Novellierung des Landespflegegesetzes existiert das Instrument der Bedarfsprufung
bzw. —bestatigung nicht mehr. Vielmehr bleibt es Investoren unbenommen, Einrichtungen zu
Errichten. Damit die Bewohnerinnen und Bewohner jedoch Pflegewohngeld erhalten kénnen
missen Vorgaben, wie max. Platzzahl, Raumkonzepte und bauliche Ausrichtung eingehalten
werden. Das neue Planungsverfahren ist darauf angelegt, dass die Kommunen den Weg einer
aktiven Planung beschreiten, Bedarfe aufzeigen und geeignete Angebotsformen mit entwickeln
und initiieren. Dabei gilt es auch mit der Entwicklung einer breiten Infrastruktur an Wohn- und
Pflegeangeboten einer weiteren Ausweitung von stationaren Platzen entgegen zu wirken.

Mit der Novellierung ist auch die Zielbestimmung des Landespflegegesetzes erweitert worden.
Neben der Beriicksichtigung der Belange alterer und pflegebedurftiger Migrantinnen und
Migranten bei der Weiterentwicklung der pflegerischen Infrastruktur sollen nun auch weitere
Zielgruppen, bspw. altere und pflegebedirftigen Menschen mit gleichgeschlechtlichem
Lebensentwurf bei der Planung Berlcksichtigung finden.
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Zudem soll die pflegerische Versorgung nach dem Grundsatz des Vorrangs der hauslichen
Versorgung ortsnah aufeinander abgestimmt und nach dem allgemein anerkannten
medizinisch-pflegerischen Erkenntnisstand sichergestellt sowie die pflegenden Angehdrigen
bei der hauslichen Pflege unterstiitzt werden. Neue Wohn- und Pflegeformen sollen in die
Weiterentwicklung der pflegerischen Infrastruktur mit einbezogen und entsprechend in der
kommunalen Pflegeplanung mit verankert werden.

Der Landespflegeausschuss entwickelt unter Beteiligung kommunaler Sozialplaner und unter
Einbeziehung der Vorgaben des Landespflegegesetzes Verfahren zur Erprobung und
Durchftihrung von Methoden und Instrumenten zur neuen kommunalen Pflegeplanung. Im
Rahmen des vom Land geférderten und von der Landesseniorenvertretung getragenen
Projektes ,Altengerechte Stadt* werden ebenfalls Planungs- und Beteiligungsformen
entwickelt, die auf eine Neuausrichtung der Quartiers- und Stadtteilgestaltung und eine
umfassendere Partizipation der alterer Menschen aber auch der anderen Generationen an der
Planung und der Gestaltung der Infrastruktur, Stadtteilgestaltung und des Gemeinwesens
zielen. Mit dem Projekt ist auch ein Beratungsangebot an die Kommunen verbunden.

Die Enquete-Kommission Situation und Zukunft der Pflege des Landtags NRW hat im Rahmen
ihrer von allen Landtagsfraktionen getragenen Handlungsempfehlungen u.a. Aussagen zu den
kommunalen Planungen zur Weiterentwicklung der pflegerischen Infrastruktur und des
Wohnens fur altere und pflegebedurftige Menschen formuliert. Deren Umsetzung gilt es auch
von der Stadt Minster mit unterstttzen.

Eine groRe Herausforderung besteht in der Steuerung der Inanspruchnahme der
verschiedenen Versorgungsangebote: Die kiinftig noch steigende Zahl von Pflegebedurftigen
erfordert es zwar, die Angebote und Infrastruktur der professionellen Pflege auch quantitativ
auszubauen. Dabei ist jedoch zu berlcksichtigen, dass sich bereits heute ein Grofteil der
Menschen ein Leben im Heim nicht vorstellen kann und so lange wie moglich selbstandig
zuhause leben méchte oder eine gemeinschaftliche Wohnform in Anspruch nehmen méchte,
die neben der eigenen Hauslichkeit auch eine gesicherte Pflege bietet.

Insbesondere werden niedrigschwellig unterstiitzende und begleitende Hilfen ebenso wie eine
starkere Vernetzung einzelner Pflegeangebote an Bedeutung zunehmen. Dariber hinaus
bedarf es eines weiteren Ausbaus ,Alternativer Versorgungsstrukturen® wie gemeinschaftliche
und integrierte Wohnprojekte, Betreutes Wohnen, Betreute Wohngemeinschaften und
Hausgemeinschaften sowie quartiersbezogene Wohn- und Pflegeversorgungskonzepte, die
verschiedene Wohn- und Betreuungsformen kleinrdumig vernetzen. Ein weiteres Problem sind
Uberdies die Schnittstellenprobleme zwischen den verschiedenen sozialen
Sicherungssystemen.

Wohn- und pflegebegleitenden Hilfen und Dienstleistungen erhalten eine wachsende
Bedeutung fur die selbstbestimmte Lebensfihrung und den Verbleib in der eigenen
Hauslichkeit und eigenen Wohnung. Hierzu gehdrt u.a. eine notwendige Infrastruktur mit
Versorgungseinrichtungen des alltaglichen Bedarfs und Dienstleistungen im Quartier und
Stadtteil. Hier missen Anregungen und Impulse gegeben werden zur Entwicklung einer
Infrastruktur an Laden, Dienstleistungen und auch Hol- und Bringdiensten. Ebenso stellt das
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Zusammenwirken von Tragern der sozialen Arbeit, von Initiativen und der Selbsthilfe einen
wichtigen Tragermix dar, der neue Angebotsformen und quartiersbezogene
Versorgungskonzepte mdglich macht. Von besonderer Bedeutung ist eine enge tréger- und
angebotsibergreifende Kooperation wie auch die Einbeziehung informeller Hilfeleistungen.
Sinnvoll erscheint auch die Zusammenarbeit mit 6rtlichen Vereinen, Initiativen,
Wohnungsunternehmen, sozialen Tragern und Kirchengemeinden sowie Tragern
zielgruppenspezifischer Angebote und Einrichtungen.

Die Enquete-Kommission Situation und Zukunft der Pflege in NRW hat im Rahmen ihrer
Handlungsempfehlungen u.a. folgende Aussagen zur kommunalen Pflegeplanung formuliert:

Verkniipfung der Alten- und Pflegeplanung mit anderen kommunalen
Planungsfeldern: ,Die Kommission hélt es fir notwendig, die Alten- und
Pflegeplanung zukiinftig starker auch mit anderen kommunalen Planungsfeldern zu
verknipfen. Hierbei sind Ansétze von Bedeutung, die eine Ausrichtung kommunaler
Leistungen zur Sozial-, Bauland- und Wohnungspolitik u.a. an den Wohn- und
Lebensbedirfnissen &lterer und pflegebedurftiger Menschen vorsehen. Hierbei stellen
die Schaffung einer Angebotsvielfalt und eine ausgewogene raumliche Verteilung der
Angebote eine wichtige Aufgabe dar.”

Integrierte Planung in den Kommunen: ,Es missen geeignete Verfahren und
Kooperationsformen fur das Zusammenwirken von Stadt- und Sozialplanung, Altenhilfe,
Wohnungswirtschaft und Bewohnern entwickelt werden. Dies erfordert auch einen
integrativen Planungsansatz in den Kommunen. Deshalb empfiehlt die Kommission den
Kommunen im Rahmen ihrer Planungsverantwortung wohnungs- und stadtebauliche
sowie sozialplanerische Konzepte auch zur Altenhilfe und Stadtteilentwicklung zu
integrieren und fir die Umsetzung mit Tragern der sozialen Arbeit,
Wohnungsunternehmen, anderen Akteuren im Stadtteil (Vereine, Schulen usw.) sowie
betroffenen Bewohnerinnen und Bewohnern im Stadtteil zusammenzuerarbeiten.”

Beteiligungsformen bei der kommunalen Planung: ,Fur die Weiterentwicklung der
Wohn- und Pflegeinfrastruktur empfiehlt die Kommission auf kommunaler Ebene einen
Pflegediskurs zu installieren, der neben den Tragern der Altenhilfe, die Betroffenen
selbst, die Wohnungswirtschaft, gesellschaftliche Organisationen im Stadltteil,
Kirchengemeinden, Initiativen und gegebenenfalls auch Organisationen des
Dienstleistungsbereiches an den Planungen und zu findenden L&sungen beteiligt.”

Neue Wohnformen in die kommunale Pflegeplanung einbeziehen: ,Die
Kommission hélt es fiir notwendig, neue Wohnformen und die Anpassungsmaflinahmen
im Bestand in der kommunalen Pflegeplanung mafgeblich zu berticksichtigen und die
Bewohnerinnen und Bewohner in diesen Prozess mit ein zu beziehen. Den Kreisen und
kreisfreien Stadten wird daher empfohlen, eine aktive, kommunale Pflegeplanung zu
betreiben, die vorrangig die Entwicklung entsprechender Wohnangebote unterstttzt.
Dies sollte u. a. durch eine fachliche Beratung und Vermittlung, ggf. der Bereitstellung
geeigneter Grundsticke, der Férderung einzelner, modellhafter Wohnformen und unter



Einbeziehung von Wohnungsunternehmen und sozialer Trager durch die Aufstellung
von entsprechenden stadtischen und sozialen Entwicklungsplanen geschehen. An die
Kommunen und Kreise richtet die Kommission die Empfehlung, innenstadtnahe
Flachen fur Betreutes bzw. Service Wohnen oder andere Wohnformen, wie
Hausgemeinschaften, betreute Wohngemeinschaften und Mehrgenerationenwohnen,
bereit zu stellen.”

Entwicklung integrierter wohnortnaher Versorgungskonzepte: ,Die Entwicklung
integrierter wohnortnaher Versorgungskonzepte stellt einen wichtigen Ansatz zur
Weiterentwicklung der pflegerischen Infrastruktur dar. Dabei gilt es ambulante und
mobile Dienste, Sozialstationen, Tages- und Kurzzeitpflege, stationére Einrichtungen
und Wohnangebote auch mit gesicherter Pflege in integrierter Weise auf den Bedarf der
im Wohnquartier oder Stadtteil lebenden Bevélkerung auszurichten und zu vernetzen.
Von besonderer Bedeutung ist deshalb eine enge trager- und angebotsiibergreifende
Kooperation wie auch die Einbeziehung informeller Hilfeleistungen. Sinnvoll ist auch die
Zusammenarbeit mit 6rtlichen Vereinen und Institutionen sowie anderen
zielgruppenspezifischen Angeboten und Einrichtungen. Die Kommission empfiehlt den
Kommunen und Tragern, die Entwicklung entsprechender Versorgungskonzepte zu
initileren bzw. zu unterstitzen.*

Férderung generationeniibergreifender Konzepte: ,Zur nachhaltigen Férderung von
kleinen sozialen Netzen, Nachbarschaftshilfen und burgerschaftlichem Engagement hat
es sich als sinnvoll erwiesen, Angebote der offenen Altenhilfe auch mit denen anderer
Generationen zu verknipfen und zum Teil auch generationentibergreifend auszurichten
(z.B. in Nachbarschaftstreffs). Hierzu ist auch eine Zusammenarbeit und Vernetzung
mit Selbsthilfegruppen und Vereinen sowie die Einbeziehung 6rtlicher Schulen und
Kinder- und Jugendeinrichtungen wichtig.”

Errichtung neuartiger Pflege- und Wohnangebote: ,Die Kommission sieht in
einzelnen bereits 6rtlich umgesetzten Konzepten kommunaler Pflegeplanung, die eine
planmaRige Errichtung neuartiger Pflege- und Wohnangebote vorsehen, einen
interessanten Weg flr eine bedarfsgerechte Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur
in den Stadtteilen und Gemeinden. Von besonderer Bedeutung ist dabei, dass neue
Einrichtungen mit separaten Wohneinheiten in die Siedlungsstruktur integriert und in
Uberschaubare Wohngruppen untergliedert werden. Die Kommission empfiehlt, auf die
jeweils ortliche Struktur ausgerichtet, entsprechende Ansétze in die kommunalen
Pflegeplanungen einzubeziehen.”

Ansétze des betreuten Wohnens bzw. Hausgemeinschaften: ,In Bezug auf die
Weiterentwicklung von Betreuungsformen auflerhalb der urspriinglichen Wohnung
verdienen Anséatze des betreuten Wohnens und gemeinschaftliche Wohnformen mit
einer gesicherten Pflege sowie Hausgemeinschaften hohe Aufmerksamkeit. Die
Kommission empfiehlt, solche Ansatze auszubauen und weiterzuentwickeln. Zugleich
wird empfohlen diese einer eingehenden Evaluation zu unterziehen, um ihre Reichweite
und weitere Entwicklungsmdéglichkeiten auszuloten.”



e Zielgruppenspezifische Ausrichtung der verschiedenen Wohn- und
Betreuungsformen: ,Im starkeren Male als bisher sind zielgruppenspezifische
Interessen bei der Planung von neuen Wohnprojekten und bei der altersgerechten
Umgestaltung bestehender Wohnquartiere zu berticksichtigen. Die Kommission héalt es
dabei fur notwendig, Rahmenbedingungen fiir einen Verbleib in privaten Wohnungen
zu verbessern und Nachbarschaftssysteme, Netzwerke und Selbsthilfeorganisationen,
die die Zielgruppen erreichen, zu starken. Die Kommission empfiehlt den Kommunen
und Kreisen sich im Rahmen der kommunalen Pflegeplanung daflr einzusetzen, dass
eine individuelle und zugehende muttersprachliche Beratung im Rahmen der
Gesundheitsvorsorge, Wohn- und Pflegeberatung fur altere und pflegebedurftige
Migrantinnen und Migranten angeboten wird und eine Vernetzung zwischen Altenhilfe,
der Migrationsarbeit und der Infrastruktur auf Stadtteilebene sowie eine Offnung der
bestehenden Angebote der Altenhilfe - auch fir Menschen mit Migrationshintergrund —
erfolgt und eine nachgehende Betreuung organisiert wird. Zudem sollten je nach Bedarf
sowohl interkulturelle als kulturspezifische Angebote geschaffen werden.
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