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Redaktionelle Vorbemerkung

Die «Winterthur-Versicherungen» haben in Hin-
sicht auf thr 100-Jahr-Jubildum fir die Region der
Stadt Winterthur ein Modell «Alters entwickelt
und finanziert. Das Modell beruht auf einer mehr-
jihrigen Arbeit von Fachleuten, die ihre Vorge-
hensweise und Ergebnisse in einer umfangreichen
Dokumentation festgehalten haben.

Diese Dokumentation enthdlt eine Fiille von Ma-

terial, aus dem wir einiges, von dem wir glauben,
es sei fiir unsere Leser besonders wichtig, mit
freundlicher Genehmigung der «Winterthur» in
den ndchsten Nummern unseres Fachblattes publi-
zieren werden.

Wir beginnen im folgenden mit der Entschliessung
des Ministerkomitees des Europarates zur sozial-
medizinischen Politik fiir alte Menschen. HS

Zur sozialmedizinischen Politik
fiir alte Menschen

(1. Teil)

Die folgende Entschliessung ([70] 16)
wurde von den Ministerstellvertretern
am 15. Mai 1970 angenommen.

— In der Erwégung, dass der Europarat die Aufgabe
hat, einen engeren Zusammenschluss unter seinen
Mitgliedern zu verwirklichen, um die Ideale und
Grundsétze, die ihr gemeinsames Erbe sind, zu
schiitzen und zu férdern und um ihren wirtschaft-
lichen und sozialen Fortschritt zu beglinstigen;

— Im Hinblick auf die Grundsétze des sozialen Fort-
schritts, die in der Européiischen Sozialcharta und
in der Europdischen Ordnung der Sozialen
Sicherheit und dem zugehorigen Protokoll enthal-
ten sind;

— Gemiss den Richtlinien des Arbeitsprogramms des
Europarates zur Erarbeitung einer sozialen und
sozialmedizinischen Politik fiir alte Menschen;

— Im Hinblick auf den Bericht der Sachverstdandi-
gen, die mit der Ausarbeitung dieser Studie auf Vor-
schlag des Regierungssozialkomitees und des Euro-
péischen Gesundheitsausschusses beauftragt wa-
ren;

— In der Erwidgung, dass es wilnschenswert ist, die
Grundsitze einer sozialen und sozialmedizinischen
Politik flr alte Menschen festzulegen;

— In Anbetracht dessen, dass der unter Doppel-
wirkung des Rilickgangs der Geburtenzahl und der
Zunahme der Lebensdauer wéahrend der letzten

Generation der Anteil der alten Menschen an der
Bevolkerung der verschiedenen europdischen
Lander erheblich gestiegen ist und weiterhin
ansteigt;

— In Anbetracht dessen, dass der technische Fort-
schritt und die Aenderung der Arbeitsbedingungen
es oft erschweren, alte Menschen weiterzubeschif-
tigen und ihnen Arbeit zu beschaffen, die ihren
Féhigkeiten entspricht;

— In Anbetracht dessen, dass der wirtschaftliche
und soziale Fortschritt, insbesondere die Entwick-
lung der industriellen Zivilisation, die Verédnde-
rungen im Familienleben und der Wohnbedingun-
gen in stddtischen Gebieten dazu fiihren, dass alte
Menschen mehr und mehr vereinsamen und immer
weniger mit der titigen und moralischen Unter-
stiitzung rechnen konnen, die ihnen in der
herkommlichen Zivilisationsform frither von Ver-
wandten gewdhrt wurde;

— In Anbetracht dessen, dass die Gesamtwirkung
dieser zahlreichen Faktoren nur zu oft zu einer
mehr oder minder bewussten Ablehnung der alten
Menschen durch die heutige Gesellschaft fiihrt;

— In Anbetracht dessen, dass die Einstellung der
alten Menschen sich geéndert hat und dass sie
heute grossere Selbstindigkeit und Unabhéngig-
keit suchen:

— In Anbetracht dessen, dass es daher dringend
geboten ist, eine allgemeine Politik fiir alte
Menschen festzulegen und praktisch durchzufiih-
ren, die es ihnen ermdglicht, einen angemessenen
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Platz in der Gesellschaft von heute und von
morgen einzunehmen; und dass diese Politik die
Anstrengungen in vielen eng miteinander wver-
flochtenen Bereichen zusammenfassen muss, emp-
fiehlt das Ministerkomitee den Regierungen der
Mitgliedstaaten, bei der Festlegung ihrer Politik fiir
alte Menschen die folgenden Grundsétze zu bertick-
sichtigen, die auch auf betagte Auslinder angewen-
det werden sollten, die ihren gewohnlichen Aufent-
halt im jeweiligen Hoheitsgebiet haben, gegebenen-
falls unter der Voraussetzung, dass bestimmte auf-
enthaltsrechtliche Bedingungen erfiillt sind.

Einfiihrung

1. Jede Politik fiir alte Menschen sollte dahin stre-
ben, eine bessere Verteilung der Lasten fiir die
nicht mehr im Arbeitsleben stehenden alten
Menschen auf die arbeitende Bevdlkerung zu ge-
wihrleisten und den Aufbau einer gesunden Ge-
sellschaft zu ermdglichen, die das gleichzeitige
Vorhandensein von Angehorigen verschiedener
Altersgruppen im wirtschaftlichen, psychologi-
schen und sozialen Bereich in sich schliesst.

2. Bei der Verteilung des Volkseinkommens sollte
den alten Menschen ein angemessener Anteil, der
ihren besonderen Bediirfnissen entspricht, zuge-
standen werden.

— Durch geeignete Verfahren sollte sichergestellt
werden, dass die alten Menschen den ihnen
zustehenden Anteil nach einfachen und verldssli-
chen MaB3stdben erhalten.

3. Neben der Frage der materiellen Hilfe erfordert
die Festlegung des Platzes alter Menschen in der
Gesellschaft, dass die arbeitende Bevélkerung, die
alten Menschen selbst und die gesamte offentliche
Meinung sténdig liber die Probleme des Alters und
ihre Losungen aufgekliart und informiert werden.
Dies ist die Voraussetzung dafiir, dass die Genera-
tionen einander besser verstehen.

4. Es ist ganz allgemein nicht zu billigen, wenn es
zu einer Absonderung der alten Menschen kommt;
ihre Integrierung in die grossere Gemeinschaft
tréagt zu einer besseren Ausgeglichenheit der Ge-
sellschaft bei.

5. Die verschiedenen Massnahmen einer verninf-
tigen Politik fiir alte Menschen hidngen eng mitein-
ander zusammen und koénnen nur dann voll wirk-
sam werden, wenn sie in ihrer Gesamtheit ange-
wendet werden.

6. Die soziale Aktion fiir alte Menschen miisste in
einer Weise harmonisiert werden, die Unter-
schiede, welche zu einer wirtschaftlichen und
sozialen Unausgeglichenheit fiihren, ausschliesst;
diese kénnten in Zukunft sonst infolge der fort-
schreitenden Erleichterung der Wanderungsbe-
wegungen zunehmen.
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Mittel und Einkommen

7. Die Alterssicherung sollte, soweit no6tig, auf
die gesamte Bevolkerung ausgedehnt werden.

8. Die Altersgrenze fiir den Anspruch auf eine
Altersrente sollte unter anderem unter Berlick-
sichtigung der Zusammensetzung der Bevolkerung
und der sich daraus ergebenden finanziellen
Belastung festgelegt werden.

9. Die Sitze der Altersrenten sollten so hoch wie
moglich bemessen werden unter Beachtung der
Normen der internationalen Abkommen iiber
Soziale Sicherheit, insbesondere der Europédischen
Ordnung der Sozialen Sicherheit mit dem zugeho-
rigen Protokoll des Uebereinkommens der Inter-
nationalen Arbeitsorganisation tiber die Soziale
Sicherheit von 1952 (Mindestnormen) und des
Uebereinkommens der Internationalen Arbeits-
organisation iliber Leistungen bei Invaliditdt und
Alter und an Hinterbliebene von 1967.

10. Die Mindestaltersrente scllte bei den Personen,
die vor dem Eintritt des Versicherungsfalles die
Voraussetzungen fiir den Anspruch auf Vollrente
(im Sinne des Artikels 29 Abs. 1 der Europiischen
Ordnung der Sozialen Sicherheit) erfiillt haben,
ausreichen, dem Bezieher einen angemessenen
Lebensstandard zu sichern.

11, In Ermangelung einer Altersrente im Sinne der
vorstehenden Nr. 10 sollten bediirftige alte
Menschen ausreichende Mittel fiir die Beibehal-
tung eines angemessenen Lebensstandards erhalten.

12. Sowohl die Renten als auch die Leistungen fiir
den Lebensunterhalt sollten in angemessenen
Abstdnden Aenderungen der Lebenshaltungsko-
sten oder der allgemeinen Einkommensentwick-
lung, die sich aus dem Wachstum der Produktivitéat
ergibt, angepasst werden.

13. Die gesetzlichen Rentensysteme sollten in
geeigneter Weise koordiniert werden, damit der
Wechsel des Arbeitsplatzes nicht zum Verlust von
Rentenanspriichen fiihrt, und damit auf diese
Weise ein Hindernis fiir die Freiziigigkeit im
Arbeitsleben beseitigt wird.

14. Ebenso wire es, um jegliche unterschiedliche
Behandlung alter Menschen, die in derselben
Gemeinschaft leben, zu vermeiden, erwiinscht, dass
der Grundsatz der Gleichbehandlung der Angehdri-
gen anderer Mitgliedstaaten mit den eigenen Staats-
angehorigen aufrechterhalten und angewandt und
die Erhaltung erworbener Rechte und Anwartschaf-
ten auf Altersrenten sichergestellt wird durch die
Ratifizierung internationaler Vertrdge tiber die
soziale Sicherheit der Wanderarbeitnehmer; dabei
versteht sich, dass die Gewé#hrung von beitrags-
freien Leistungen von bestimmten Bedingungen
abhéingig gemacht werden kann.

15. Es sollten Schritte unternommen werden zur
Angleichung der Methoden des Schutzes alter
Menschen, und zwar sowohl durch Ratifizierung



internationaler Vertrdge als auch durch gemein-
same Massnahmen im Rahmen des Europarates.

Beschaftigung

16. Grundsétzlich sollte jede Politik der Beschéfti-
gung von alten Menschen sich auf die Grundséitze
stiitzen, die vom Ausschuss flir Arbeitskridfte und
soziale Angelegenheiten der OECD festgelegt
worden sind (Konklusionen vom 5. Januar 1967).

17. Massnahmen zur Schaffung geeigneter Be-
schaftigungsmoglichkeiten fiir alte Menschen
sollten im Rahmen einer allumfassenden Arbeits-
marktpolitik ins Auge gefasst werden.

18. Es sollten Massnahmen ergriffen werden, die
alte Menschen ermutigen und es ihnen erleichtern,
eine ihren Fiahigkeiten entsprechende berufliche
Tétigkeit  beizubehalten, um  dadurch die
Auswirkungen und zugleich eine der Ursachen des
individuellen Altwerdens weitgehend abzuschwé-
chen und um Schwierigkeiten auf wirtschaftlichem
Gebiet vorzubeugen, die sich aus dem Vorhanden-
sein einer zu grossen Gruppe nicht im Arbeitsleben
stehender Menschen ergeben.

19. Um zu ermoglichen, dass der Mensch — vor
allem der alte Mensch — und seine Arbeit einander
so weit wie moglich angepasst werden, sollten
Massnahmen zur Anpassung von Arbeitspldtzen,
die es dlteren Menschen ermdglichen, berufstitig
zu bleiben, angeregt und gefdrdert werden.

Wenn eine Anpassung nicht wiinschenswert oder
nicht moglich ist, sollte man den Arbeitsplatzwech-
sel alter Menschen fordern.

Um sicherzustellen, dass ein solcher Arbeitsplatz-
wechsel fiir Arbeitnehmer in vorgeriicktem Alter
nicht zu einschneidend wirkt, sollte wéhrend ihres
ganzen Arbeitslebens die Arbeit stindig den phy-
siologischen und psychologischen Verdnderungen
angepasst werden.

20. Massnahmen sollten getroffen werden mit dem
Ziel, die Moglichkeit zur Schulung und zur prakti-
schen Ausbildung zu bieten:

a) Rechtzeitig sollten Schritte unternommen wer-
den fiir eine Schulung, durch die alte Menschen in
Stand gesetzt werden, ihre Anpassungsfdhigkeit zu
bewahren und mit der technischen Entwicklung
Schritt zu halten;

b) Berufliche Bildungsmoglichkeiten sollten vor-
gesehen werden zur Erleichterung des Uebergangs
zu einer Beschéiftigung, die der Neigung des
Arbeitnehmers und seiner sich &ndernden Eignung
besser entspricht.

21. Um alteren Arbeitnehmern geniigend geeignete
Arbeitspldtze bieten zu konnen, sollte angestrebt
werden, dass einerseits Arbeitsplitze geschaffen
werden, die den Bedilirfnissen der Betroffenen
angepasst sind, und dass andererseits eine flexible

Streuung der verschiedenen beruflichen Téatigkei-
ten auf die einzelnen Altersgruppen mit allen unter
den Verhéltnissen des Dbetreffenden Landes
geeigneten Mitteln gefordert wird.

22. Die Systeme fiir Altersrenten miissten so ge-
staltet werden, dass sie sowohl eine Verlidngerung
der Berufstitigkeit als auch die Freizligigkeit im
Arbeitsleben fordern, insbesondere durch geeig-
nete Regelungen, die die Kumulierung von Renten
und Lohnen zulassen.

23. Es sollten Schritte zur Anpassung der Arbeits-
vermittlungsdienste und ihrer Verwaltungsverfah-
ren unternommen werden, die den Wechsel des
Arbeitsplatzes und die Unterbringung alter Men-
schen an Arbeitsplédtzen erleichtern.

24. Es sollten Massnahmen ergriffen werden, die
verhindern, dass alte Menschen arbeitslos werden,
zum Beispiel die Gewdhrung von Anpassungs- und
Ausbildungsbeihilfen.

Wohnverhiltnisse

25. Es sollte dafiir Sorge getragen werden, dass es
den alten Menschen ermoglicht wird, solange wie
mdglich in ihrer eigenen Wohnung zu bleiben.

26. Man sollte besonders bestrebt
Wohnungen der alten Menschen
wandelnden Bediirfnissen wie auch
schen anzupassen.

sein, die
ihren sich
ihren Win-

27. Wenn es alten Menschen nicht mehr mdoglich
ist, in ihrer Wohnung zu bleiben (Dienst- und
Werkwohnungen, ungeeignete oder nicht anpass-
bare Wohnungen, abgelegene Wohnlage), und
wenn sie infolgedessen gendétigt sind, sie aufzuge-
ben, sollten sich die Behorden bemiihen, ihnen eine
ausreichend gerdumige und besonders filir sie ge-
staltete neue Wohnung zu beschaffen, um ihre
Uebersiedlung in Gemeinschaftseinrichtungen zu
vermeiden.

28. Diese neuen Wohnungen sollten entweder in
Wohngebieten oder unter gilinstigen Verkehrsver-
héltnissen in ihrer unmittelbaren N&he liegen, so
dass die Bewohner geeignete soziale und &drztliche
Dienste in Anspruch nehmen konnen.

Ferner sollte der Wunsch alter Menschen, in der
Nahe ihrer Familie zu leben, beriicksichtigt wer-
den.

29. Die alten Menschen sollten die Wahl zwischen
Wohnungen inmitten normaler Familienwohnun-
gen oder in besonderen Wohnblécken haben, wobei
in beiden Fillen Gemeinschaftseinrichtungen zur
Verfligung stehen miissen; jede Zusammenballung
der &dlteren Bevdlkerungsgruppe sollte jedoch
vermieden werden.

30. Bei Neubauten sollte man an die Notwendigkeit
denken, Unfille zu verhiiten, die alte Menschen in
besonderem Masse gefdhrden.
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31. Auf Gemeinschaftsunterbringung sollte nur
dann zurlickgegriffen werden, wenn alle vorge-
nannten Massnahmen nicht ausreichen, den alten
Menschen das Verbleiben in einer Einzelwohnung
zu ermoglichen. '

32. Alte Menschen, die wegen ihres Gesundheits-
zustandes einer Pflege bediirfen, die ihnen zu
Hause nicht geboten werden kann, sollten die
Moglichkeit haben, sie in Einrichtungen zu
erhalten, die ihren Bedirfnissen entsprechen, vor-
nehmlich

— in Altersheimen fiir solche, die auch mit Hilfe
sozialer Dienste nicht mehr in der eigenen
Wohnung fiir sich selbst sorgen kénnen, aber keine
Dauerpflege benotigen,

— in Pflegeheimen fiir alte Menschen, die an
schweren Gebrechen oder an chronischen Krank-
heiten leiden und stédndiger é&rztlicher Betreuung
und Pflege bediirfen.

33. Es wire erwiinscht, dass in jedem Lande eine
dem Bedarf entsprechende Zahl von Betten zur
Verfligung steht unter Beriicksichtigung der Be-
strebungen, alten Menschen das Verbleiben in
ihrer Wohnung zu ermoéglichen.

34. Die Bettenzahl in Altenheimen sollte im Ideal-
fall so begrenzt sein, dass die Einrichtung eine
anheimelnde Atmosphére behalt*.

35. Im Altenheim sollte jeder Bewohner und jedes
Ehepaar ein eigenes Schlafzimmer mit Waschbek-
ken und moglichst eine eigene Toilette haben. Es
ist erwilinscht, dass Ehepaare tliber zwei Betten
sowie liber einen weiteren Raum verfiigen.

36. Anlagen und Einrichtungen in jedem Altenheim
sollten so gestaltet sein, dass sie leicht zu benutzen
sind. Mehrgeschossige Bauten sollten mit Fahr-
stlihlen ausgestattet sein.

37. Nach Moglichkeit sollte jedem Altenheim ein
Arzt zur Verfligung stehen, der fiir die allgemeinen
gesundheitlichen Belange der Einrichtung zustén-
dig ist, den Bewohnern die Gelegenheit zur regel-
maéssigen adrztlichen Untersuchung bietet und die-
jenigen, die keinen Hausarzt haben, behandelt. Das
Vorhandensein dieses Arztes darf jedoch nicht
hindern, dass die Heimbewohner sich nach Belie-
ben an ihren Hausarzt wenden.

— Jedes Heim sollte auch die Dienste eines Sozial-
arbeiters in Anspruch nehmen koénnen.

38. Um dem Personalmangel zu begegnen, sollten
die Altenheime mit arbeitssparenden Einrichtungen
ausgestattet und die Beschéiftigung von Teilzeit-
kraften in Erwidgung gezogen werden.

* Wahrend die einen 80—100 Betten fiir die beste Zahl
halten, glauben die anderen, dass die Zahl auch hoher
sein konne, sofern die baulichen und betrieblichen
Voraussetzungen gegeben sind.
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39. Es ware erwlinscht, dass das gesamte fur
Altenheime und Organisationen fiir alte Menschen
vorgesehene Personal eine besondere Ausbildung
erhidlt und dass jede Berufsgruppe, die sich
besonders mit den alten Menschen befasst, mit ge-
eigneten Informationen versehen wird.

40. Veraltete Altenheime sollten nach und nach
durch neuzeitliche Heime, die den Bediirfnissen
alter Menschen entsprechen, ersetzt werden. Die
vorhandenen herkémmlichen Altenheime, deren
Raumlichkeiten umgebaut werden konnen, sollten
nach  Moglichkeit in Pflegeheime flr alte
Menschen, die schwer krank sind oder an chroni-
schen Krankheiten leiden, umgewandelt werden,
wenn ihnen keine modernen Pflegeheime zur
Verfiigung gestellt werden konnen.

41. Heime filir alte Menschen sollen, auch wenn sie
nicht zur Krankenpflege bestimmt sind, behordlich
beaufsichtigt werden, um sicherzustellen, dass sie
bestimmten Normen entsprechen und in verwal-
tungsmassiger und technischer Hinsicht ordnungs-
gemaiss gefiihrt werden.

Schutz gegen Verkehrsunfille

42. Zum Schutze alter Menschen im Strassenver-
kehr sollten besondere Massnahmen ergriffen wer-
den. Zu diesem Zweck sollten

42.1. Alle Kraftfahrer iber die besonderen Gefahren
unterrichtet werden, denen alte Menschen im
Strassenverkehr ausgesetzt sind; sie sollten damit
rechnen, dass alte Menschen

— oft blindlings die Fahrbahn betreten,

— die Strasse haufig nur Uberqueren konnen,
wenn sie langsam gehen und auf jeden Schritt
achten,

— mitunter auf halber Strecke die Nerven ver-
lieren und unvermittelt zurticklaufen,

— vielfach schlecht sehen und héren,

— haéufig dunkle Kleidung bevorzugen und daher
im Dunkeln schlecht wahrzunehmen sind,;

42.2 die ortlichen Behorden zweckmaéssige Einrich-
tungen schaffen, die alten Menschen erleichtern,
am Strassenverkehr teilzunehmen.

Aerztliche Probleme

43. Es wire erwilnscht, dass einerseits die
kiinftigen Aerzte eine geeignete Ausbildung auf
dem Gebiet der Geriatrie und Gerontologie erhiel-
ten und wenn andererseits den Aerzten auf Fort-
bildungskursen Gelegenheit gegeben wiirde, ihre
Kenntnisse zu erweitern und auf den neuesten
Stand zu bringen.



44, An den medizinischen Hochschulen sollten
Lehrstithle fiir Geriatrie errichtet werden, um die
Koordinierung der verschiedenen geriatrischen
Fachgebiete an einer Hochschule zu ermdglichen
und die Forschung zu férdern.

45. Auf dem Gebiet der Geriatrie sollten in aus-
reichendem Masse theoretisches Wissen und
praktische Erfahrung in die Ausbildungslehrginge
und Fortbildungskurse fiir Krankenpflegerinnen,
Krankengymnasten, Beschéftigungstherapeuten
und Sozialarbeiter einbezogen werden.

46. Durch vorbeugende Massnahmen und Behand-
lung sollte alten Menschen geholfen werden, ihre
korperlichen und geistigen Kréafte in grosstmog-
lichem Ausmass zu erhalten.

47. Die Arbeitsmedizin sollte die Beratung tber
regelmdissige arztliche Untersuchungen, die Unfall-
verhiitung am Arbeitsplatz, die Planung einer fiir
dltere Arbeitnehmer angemessenen Beschiftigung
wie auch fiir die Vorbereitung auf den Ruhestand
vorsehen. Sie sollte den Problemen der tber 40
Jahre alten Arbeitnehmer ihre besondere Auf-
merksamkeit zuwenden.

48. Die Oeffentlichkeit sollte dariiber unterrichtet
werden, welche Vorteile regelméssige é&rztliche
Untersuchungen fiir &ltere Menschen haben; sie
sollten von den Behotrden auf der Grundlage der
Freiwilligkeit angesetzt werden.

49. Die mit der Altenhilfe befassten offentlichen
Behorden und Einrichtungen der freien Wohl-
fahrtspflege sollten der Gesundheitserziehung
einen besonderen Platz einraumen.

50. Den Vorrang geniessen sollte die Betreuung
alter Menschen, die weiter in ihrer Wohnung leben,
sei es durch normale Hauspflegedienste oder mit
Hilfe von besonderen Einrichtungen, etwa motori-
sierten Diensten.

51. Einrichtungen fiir die Pflege chronisch kranker
Patienten und besondere funktionelle Rehabilita-
tionszentren fiir alte Menschen miissten in Verbin-
dung zu den geriatrischen Abteilungen der Univer-
sitdtskliniken geschaffen werden. Dienste in
anderen Krankenh&usern sollten mit denen der
Universitéitskliniken koordiniert werden.

52. Altenpflegeheime konnen tiber mehr Betten
verfligen als Altenwohnheime; sie sollten aber
nicht mehr als 250, je Station 25—30, Betten be-
sitzen, wenn nicht die Schaffung grosserer Einrich-
tungen aus medizinischen Griinden geboten ist.

53. Diese Einrichtungen miissten sicherstellen, dass
ihre Benlitzer sich dort heimisch fiihlen; auch
miissten sie mit geeigneten Einrichtungen nicht nur
fiir die Behandlung der Kranken, sondern auch fiir
die funktionelle Rehabilitation ausgestattet sein.
Die letzten miissten auch ambulanten Patienten zu-
génglich sein.

54. Einrichtungen dieser Art, die Pflegeheime im
eigentlichen Sinne sind, miissten

— lber Fachérzte in ausreichender Zahl,

— 1tber besonders ausgebildetes Pflegepersonal in
ausreichender Zahl,

— lber einen sozialen Betreuungsdienst verfiigen.

55. Alte Menschen mit leichteren geistigen Storun-
gen brauchen in der Regel nicht in Spezial-
Krankenhdusern behandelt zu werden., Patienten
mit  schweren  Verwirrungszustidnden  sollten
moglichst nicht in Psychiatrischen Krankenhé&u-
sern, sondern in kleineren Spezialeinrichtungen
Aufnahme finden.

56. Die gesundheitliche Betreuung alter Menschen
sollte auf oOrtlicher Ebene in geeigneter Weise und
unbeschadet ihrer Verbindung mit den sozialen
Diensten koordiniert werden.

57. Es sollten alle Vorkehrungen dafilir getroffen
werden, dass die Betreuung der alten Menschen
entweder aus 6ffentlichen Mitteln oder im Rahmen
der sozialen Sicherheit finanziert wird.

Die sozialen Dienste

58. Die Massnahmen der sozialen Dienste sollten
ganz allgemein den Wiinschen der alten Menschen
entsprechen.

59. Es sollten besondere Massnahmen getroffen
werden, um den fiir die Bevolkerung in ihrer
Gesamtheit bestimmten sozialen Diensten die
Mittel in die Hand zu geben, mit denen sie einem
Auseinanderleben der alten Menschen und der
jlingeren Jahrgédnge entgegenwirken konnen.

60. Bei der Betreuung der alten Menschen sollten
die sozialen Dienste mit einem mdoglichst weiten
Kreise der ortlichen Bevdlkerung, vor allem mit
nahen Verwandten und den Nachbarn zusammen-
arbeiten.

Diese Dienste sollten bestrebt sein, das durch das
zunehmende Alter hervorgerufene Gefiihl der Iso-
lierung, das Gefiihl, zu nichts mehr niitze zu sein,
und das Gefiihl der Abhidngigkeit zu mildern und
nach Moglichkeit zu beheben, und im Gegenteil die
Voraussetzungen flir das Nebeneinander der
Generationen im Geiste freundschaftlichen Ver-
stindnisses und gegenseitiger Hilfsbereitschaft zu
schaffen.

61. Die sozialen Dienste sollten unter anderem
folgende Ziele verfolgen:

— Die alten Menschen sollten eine aktive Rolle in
der Gemeinschaft spielen;

— die grundlegenden Dienste fiir alte Menschen
miussen dasselbe Niveau behalten wie bei anderen
Altersgruppen;
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— die Dienste sollten unentgeltlich sein, abgesehen
von einem Betrag, den die Betreuten je nach Ver-
mogen zu leisten héatten,;

— die den alten Menschen verbliebenen Fidhigkei-
ten sollten je nach der Besonderheit des Einzelfal-
les so gut wie moglich genutzt werden;

— die Generationen sollten auf kulturellem und
beruflichem Gebiet sowie in der Freizeitgestaltung
eng zusammenwirken.

62. Angesichts der Notwendigkeit, allen alten Men-
schen ohne Riicksicht auf ihre korperliche und
geistige Verfassung stets ein Ho6chstmass an
zweckentsprechender Betreuung zuteil werden zu
lassen und ihnen die bestmoglichen Voraussetzun-
gen fir eine wiirdige Lebensfithrung zu sichern,
sollte der Grundsatz der Nichtabsonderung soweit
wie moglich angewandt werden, und zwar auch bei
solchen Personen, die nicht in der Lage sind, sich
den sozialen Umweltbedingungen anzupassen.

63. Es sollte besonders dafiir gesorgt werden, dass
das Personal der sozialen Dienste in der Lage ist,
die zu betreuenden alten Menschen zu verstehen,
sich ihrer Probleme anzunehmen und sich mit
ihren Bedurfnissen zu befassen, ohne dass hierbei
notwendigerweise ein Unterschied zwischen den
Generationen gemacht wird.

64. Die sozialen Dienste, die unterschiedlich sind, je
nachdem sie riistigen alleinstehenden Personen
oder ristigen, mit ihren AngehoOrigen zusammen-
lebenden Personen dienen sollen, sollten nach Prio-
ritdten eingestuft werden, die der Tradition, dem
politischen und sozialen System und der wirt-
schaftlichen Lage jedes Landes Rechnung tragen.
Das Hauptziel sollte sein, den Wunsch der alten
Menschen, ihre  Unabhangigkeit und die
Moglichkeit zur Fihrung eines zweckerfiillten
Lebens zu bewahren — einerseits —, mit den Mass-
nahmen zur bestmdglichen Nutzung des nationalen
Kraftepotentials — andrerseits — in Einklang zu
bringen.

Falls den grundlegenden Bediirfnissen des einzel-
nen auf dem Gebiet des Einkommens, der allge-
meinen Gesundheit, der Betreuung und Pflege bei
Krankheit oder abnehmendem Leistungsvermogen
Rechnung getragen ist, sollten je nach der wirt-
schaftlichen, sozialen und demographischen Lage
jedes Landes die folgenden sozialen Dienste vorge-
sehen werden:

— Unterbringungs- und Wohnungsdienste;

— Dienste fiir teilweise oder vo6llig Behinderte, die
alleinstehend sind oder mit Angehorigen
zusammenleben, Wohnungsiiberwachung mit be-
gleitenden sozialen Diensten, Essen auf Rédern,
Gestellung von Beférderungsmitteln;

— Dienste fiir ristige alte Menschen, die allein-
stehend sind oder mit Angehorigen zusammen-
leben;

— Dienste fur ristige alte Menschen, die in Ge-
meinschaftseinrichtungen leben;
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— umfassende Zentren, in denen alten Menschen
Dienste auf sozialem, &rztlichem und kulturellem
Gebiet zur Verfligung stehen.

Der Schaffung von Moglichkeiten zur Freizeitge-
staltung (Studiengruppen, Klubs, Spielzimmer,
Gemeinschaftsrdume usw.), der Vorbereitung von
Ferienaufenthalten und der Einrichtung von
Biichereien sollte besondere Aufmerksamkeit ge-
schenkt werden.

65. Hilfe, gegebenenfalls auch finanzielle Hilfe,
sollte notigenfalls einer Familie gewihrt werden,
die stidndig eine alte Person betreut.

66. Um die Selbstachtung der alten Menschen nicht
zu beeintrichtigen, sollten die sozialen Diensgte in
einer fiir sie annehmbaren Form erbracht werden.

67. Die alten Menschen sollten moglichst umfas-
send und genau iliber die Dienste unterrichtet wer-
den, auf die sie Anspruch haben- oder die sie in
Anspruch nehmen koénnen. Durch geeignete
Planung sollte die Moglichkeit geschaffen werden,
sich zu diesem Zweck auch der Massenmedien zu
bedienen.

68. Alte Menschen sollten ermutigt werden, selbst
bei ortlichen Beratungsstellen mit qualifizierten
Kraften Informationen einzuholen, die fiir sie von
Bedeutung sind, und den Rat und die Hilfe voll zu
nutzen, die ihnen dort unentgeltlich sowie auf ob-
jektive und taktvolle Weise vermittelt werden.

69. Bei der Information der alten Menschen wie
auch der gesamten Oeffentlichkeit sollte die
Aufmerksamkeit ganz besonders darauf gelenkt
werden, dass dltere Menschen sich griindlich auf
den bevorstehenden Ruhestand vorbereiten miissen
und dabei die Moglichkeit, sich auf die Auslibung
einer Freizeitbeschéftigung vorzubereiten, nicht
ausser acht lassen sollen.

70. In Landern, in denen die private Hilfstatigkeit
bei der Altenhilfe eine wesentliche Rolle spielt,
sollten die privaten Organisationen besonders ge-
fordert werden. Sie sollten im Geiste einer guten
Zusammenarbeit mit den Offentlichen Diensten
finanziell und auch in anderer Weise von den
Behorden unterstiitzt werden, die selbstverstand-
lich die volle Verantwortung fiir die soziale Hilfe
weiterhin tragen.

Eine regelméissige gegenseitige Beratung zwischen
privaten und 6ffentlichen Trédgern ist unerldsslich,
um die Wirksamkeit der Altenhilfe zu gewéhrlei-
sten; ferner bedarf es hierzu der Mitarbeit aller
Kreise der Bevolkerung.

71. Abgesehen von den Massnahmen, die fiir die
ortliche Koordinierung der verschiedenen darztli-
chen und sozialen Dienste empfohlen werden,
sollten die Sozialpolitik fiir alte Menschen und ins-
besondere die sozialen Dienste, die ihnen sowohl
auf offentlichem als auch auf privatem Sektor zur



Verfligung stehen, auf nationaler Ebene koordi-
niert werden.

Wissenschaftliche Forschung

72. Auf sozialem, medizinischem, biologischem,
psychologischem, demographischem und wirt-
schaftlichem Gebiet sollten Forschungsarbeiten
durchgefiihrt werden, deren Ergebnisse das
Phidnomen des vorzeitigen Alterns erhellen und in
der Folge seine Verhinderung oder Verlangsamung
ermoglichen wiirden.

Dabei sollte der Schwerpunkt liegen auf:

— einer Studie tuber die physiologischen und
psychologisch-physiologischen Vorginge des
Alterungsprozesses, wobei den Problemen der
Erndhrung und der geistigen Gesundheit besondere
Beachtung geschenkt werden sollte;

— einer kritischen Auswertung der regelméissigen
drztlichen Untersuchungen;

— der Grundlagenforschung tiiber Molekularbio-
logie;

— den okologischen Faktoren der verschiedensten
Art, die den Alterungsprozess beeinflussen kénnen;

— der sozialen und psychologischen Forschung im
Zusammenhang mit dem Alterungsprozess und mit
den alten Menschen, ihren Wechselbeziehungen zu
juingeren Gruppen, der o6ffentlichen Meinung und
der Einstellung der Gesellschaft zu den Problemen
des Alterns und zu den alten Menschen;

— allen wirtschaftlichen und technischen Proble-
men, die die Beschéftigung alter Menschen auf-
wirft.

73. Die in verschiedenen Léandern bereits laufenden
Forschungsprojekte miissen verstdrkt weiterge-
fiithrt werden mit dem Ziel, Verbesserungen in der
Organisation der é&rztlichen und sozialen Dienste
fiir alte Menschen zu erreichen.

T74. Es sollte nachdriicklich angestrebt werden, die
Forschungstitigkeit auf europédischer Ebene
dadurch zu koordinieren, dass zwischen den beste-
henden Organisationen eine Verbindung herge-
stellt wird.

Aus: Jubildaumsdokumentation Modell «Alter» der Win-
terthur-Versicherungen.

Gruppentherapie im Heim

(Resozialisierungsbemiihungen im Heim fiir weibliche Jugendliche)

von Arbeitsteam: W. Binder, R. Gebhard, P. Maag, M. Oetiker

I. Bedingungen gruppentherapeutischer
Arbeit im Heim

1. Ausgangslage

Die Heimleitung — zwei junge Heimleiterinnen mit
Ausbildung in Sozialarbeit — entschloss sich vor
bald zwei Jahren, in dem von ihr gefiihrten Lehr-
téchterheim ihre sozialpddagogische Arbeit durch
Gruppentherapie zu erweitern.

Diesem Entscheid lagen zwei Hauptmotive zugrun-
de. Nach zirka halbjdhriger Tatigkeit im Heim be-
obachteten sie, wie sehr die Mé&dchen eigentlich
aneinander vorbeilebten, wenig {tibereinander
wussten, was die lebensgeschichtlichen Hinter-
griinde betraf, und daher auch kaum in der Lage
waren, Uber ihre eigene Welt hinauszudenken und
entsprechend zu handeln. Gruppengespriache ka-
men nur vereinzelt zustande, so dass sie sich nach
einer Einrichtung sehnten, die ihnen und den Mé&d-

chen gestattete, in regelmissigen Abstdnden zu-
sammen zu sein, um Informationen auszutauschen,
Spannungen im Heim, aktuelle und latente Pro-
bleme und Ueberlegungen auf beiden Seiten zu be-
sprechen. Dies mit dem Ziel, mehr Sinn fir die
Gemeinschaft und mehr Verstidndnis fiir den ein-
zelnen zu wecken.

Das andere Motiv bestand darin, dass sie ein Heim
fiihren, in dem nur Frauen beieinander wohnen.
Der Mann fehlte in diesem Gebilde villig, so dass
der Wunsch wach wurde, wenigstens ménnliche
Therapeuten beizuziehen, die als Vater- oder kor-
rigierendes Méannerbild einen festen Platz im Heim-
alltag einnehmen konnten.

Aus den zirka 16 jugendlichen Méidchen im Alter
zwischen 16 und 21 Jahren wurden zwei Gruppen
gebildet. Beide werden kotherapeutisch gefiihrt:
je durch einen herangezogenen mainnlichen Thera-
peuten und je einer Heimleiterin. Die Teilnehmer-
zahl von acht Méidchen ist ideal. Die beiden Ge-
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