Altersleitbild
Risch

Leitbild und

Schlussbericht der Projektgruppe zu Handen des Gemeinderats

Februar 2007



Inhaltsverzeichnis

Yorwort

1 IST-Aufnahme

1.1 Demografie

1.2 Bestandesaufnahme

1.3 Resultate Gemeindethermometer

1.4 Ergebnisse Open Space-Veranstaltung

2 Leitsdtze und Ziele

Grundsatze

Gesundheit

Information, Koordination, Partizipation

Dienstleistungen

Mobilitat

3 Priorisierte Massnahmen

3.1 ***Hohe Prioritat: 16 Massnahmen

3.2 ** Mittlere Prioritat: 5 Massnahmen

3.3 * Geringe Prioritat: 1 Massnahme

4 Mitwirkende

Anhang

12
16
18
19
20
22
27
28
29
29
30
31

32

33



Vorwort 1

Vorwort

Das Altersleitbild der Gemeinde Risch von 1990 beinhaltet eine umfassende Uber-
sicht Uber die bestehenden und neu zu schaffenden Angebote und Dienstleistun-
gen in der Gemeinde Risch. Vorgeschlagen wurden unter anderem Massnahmen
zur ambulanten Grundversorgung, zu Animation und zu Wohnformen im Alter.
Diese Massnahmen wurden in wesentlichen Teilen verwirklicht und die Ziele er-
reicht. Beispiele: Eroffnung des Alterszentrums Dreilinden, Schaffung des Spitex-
Stutzpunktes Risch-Rotkreuz, Realisierung von 24 alters- und behindertengerech-
ten Wohnungen an der Waldeggstrasse, Erweiterung des Alterszentrum um sechs
Zimmer und zusatzlichen Raumen fur den Spitex-Stutzpunkt, Griindung der

Selbsthilfegruppe Aktive Senioren der Gemeinden Risch und Meierskappel usw.

Im gesamtschweizerischen Vergleich verzeichnet die Gemeinde Risch ein uber-
durchschnittliches Bevolkerungswachstum und weist gleichzeitig eine relativ jun-
ge Bevolkerungsstruktur aus. Diese Entwicklung halt auch in den nachsten Jahren
weiterhin an. Risch steht an der Schwelle, eine Stadt zu werden. Die neuesten
Erkenntnisse zeigen auf, dass sich der Anteil der Senioren in unserer Gemeinde in
10-15 Jahren verdoppelt haben wird. Die gegenseitige Wertschatzung zwischen

»Jungen“ und , Alten* erhalt dabei eine wachsende Bedeutung.

Heute ist es selbstverstandlich, den eigenen Haushalt so lange wie moglich und
moglichst selbstandig zu fiihren, selbst bis ins hohe Alter. Ambulante Pflegeleis-
tungen sowie Haushalthilfen ermoglichen und erleichtern dies. Die Forderung und
Schaffung von sozialen Netzen sowie generationeniibergreifende, soziale Kontak-
te verhindern eine drohende Vereinsamung oder Verwahrlosung. Sie motivieren
und befahigen, auch im Rentenalter ,aktiv® zu bleiben. Altersgerechte Wohnfor-
men in zentraler Lage runden diese Lebensqualitat ab. Es Uberrascht deshalb
nicht, dass das Altersleitbild 2006 gerade auch in diesen Bereichen hoch priori-
sierte Massnahmen vorschlagt: Praventionsprojekte, Ausbau Spitex-Angebote, In-
formationsgefasse, AltersbeauftragteR, Vertretung der Senioren, Altersraumpla-

nung in der Ortsplanung usw.



Vorwort 2

Ich bin Uberzeugt, dass die Umsetzung der verschiedenen Massnahmen und die
damit verbundene Zukunftsplanung und -gestaltung das Zusammenleben in unse-
rer Gemeinde nachhaltig pragen werden. Es ist deshalb unerlasslich, das bisher
Erreichte zu halten und mit grossem Elan auch neue Massnahmen anzupacken und
umzusetzen. Nutzen wir deshalb die zur Verfiigung stehende Zeit, uns auf die

neue Situation vorzubereiten.

Dorothea Wattenhofer-Reichardt, Gemeinderatin

Abteilung Soziales/Gesundheit

Rotkreuz, Januar 2007



Vorwort 3

Vorgehen

Die Projektgruppe (siehe Mitwirkende auf Seite 32) erarbeitete unter der Leitung
von Dorothea Wattenhofer, Hans-Peter Fahndrich und Richard Zisli an neun Sit-
zungen zwischen Januar 2006 und Januar 2007 das Altersleitbild samt Massnah-
menpaket. Bei zwei Gelegenheiten wurde die Kerngruppe einberufen und in Un-

tergruppen wurden spezifische Themen vorbereitet oder vertieft.

Die Medien berichteten im Verlaufe des Leitbildprozesses wiederholt Giber den
Projektfortschritt.

Die Projektgruppe konstituierte sich am 11. Januar 2006.

11. Januar 2006 Projektstart
24. Juni 2006 Open Space-Veranstaltung fur die Bevolkerung
31. Januar 2007 Vom Gemeinderat zur Kenntnis genommen

Der externe Begleiter der Arbeitsgruppe sorgte fir eine methodische Vorgehens-

weise sowie die fachliche Richtigkeit und verfasste den Schlussbericht.

Als Erstes erhob die Projektgruppe den IST-Zustand. Anschliessend erarbeitete sie
an einer offentlichen Veranstaltung gemeinsam mit Interessierten Zukunftsmodel-
le. Aus den Fakten und den geausserten Anliegen der Bevolkerung leitete sie die

Leitsatze und Massnahmen ab.
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1 IST-Aufnahme

1.1 Demografie

1.1.1 Auslanderanteil

Alterspyramide nach Herkunft Risch

Alterspyramide nach Herkunft; Grunddaten per 31.12.05 zur Verfigung gestellt von der Gemeinde
Risch.
Zsli Projekt- und Organisationsberatung Cham, Mai 2006. n = 8630

Schweizerinnen (gelb) + Auslanderinnen (grun)

= Total in der Gemeinde Risch.

Der bedeutende Auslanderanteil lasst sich anschaulich aus den griinen Werten ab-
lesen. Alterspolitisch macht sich dieser zurzeit noch wenig bemerkbar. Es besteht
Ungewissheit darliber, wer davon im Alter in der Gemeinde Risch bleiben wird

bzw. mit wie vielen Heimkehrern zu rechnen ist.
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1.1.2 Altersaufbau

Alterspyramiden Schweiz und Risch

Alterspyramiden CH und Risch im Vergleich; Grunddaten per 31.12.05 zur Verfigung gestellt von der
Gemeinde Risch und vom Bundesamt fur Statistik (2004). Alle Einwohner inkl. Auslédnder.
Zusli Projekt- und Organisationsberatung Cham, Mai 2006.

Lesebeispiel 61jahrige Frauen:

rot = Anteil Schweizer Bevolkerung

Der Vergleich des Altersaufbaus von Risch mit demjenigen der gesamten Schweiz
(beide inkl. Auslander) zeigt sehr anschaulich, wie jung die Gemeinde ist. Im obe-
ren Drittel ab Pensionierungsalter ist der Einwohneranteil deutlich kleiner als im
Landesdurchschnitt. Wahrend dafir im Erwerbsalter die Anteile uberdurch-
schnittlich sind, sinken sie bei den Schulpflichtigen wieder darunter. Und schon
zeichnet sich wieder bei den Jiingsten eine weitere Veranderung in Richtung

mehr Kinder ab.
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Im Zusammenhang mit der Alterspolitik der Gemeinde Risch ist natirlich das alte-
re Segment von Bedeutung. Der schleichende Ubergang von einem unter- zu ei-
nem uberdurchschnittlichen Anteil kann bildhaft mit ,,Ruhe vor dem Sturm“ um-

schrieben werden.

1.1.3 Bevolkerungsentwicklung

Bevélkerungsfortschreibung (ohne Wanderung) Risch
ausgewdhlte Altersgruppen der Uber 50jéhrigen Bevélkerung linear
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4 ZGPlan 65-79

1000 A

800

600 1
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2005 2010 2015 2020

Ausgewdhlte Altersgruppen; Grunddaten per 31.12.2005 zur Verfigung gestellt von der Gemeinde Risch und dem
Kanton Zug. Alle Einwohner von Risch inkl. Auslénder, ohne kinftige Zu- und Abwanderung.

Zisli Projekt- und Organisationsberatung Cham, Mai 2006.

ZG Plan = Planungsgrundlage des Kantons Zug fir Risch bis 2015. Basis = Volkszdhlung 2000. Daten enthalten z.T.
Wanderung (kohortenspezif. Szenario inkl. hohe Rickkehrquote von Ausléndem). Deshalb leicht geringere Zunahme..

Die Sterblichkeit ist neben der Wanderung die wesentliche Einflussgrosse fur die
Bevolkerungsentwicklung der alteren Generationen. Eine Fortschreibung berech-
net - ausgehend von der heute in der Gemeinde Risch lebenden Bevolkerung und

der Sterblichkeit im Landesdurchschnitt - die kinftige Entwicklung.

Abweichend davon sind als rotes Dreieck und als gelbes Quadrat Werte eingefiigt
worden. Sie beschreiben die demografischen Berechnungen des Kantons Zug aus
dem Jahre 2004. Die Werte des Kantons fallen insbesondere bei den jlingeren Al-
ten etwas tiefer aus als die reine Fortschreibung. Dies ist darauf zuriickzufuhren,
dass in ihnen die Wegwanderung alterer Auslander enthalten ist und weil noch
nicht die effektiven Zahlen 2005, sondern die Volkszahlung 2000 fiir die Grundda-
ten verwendet wurde. Ein Auszug aus dem Bericht des regierungsratlichen Be-

richts findet sich im Anhang.
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Bemerkenswert ist, dass in den kommenden 15 Jahren im Segment der alteren

Seniorinnen und Senioren' ab 80 noch keine wesentliche Veranderung stattfindet.

Hingegen machen sich die jlingeren Senioren zwischen 65 und 79 bereit. Unab-

hangig von der Berechnungsart ist hier bereits in den nachsten zehn Jahren mit

einer eindrucklichen Verdoppelung bei der Anzahl jlingerer Senioren zu rechnen.

1.1.4 Wanderung

Die im Zusammenhang mit den moglichen Heimkehrern erwahnte demografische

Veranderung kann sich auch in umgekehrter Weise zeigen. So ist eine Zuwande-

rung denkbar, wenn sich
beispielsweise der Dorfkern
Rotkreuz als attraktiver Ort
fur die Zeit nach der Pensi-

onierung entwickelt.

Eine vertiefte Untersu-
chung der heutigen Wan-
derung Uber die letzen Jah-
re zeigt kein einheitliches
Bild: In einem Jahr gibt es
per Saldo mehr Zuwande-
wieder

rer, im anderen

mehr Abwanderer.

65 - 79 jahrige

Jahr Jahrgange zu

2001 1922 - 1936 7
2002 1923 - 1937 7
2003 1924 - 1938 20
2004 1925 - 1939 4
2005 1926 - 1940 4
2006 1927 - 1941 12

Wanderung Risch 2001-2006 (Saldo)

2002
2003 2004

2005

Daten per 31.12.2005 zur Verfigung gestellt von der Gemeinde Risch.
Zusli Projekt- und Organisationsberatung Cham, Februar 2007.

weg

-14

-13

-12

80-jahrige und alter

Jahrgange zZu weg
1901 - 1921 1 -2
1902 - 1922 6 -1
1903 - 1923 4 -1
1904 - 1924 2 -0
1905 - 1925 0 -4
1906 - 1926 1 -3

! Senior/Seniorin: Der Einfachheit halber wird im Altersleitbild vorzugsweise der Begriff

»oenioren® verwendet. Immer sind dabei beide Geschlechter gemeint.
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1.1.5 Fazit Demografie

Es besteht Grund zur Annahme, dass sich die Zahl der jungen Senioren innert
zehn Jahren verdoppeln wird. Mit hoher Wahrscheinlichkeit werden mit steigen-
der Attraktivitat des Zentrums (u.a. dank spezifischem Wohnangebot im Zentrum)

mehr Senioren aus den Dorfschaften und Randlagen von Rotkreuz zuwandern.

Bei der Generation der 80jahrigen und Alteren ist in der Gemeinde Risch ab ca.

2020 mit einer sprunghaften Zunahme ihrer absoluten Zahl zu rechnen.

Die Wanderung der Rischer Auslander im Alter fallt in den nachsten 20 Jahren

mengenmassig noch nicht ins Gewicht.

1.2 Bestandesaufnahme

Die Mitglieder der Projektgruppe inventarisierten in Untergruppen samtliche al-

tersrelevanten Angebote (detaillierte Zusammenstellung siehe Anhang).

Folgende Themenschwerpunkte hatte die Projektgruppe festgelegt:

Gesundheit und Entlastung

e Information, Koordination, Partizipation
e Wohnen

¢ Dienstleistungen

e Mobilitat

1.2.1 Gesundheit (Details siehe jeweils im Anhang)

Die Gesundheitsangebote in der Gemeinde Risch sind umfassend. Von der Bevol-
kerung der Gemeinden Risch und Meierskappel wurden in jlingster Zeit vor allem
die GARiM-Veranstaltungen positiv wahrgenommen (GARiM = Gesund Altern in
Risch und Meierskappel). Das vom Kanton Zug unterstiitzte Projekt dient im wei-
testen Sinne der Pravention. An Veranstaltungen erhielt die interessierte Offent-
lichkeit 2005 und 2006 Informationen zum Thema Gesundheit im Alter. Personen
uber 65 Jahre konnten einen Gesundheitsbericht anfordern samt anschliessender
kostenloser Gesundheitsberatung zu Hause. Vom Angebot wurde rege Gebrauch
gemacht, die Veranstaltungen wurden sehr gut besucht. Das Projekt wird ab

Sommer 2007 um weitere 3 Jahre verlangert.
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Die Versorgungssituation bei der ambulanten Pflege und den Hausarzten ist als
gut zu bezeichnen. Die Spitexorganisationen im Kanton Zug prifen derzeit eine
intensivere organisatorische Zusammenarbeit. Dies wird sich auch auf die Spitex
Risch-Meierskappel auswirken. Auch in Zukunft ist ein Leistungsauftrag der bei-
den Gemeinden Risch und Meierskappel an die Spitex vorzusehen (Spitex siehe

auch weiter unten: Wohnen).

Der Entlastung pflegender Angehoriger dient das Tagesheim im Pflegezentrum
Baar. Die Gemeinde Meierskappel anerkennt seit 1. Juli 2006 die Leistung pfle-
gender Angehoriger mit einem finanziellen Beitrag (gegenwartig max. Fr. 25 pro
Tag). Eine vergleichbare Losung ist fur Risch zu prufen. Eine Entlastung nachts

(Nachtklinik) fehlt zurzeit im ganzen Kanton Zug.

1.2.2 Information, Koordination, Partizipation

Dank den vielfaltigen Angeboten der Selbsthilfegruppe Aktive Senioren Risch-
Meierskappel sowie der Pro Senectute Kanton Zug wird es Senioren in der Ge-
meinde Risch leicht gemacht, am gesellschaftlichen Leben teil zu nehmen. Die
meisten Angebote der Pro Senectute Kanton Zug werden zu Recht regional in Zug
angeboten. Der Besuch flir weniger mobile Seniorinnen und Senioren wird da-
durch allerdings erschwert oder gar unmaoglich. Um diese Gruppe nicht systema-
tisch auszuschliessen, ware es erwiinscht, dass die Pro Senectute spezifische An-

gebote in die Gemeinden tragen wiirde.

Die Informationen Uber Veranstaltungen sind als Agenda-Beilage im monatlichen
Newsletter ,,Gmeind Risch“ gedruckt und online verfiigbar. Ahnlich kompakte In-
formationen lber die Dienstleistungsanbieter werden vermisst. Es existiert aber
ein Link auf das gut nachgefiihrte kantonale Sozialverzeichnis. Die Fachleute er-
leben den Datenschutz oft als ubertrieben und hinderlich, beispielsweise beim

Organisieren von Geburtstagsbesuchen.

Die Gemeinde beabsichtigt, der neuen Kommission Soziales/Gesundheit einen
Leistungsauftrag zu erteilen. In diesem Auftrag sollten Anliegen von Senioren
ausdrticklich berlicksichtigt werden. Die Fachlichkeit wird dadurch sichergestellt,
dass die Kommission ihre Inputs von einem noch zu schaffenden Fachausschuss Al-

ter erhalt.
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Ein Handlungsbedarf besteht bei der Koordination der Angebote, um so Liicken

schneller zu erkennen und Doppelspurigkeiten besser vermeiden zu konnen.

Grundsatzlich - insbesondere aber im Zusammenhang mit dem Thema Koordinati-
on - soll nach Ansicht der Projektgruppe nicht zu gemeindlich, sondern eher regi-

onal gedacht werden.

1.2.3 Wohnen

Das Alterszentrum Dreilinden steht den Gemeinden Risch und Meierskappel ge-
meinsam zur Verfugung. Risch verfiigt Uber 85% der 56 Heimplatze. Gemass der
kantonalen Planung stehen dariiber hinaus Platze in den Heimen mit regionalem
Leistungsauftrag zur Verfugung (Pflegezentrum Ennetsee, Gerontologisches Kom-

petenzzentrum Baar, Tagesheim Baar).

Andere Wohnangebote wie z.B. Pflegewohngruppen, betreutes Wohnen oder z.B.
spezifische Angebote flir demente Personen existieren in der Gemeinde Risch

nicht. Hingegen gibt es 24 Alterswohnungen an der Waldeggstrasse 28.

Das Alterszentrum Dreilinden war 1991 als Heim fur rustige bis pflegebedurftige
Menschen eroffnet worden. Weglaufgefahrdete Menschen mit einer Demenzer-
krankung konnen nicht aufgenommen werden. Noch bis vor kurzem lautete die
Devise, moglichst nur Personen aufzunehmen, die nur leichte bis mittlere Pflege
benodtigen. Wie viele andere Kantone hat auch der Kanton Zug in jlingerer Zeit
einen Philosophiewechsel vollzogen, und Senioren sollen moglichst spat in ein
Heim eintreten. Rein quantitativ wirde das verfiigbare stationare Angebot damit
vorlaufig ausreichen. Doch was heute reicht, kann bereits morgen nicht mehr ge-
nugen. Und was fur den Kanton Zug zutrifft, trifft flr Risch in erhohtem Masse zu:
Das Bevolkerungswachstum der letzten Jahrzehnte lasst erwarten, dass die Nach-
frage nach stationaren Angeboten nach ca. 2020 sprunghaft ansteigen wird (siehe
auch demografische Ergebnisse). Falls der in einigen Jahren zu erwartende Nach-
frageanstieg mit einem Heimbau befriedigt werden soll, hatte dies schon bald
Konsequenzen. Heimprojekte haben oft eine Vorlaufzeit von 10 oder mehr Jah-
ren. Das bedeutet, dass bereits zu einem friuhen Zeitpunkt der quantitative aber
auch der qualitative Bedarf abzuklaren ist, damit die Bevolkerung (wegen der be-
notigten Landreserven) und der Kanton (wegen der Planung der Heimliste) vom

bevorstehenden Bedarf liberzeugt werden konnen.
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Das Wohnen zu Hause setzt eine erfolgreiche Pravention voraus (siehe auch oben:
Gesundheit). Werden Pflege und Unterstiitzung benotigt, kommt auch die Spitex
zum Zuge. lhr Angebot misste fiir diesen Zweck noch ausgebaut werden (z.B.

Versorgung auch nachts).

1.2.4 Dienstleistungen

Die Erhebung der Dienstleistungen des taglichen Bedarfs zeigt ein gemischtes
Bild: Wahrend in Rotkreuz praktisch alles verfugbar ist, was zum taglichen Leben
benotigt wird, fehlen diese Angebote in den Dorfschaften Risch, Buonas und
Holzhausern weitgehend. Es tauchen in diesem Zusammenhang folgende strategi-

sche und politische Grundsatzfragen auf:

e Sollen vor Ort Laden geschaffen werden oder ware es nachhaltiger, die Ver-
sorgung uber Transportangebote und den Ausbau der Nachbarschaftshilfe zu
losen?

¢ Wie weit kann es Aufgabe der Gemeinde sein, Dienstleistungsangebote in den
Dorfschaften sicherzustellen?

Zur ersten Frage: Einkaufen hat neben der Versorgung auch einen sozialen As-
pekt. Wer in Buonas, Risch und Holzhausern wohnt, fahrt nach Rotkreuz zum Ein-
kaufen, wo man sich auch trifft. Wer sich ein Eigenheim in den genannten Ort-

schaften kaufte, war sich dessen meistens schon beim Kauf bewusst.

Werden heutige Automobilisten dereinst auf den OV umsteigen, wenn es mit dem
Auto nicht mehr geht? Die Projektgruppe bezweifelt, dass jene, die sich nicht
schon vorher an die Nutzung des OV gewohnt haben, dereinst umsteigen werden.
Vermutet wird, dass diese Personengruppe im Alter eher ins Zentrum nach Rot-

kreuz umziehen wird.

Zur zweiten Frage: Angebote des taglichen Bedarfs ausserhalb des Zentrums wie
Bringdienst oder Kleinladen liegen nicht in der Verantwortung der Gemeinde und
mussen daher nicht von der Gemeinde aktiv gefordert werden. Falls sich dereinst
ein Bedarf zeigen sollte, ware das fiur die Gemeinde der Zeitpunkt, sich von Fall
zu Fall zu entscheiden. Es gibt bei diesem Thema einen Bezug zum Thema Mobili-

tat (zum Zentrum gelangen, Bringdienste).
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1.2.5 Mobilitat, offentlicher Verkehr

Bereits heute sind die Aussenweiler mit dem OV erschlossen. Diese Vernetzung
noch weiter auszubauen ist zwar ein Wunsch, doch wird er als schwer realisierbar
eingeschatzt. Es wird daran erinnert, dass das Mitfahrsystem ,,CARLOS“ auch
schon einmal in die Uberlegungen einbezogen worden ist. Die hohen Kosten fiir
die jeweilige Rufsaule hatten aber dazu gefuhrt, dass die Idee schnell wieder be-
graben worden sei (CARLOS ist auch eher fur diinn besiedelte Gebiete ohne jeden
OV geeignet). Hingegen ware das von der ZVB in einzelnen Quartieren im Kanton

Zug eingesetzte Angebot priufenswert.

Die Projektgruppe geht tendenziell davon aus, dass die Bewohner der Dorfschaf-
ten Risch, Buonas und Holzhausern mehrheitlich mit dem eigenen Auto unterwegs
sind und bei Bedarf eher nach Rotkreuz umziehen wiirden als auf den OV umzu-

steigen.

1.3 Resultate Gemeindethermometer

Senioren beurteilen die Gemeinde zum Teil erheblich anders als der gesamte
Durchschnitt der Bevolkerung. Dies ergibt die reprasentative Umfrage mit dem
Gemeinde-Thermometer (cultur prospectiv, im Auftrag der Quint AG, Cham). Das
Gemeinde-Thermometer wurde 2006 zum ersten Mal in Risch eingesetzt. Fir das
Altersleitbild wurden drei Aspekte herausgegriffen, welche aus der Sicht der 65-

Jahrigen und Alteren analysiert wurden:

e die Angebotsmangel
e die Informationskanale

e die Heimatanker

1.3.1 Angebotsmangel

Das Gemeinde-Thermometer kann an dieser Stelle nicht ausfuhrlich beschrieben
werden. So viel zum Thema Angebotsmangel: Das Instrument erfasst unter ande-
rem, wie gut es aus Sicht der Befragten den aufgelisteten 27 Angeboten, Einrich-
tungen und Moglichkeiten gelingt, die Bedirfnisse zu erfullen. Die finf Unter-
schiedlichsten sind auf den beiden Grafiken auf der folgenden Seite zu sehen: zu-

erst die Sicht der gesamten Bevélkerung, dann die Sicht der Alteren.
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Durchschnitt alle Jahrgange, ganze Gemeinde

Angebote Shopping I [

Griinden eines eigenen Betriebes I [

Unterstiitzung sozialer Hartefalle [ [

Feste, Anlasse |LI

Angebotsmangel

Spitex ‘ ‘ |

O mangelhaft| ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
0%  20%  40%  60%  80%  100%

O genligend
O sehr gut Anteil

Quelle: Gemeinde-Thermometer® cultur prospectiv, Ziirich im Auftrag der Quint AG, Cham.
Bericht Januar 2007 und Zusatzabklarungen Februar 2007.

Meinung 65+, ganze Gemeinde

.gn Angebote Shopping | | J
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Quelle: Gemeinde-Thermometer® cultur prospectiv, Zirich im Auftrag der Quint AG, Cham.
Bericht Januar 2007 und Zusatzabklarungen Februar 2007.

Die altere Generation nimmt die Bedirfnis-Erfiillung insgesamt positiver wahr
(grin = sehr gut). Ganz besonders fallt dies bei den Festen/Anlassen sowie bei
der Spitex auf. Fur die IST-Aufnahme im Rahmen des Altersleitbildes kann dies so
interpretiert werden, dass die Leistungen der Spitex als gut wahrgenommen wer-
den und zu halten sind. Die altere Bevolkerung schatzt die in Risch organisierten

Feste und Anlasse, welche einen wichtigen Beitrag zur Integration leisten..
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1.3.2 Informationskanale

Interessant fiir die Gemeinde ist es zu wissen, wo sich die Senioren informieren.
Auch hier war es aufschlussreich, die erfassten Daten des Gemeinde-Thermo-

meters aus der Sicht der Senioren zu untersuchen.

Informationskanale

Aushange, Anschlage
Gemeinde I

Internet

"Gmeind Risch” I

Informationsschalter

Informel: daheim, I
Bekannte

O 1./2. Nennung 65+

O 1./2. Nennung alle

Gemeindeversammlung

| | | | | | | | \
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Quelle: Gemeinde-Thermometer® cultur prospectiv, Zirich im Auftrag der Quint AG,
Cham. Bericht Januar 2007 und Zusatzabklarungen Februar 2007.

Sehr gute Beachtung findet sowohl bei der Gesamtbevolkerung wie bei den Senio-
ren die ,,Gmeind Risch“. Aushange und Anschlage der Gemeinde werden von den
Senioren gerne als Informationskanal genutzt. Haufiger als die Gesamtbevolke-
rung sehen die Senioren die Gemeindeversammlung als Informationskanal. Weni-
ger beachtet werden dagegen der Informationsschalter und das Internet. Dies
entspricht dem heutigen Informationsverhalten. Ganz anders wurde an der Open
Space-Veranstaltung (siehe ,,Ergebnisse Open Space-Veranstaltung® ab Seite 16)
das zukiinftige Verhalten eingeschatzt, denn die Senioren wiinschten dort mit

hoher Prioritat eine Senioren-Plattform im Internet.

Die Zufriedenheit mit den Informationsangeboten ist Ubrigens nicht vom Alter ab-

hangig: 50% der Senioren beurteilten sie als sehr gut (Gesamtbevolkerung: 49 %).
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1.3.3 Heimatanker

Gemessen wurden 14 so genannte Heimat-Anker. Fur eine genaue Beschreibung
des Begriffs sei an dieser Stelle auf den Bericht zum Gemeinde-Thermometer
verwiesen. Es geht letztlich darum, was Risch anziehend macht, was einen daran

hindert, wegzuziehen oder was daflir sorgt, dass man lieber wegziehen wiirde.

Heimatanker: Bremsung Wegzug
0 5 10 15 20 25

Soziale Einbindung ] ‘ I

Vertraute Kultur ]

Gemeinsame Herkunft 1 ‘

Siedlungsbild 1 ‘

Offentliches Klima ]

Vielfalt, Offenheit 1

Freirdume am Ort

Freizeitangebot

Nachbarliche Kontakte L ]

Kontakte zu Freunden T ]

Einmaligkeit der Landschaft

1 O Bremsung Wegzug 65+
Riickzugsmdglichkeiten :l:l
| O Bremsung Wegzug alle

Sicherheit |
Nahe zur Familie :'——|

Erreichbarkeit der Zentren — 1

Arbeitsmdglichkeiten [ 1

Quelle: Gemeinde-Thermometer® cultur prospectiv, Zirich im Auftrag der Quint AG,
Cham. Bericht Januar 2007 und Zusatzabklarungen Februar 2007.

Die vertraute Kultur ist fur die Senioren der Hauptgrund, der sie bremst, wegzu-
ziehen. Zweitwichtigster Grund ist das offentliche Klima, das sehr positiv wahr-
genommen wird. Grosse Unterschiede zwischen der Gesamtbevolkerung und den
Senioren sind auszumachen. Die ,Erreichbarkeit der Zentren* und ,,Arbeitsmog-
lichkeiten* tendieren bei der Gesamtbevolkerung nach Null, nicht so bei den Se-
nioren. Aus alterspolitischer Sicht ist die Mobilitat ein wichtiges Gut, was sich ge-

rade bei der Erreichbarkeit der Zentren zeigt.
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Die ,,Zufriedenheit mit dem Wohnort*“ - der zweite Heimatanker - wurde eben-
falls durchleuchtet. Er aber ist im Alter nicht hoher als in der Gesamtbevolke-
rung. Der dritte untersuchte Heimatanker mit der Bezeichnung ,,halt mich* zeigt
bei den Senioren vor allem hohere Werte. Die Rangfolge unterscheidet sich aber
nicht signifikant von der Gesamtbevolkerung. Fur beide stehen die Erreichbarkeit
der Zentren, die Einmaligkeit der Landschaft und die Sicherheit an erster Stelle,

wenn es darum geht, was einen halt.

1.4 Ergebnisse Open Space-Veranstaltung

Die Open Space-Veranstaltung vom 24. Juni 2006 in den Raumen der Musikschule
diente dazu, die betroffene und interessierte Bevolkerung von Risch in den Al-
tersleitbildprozess einzubeziehen. Diese Form wurde gewahlt, weil sie in der
Gemeinde Risch bereits bei friiheren Projekten erfolgreich eingesetzt worden ist
und weil sie es erlaubt, eine grossere Anzahl von Personen aktiv teilnehmen zu
lassen. Der Aufmarsch war trotz einer Panne bei der Pressemitteilung gut, aber
doch geringer als von GARiM-Veranstaltungen gewohnt. Konkurrenzierende Veran-
staltungen gab es an diesem Samstag - ausser der Fussball-WM - nicht. Die grosse
Hitze machte aber doch verschiedentlich zu schaffen und liess wohl den einen
oder die andere einem Bad im Zugersee gegenuber der etwas trockeneren Leit-

bildentwicklung den Vorzug geben.

Die Workshops wurden von den
Mitgliedern der Projektgruppe
geleitet. Die bekannten
Themenfelder wurden von den
Teilnehmenden erweitert um
,svernetzung“, ,Sicherheit®,

,Demografie®.

Die Resultate zeigten deutliche
Trends auf, die in die
Erarbeitung der Leitsatze und
Massnahmen eingeflossen sind

(die detaillierten Workshopprotokolle sind im Anhang zu finden).

Von besonderem Interesse war die Prioritatensetzung der Teilnehmenden.
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Die Punktevergabe zeigte folgendes Resultat:

Gesundheit + Entlastung

Punkte Rang
20 3

Information, Koordination, Einbettung,

Finanzen
Wohnen
Dienstleistungen
Mobilitat
Vernetzung
Demografie
Sicherheit

20
24
0
10
26
2
3

O N = U1l OON W

Eine Analyse der Inhalte der
am starksten gewichteten
Themen ergibt folgende

Resultate:

Das mit 26 Punkten am
starksten gewichtete Thema
,svernetzung“ war von den
Teilnehmenden selber einge-
bracht worden. Im Mittel-

punkt dieses Themas stehen

Fragen der Vernetzung der alteren Generation via Internetanschluss. Die Teil-

nehmenden winschten explizit eine Senioren-Site. Der Vollstandigkeit halber

wurde aber auch darauf hingewiesen, dass die Vernetzung auch ,,offline* im per-

sonlichen Kontakt zu geschehen habe.

Fast gleich hohe Prioritat hatte fur die Teilneh-

menden mit 24 Punkten das Thema ,Wohnen*.

Die Themenvielfalt reichte von der Alters-

durchmischung in Siedlungen Uuber die ver-

schiedenen Wohnformen im Alter bis zum

Bedarf an Heimplatzen.

Gleichauf lagen die nachsten beiden Themen: ,,Gesundheit und Entlastung“ sowie

die Sammelgruppe ,,Information, Koordination, Einbettung, Finanzen“.
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Wie die Projektgruppe beurteilten auch die Teilnehmenden am Open Space die in
Meierskappel eingefiihrte finanzielle Anerkennung flir pflegende und betreuende
Angehorige positiv und wiinschten sich fir Risch eine vergleichbare Losung. Wei-
tere Themen waren der Ausbau der Spitex, die Gesundheitsvorsorge (insbesonde-
re die Fortfuhrung von GARiIM) und ein flachendeckender Notruf. Nicht zuletzt

wurde die Schaffung eines Ferienzimmers im Alterszentrum gewunscht.

Die Information und Koordination der verschiedenen Dienstleistungen wird aus
Sicht der Seniorinnen und Senioren nicht als optimal wahrgenommen. Als Lo-
sungsansatze wurde u.a. eine altersbeauftragte Person genannt. Ein weiterer

Schwerpunkt sind aus ihrer Sicht die Finanzen.

Weniger stark gewichtet wurde das Thema Mobilitat. Das heutige Angebot wird
im Allgemeinen als gut bezeichnet, der schwache Anschluss von Buonas und Risch
zur Kenntnis genommen. Eine systematische Bedarfsanalyse wirde hier mehr Auf-

schluss geben.

Die weiteren Themen erhielten kaum noch Punkte (De-

tails siehe Anhang):

e Dienstleistungen = top

e Sicherheit = keine Feststellungen, lediglich eine
Frage

e Demografie = Thema Kultur-Entwicklung).

2 Leitsatze und Ziele
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Grundsatze

Regional denken, lokal leben
Lebensraum flir alle Generationen
Integration, Partizipation und Prdvention

Anliegen und Bediirfnisse der dlteren Generation sowie die demografische Ent-
wicklung fliessen laufend in die Raumplanung und Koordination der Dienstleis-

tungen ein

Verantwortliche Behérde fiir die strategische Altersplanung ist definiert

Ziele
Das Leitbild ist aktuell und wird umgesetzt.

Massnahmen

1. Verantwortliche Stelle/Person oder verantwortliches Gremium, das die

Umsetzung des Leitbildes sicherstellt bezeichnen
Zustandigkeit: Abteilung Soziales/Gesundheit
2. Uberpriifung der Aktualitit des Altersleitbilds in 8 Jahren

Zustandigkeit: Abteilung Soziales/Gesundheit
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Gesundheit

Selbstverantwortliches Handeln und Eigeninitiative werden unterstiitzt

Seniorlnnen finden bei Bedarf in der Ndhe ambulante oder stationdre Pflege und

Betreuung

Ziele
Das Gesundheitsbewusstsein und Pravention werden gefordert

Gesundheit und Wohlbefinden mit Rucksicht auf die Selbststandigkeit und Indivi-

dualitat erhalten.

Die Lebensqualitat im Alter wird verbessert.

Der soziale Kontakt wird gefordert.

Die Gesundheit im Alter wird verbessert.

Die Pflegebedurftigkeit wird reduziert/verzogert

Die ambulante medizinische Betreuung wird gefordert

Der Pflegebedarf (objektiviert nach medizinischer und sozialer Indikation) wird

abgedeckt.

Die individuellen stationaren Aufenthalte/Behandlungen werden optimiert und

dadurch die Kosten kontrolliert.

Massnahmen (Prioritdt = *** hoch, ** mittel, *gering)

1. ** GARIM (Praventive Hausbesuche) institutionalisieren, Fragebogen perio-

disch versenden. Prifen, wer GARIM kiinftig durchfiihrt.
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2. *** Projekt ,Spitex hat Zukunft - Zukunft Spitex Kt. Zug“ mittra-
gen/unterstiitzen, insbesondere Ausbau des Angebots (mehr Kontinuitat
der Bezugsperson in der Pflege und Betreuung, zeitliches Angebot rund
um die Uhr).

3. ** Angebote fur Seniorinnen und Senioren zur Erhaltung der korperlichen
und geistigen Gesundheit aufbauen und bestehende Angebote unterstit-

zen

4. * Mahlzeitendienst optimieren.

Massstab

1. Gute Auslastung der eigenen Pflegekapazitat durch Einheimische mit BESA >=2.
2. Mindestens 3 offentliche GARIM-Veranstaltungen/Jahr

3. Die Beteiligung an GARIM-Veranstaltungen nimmt zu.

4. Benutzeranzahl Mahlzeitendienst
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Information, Koordination, Partizipation

Angebote sind allen zugdnglich
Information zum Thema Alterwerden ist allen zugdnglich

Seniorlnnen wirken bei politischen Entscheidungen mit

Ziele

Seniorinnen haben Zugang zu umfassenden Informationen uber spezifische Ange-

bote und Dienstleistungen.

Massnahmen

5. *** Senioren-Site erstellen und bewirtschaften mit Links auf Angebote, Hilfe-
stellungen und Beratungsangebote (spezielle Links zu Beratungsstellen

finanziellen Fragestellungen und zu medizinischen Themen)
6. *** Broschire erstellen (wie Beilage ,,Freizeitplatz® in ,,Gmeind Risch)
7. *** Funktion eines/einer Altersbeauftragte(n) definieren und einsetzen
8. *** Einsitz Seniorenvertretung in Kommission Soziales/Gesundheit

9. ** Prifen, wie der Einbezug von Senioren bei baulichen Vorhaben der Ge-

meinde, z.B. Verkehrssicherheit, gewahrleistet werden kann.
Massstab
5. Gemessene Anzahl Zugriffe auf Site.

6. Nachfrage nach Flyer.
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7. Auswertung der Erhebung von Dienststellen: ,,Wie sind Sie zu uns gekommen?“

in Bezug auf den/die Altersbeauftragte(n)
8. Einsitz ja/nein

9. Vorhandensein einer Abklarung mit Empfehlung und Antrag an den Gemeinde-

rat.
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Wohnen

Einen alten Baum verpflanzt man nicht!?

Art und Ort der Wohnangebote erleichtern im Alter

die Integration und Partizipation.

Das Wohn- und Dienstleistungsangebot erlaubt eine Wahl beziiglich Wohn- und
Lebensform fiir Senioren im Rahmen ihrer persénlichen und finanziellen Moglich-

keiten.

Ziele

Verfugbarkeit eines moglichst breiten Spektrums an altersgerechten Wohnmog-

lichkeiten.

Behorde setzt sich frihzeitig mit dem Wohnen im Alter auseinander und leitet

rechtzeitig die erforderlichen Schritte ein.
Langfristig ausreichende Verfligbarkeit von Pflegeplatzen

Bedurfnisse auf kantonaler Ebene sind angemeldet und fliessen in eine rollende

(regionale/kantonale) Pflegebetten-Planung ein

Es steht qualitativ/quantitativ genligend Kapazitat zur Pflege und Betreuung de-

menter Personen (regional/kantonal) zur Verfligung.

2 Dies wird von den meisten so verstanden, dass es ungiinstig sei, alte Menschen aus dem
angestammten Umfeld herauszureissen. Unausgesprochen steht dahinter, auch im Pflege-
fall moglichst in der eigenen Gemeinde bleiben zu konnen. Das starke Bild vom Baum
trifft den Sachverhalt aber nur zum Teil. Senioren, die es gewohnt sind, ihre Geschicke
selber in die Hand nehmen, nehmen sich nicht als passive Wesen wahr, die sich einfach
verpflanzen lassen. Auch kann es gute Griinde fiir einen Umzug geben: Vereinfachung der
Haushaltfihrung, Nahe zum Zentrum mit seinen Dienstleistungen und vielfaltigen Bezie-

hungsnetzen, Umzug in die Nahe der eigenen Kinder usw.
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Massnahmen

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

*hk

B3

*kk

B3

ke

ek

B3

*%

*%

Bedarfsgerechte mittel- und langfristige Planung von Kapazitaten an
Pflegebetten (stationar), abgeleitet von der kantonalen Pflegebettenpla-

nung.

Eingehen von Leistungsvereinbarungen zur Verhinderung von Versor-
gungs-Engpassen im Bereich Pflegebetten mit Leistungserbringern ande-

rer Standortgemeinden.

Durch politische Einflussnahme auf regionaler und kantonaler Ebene be-
wirken, dass die Interessen der Gemeinde Risch gewahrt werden bei der

Realisierung von Pflegeplatzen, insbesondere fir Demenzkranke.

Abschliessen bedarfsgerechter Leistungsvereinbarungen mit der Stiftung
Alterszentrum Risch/Meierskappel und/oder weiteren Partnern (Leis-
tungserbringern) bezuglich

o Pflegebetten

o Sicherstellen eines Anteils von Altersheimplatzen (BESA 0-1)

. Weiteren Wohn- und Betreuungs-Formen, z.B. Pflegewohnungen,
Betreutes Wohnen etc.

Sicherstellen geeigneter Landreserven durch Zonenplan/Nutzungsplanung

Integration der Altersraumplanung in die mittel- und langfristige Ortspla-

nung

Bedarf Pflegeplatze erheben und Investitionen ab 2010 mit NFA-

Finanzbedarf koordinieren
Prufen von Auflagen bei der Realisierung von Arealbebauungen

Prifen von Anreizen fir die Errichtung preiswerter Alterswohnungen,

z.B. durch eine Genossenschaft
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Massstab

10, 11, 12 Platzierung in Pflegeheimen anderer Gemeinden steigt nicht uUberpro-

portional an.

10, 11 Keine unzumutbar langen Wartefristen fir einen Heimeintritt (nicht langer

als 6 Monate Wartefrist fur dringende Falle).
11, 12 Notfalle konnen durch externe Platzierungen uberbriickt werden.

13 Es kann zeitgerecht, dem Bedarf entsprechend gebaut werden. Die Platze kon-

nen als bewilligte Pflegebetten gefuihrt werden.

14, 16 Es konnen bei Bedarf zentrumsnahe und gut erschlossene Altersinstitutio-

nen gebaut werden.

15 Moglichkeit zur Realisierung von altersgerechtem Wohnraum wird auch von

privaten Anbietern genutzt.

16 Leistungserbringer stellen bedarfsgerechte Dienstleistungen im Bereich Wohn-

formen im Alter zur Verfligung.

16, 17, 18 Es wird bedirfnisgerechtes Wohnen in der Gemeinde angeboten und

genutzt.
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Dienstleistungen

Dienstleistungen bilden einen wichtigen Beitrag im Zusammenleben in einer

Dorfgemeinschaft.

Ziele

Den Bedurfnissen von Senioren angepasstes Dienstleistungsangebot sicherstellen.

19. ** Mit Zonenplanung und Bauordnung ein Angebot an Dienstleistungen des

taglichen Bedarfs ermoglichen.
Massstab

19 Entsprechenden Zonen im Zonenplan konnen aufgezeigt werden. Die Bauord-

nung enthalt eine Aussage zum Dienstleistungsangebot des taglichen Bedarfs.
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Mobilitat

Eine lebendige und lebenswerte Gemeinde ist vernetzt;

der offentliche Verkehr leistet dazu einen wichtigen Beitrag

Ziele
Die raumliche Vernetzung in der Gemeinde soll weiter gewahrleistet sein
Dorfschaften sollen starker mit Zentrum Rotkreuz verknipft werden.

Durchgehend rollstuhlgangige Infrastruktur der Gemeinden.

20. *** Die gesetzlichen Moglichkeiten bezuglich Rollstuhlgangigkeit und Hinder-

nisfreiheit bei bestehenden Barrieren werden konsequent ausgeschopft.

21. ** Das Angebot des offentlichen Verkehrs wird den Bedlrfnissen angepasst
(Shuttlebus prufen).

Massstab

20, 21 Noch mehr Einwohner steigen auf den offentlichen Verkehr um.
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3 Priorisierte Massnahmen

Ausgehend von den Leitsatzen werden 22 Massnahmen auf drei Prioritatengrup-

pen verteilt. Die Prioritaten sind wie folgt definiert:

***Hohe Prioritat = langerfristige Wirkung, kann nicht sich selber Gberlassen wer-

den

** Mittlere Prioritat = mittelfristige Wirkung, kann teilweise sich selber uberlas-

sen werden

* Geringe Prioritat = wenig Wirkung, kann ganz sich selber Uiberlassen werden

3.1 ** Hohe Prioritat: 16 Massnahmen

1. GARIM (Praventive Hausbesuche) institutionalisieren, Fragebogen perio-

disch versenden. Prufen, wer GARIM kiinftig durchfihrt.

2. Projekt ,Spitex hat Zukunft - Zukunft Spitex Kt. Zug“ mittra-
gen/unterstutzen, insbesondere Ausbau des Angebots (mehr Kontinuitat der Be-

zugsperson in der Pflege und Betreuung, zeitliches Angebot rund um die Uhr).

3. Senioren-Site erstellen und bewirtschaften mit Links auf Angebote, Hilfe-
stellungen und Beratungsangebote (spezielle Links zu Beratungsstellen finanziel-

len Fragestellungen und zu medizinischen Themen)

4, Broschlire erstellen (wie Beilage ,,Freizeitplatz“ in ,,Gmeind Risch®)

5. Funktion eines/einer Altersbeauftragte(n) definieren und einsetzen

6. Einsitz Seniorenvertretung in Kommission Soziales/Gesundheit

7. Prufen, wie der Einbezug von Senioren bei baulichen Vorhaben der Ge-

meinde, z.B. Verkehrssicherheit, gewahrleistet werden kann.

8. Bedarfsgerechte mittel- und langfristige Planung von Kapazitaten an Pfle-

gebetten (stationar), abgeleitet von der kantonalen Pflegebettenplanung.
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9. Eingehen von Leistungsvereinbarungen zur Verhinderung von Versorgungs-
Engpassen im Bereich Pflegebetten mit Leistungserbringern anderer Standortge-

meinden.

10. Durch politische Einflussnahme auf regionaler und kantonaler Ebene be-
wirken, dass die Interessen der Gemeinde Risch gewahrt werden bei der Realisie-

rung von Pflegeplatzen, insbesondere fir Demenzkranke.

11. Abschliessen bedarfsgerechter Leistungsvereinbarungen mit der Stiftung
Alterszentrum Risch/Meierskappel und/oder weiteren Partnern (Leistungserbrin-

gern) bezuglich

. Pflegebetten
. Sicherstellen eines Anteils von Altersheimplatzen (BESA 0-1)
. Weiteren Wohn- und Betreuungs-Formen, z.B. Pflegewohnungen,

Betreutes Wohnen etc.

12. Sicherstellen geeigneter Landreserven durch Zonenplan/Nutzungsplanung
13. Integration der Altersraumplanung in die mittel- und langfristige Ortspla-
nung

14. Bedarf Pflegeplatze erheben und Investitionen ab 2010 mit NFA-

Finanzbedarf koordinieren

15. Die gesetzlichen Moglichkeiten beziiglich Rollstuhlgangigkeit und Hinder-

nisfreiheit bei bestehenden Barrieren werden konsequent ausgeschopft.

16. Zusatzliche Abklarungen und vertiefte Analyse der Ergebnisse aus der Um-

frage Uber das Gemeindethermometer.

3.2 ** Mittlere Prioritat: 5 Massnahmen

3. Angebote flr Seniorinnen und Senioren zur Erhaltung der korperlichen und

geistigen Gesundheit aufbauen und bestehende Angebote unterstiitzen

17. Prifen von Auflagen bei der Realisierung von Arealbebauungen
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18. Prufen von Anreizen fur die Errichtung preiswerter Alterswohnungen, z.B.

durch eine Genossenschaft

19. Mit Zonenplanung und Bauordnung ein Angebot an Dienstleistungen des

taglichen Bedarfs ermoglichen.

21. Das Angebot des offentlichen Verkehrs wird den Bedirfnissen angepasst

(Shuttlebus prifen).

3.3 * Geringe Prioritat: 1 Massnahme

4, Mahlzeitendienst optimieren.
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4 Mitwirkende

Das Altersleitbild entstand in Zusammenarbeit und unter Mitwirkung zahlreicher
Personen aus Altersarbeit, Politik und Bevolkerung, die hier nicht vollzahlig auf-

gefiihrt werden konnen.
Zur Projektorganisation im engeren Sinne zahlen folgende Personen:

Wattenhofer-Reichardt Dorothea, Sozialvorsteherin

Berger Roland, Heimleiter Alterszentrum Dreilinden

Eglin Peter, Hausarzt Meierskappel

Fahndrich Hans-Peter, Leiter Abteilung Soziales/Gesundheit Risch
Follmi Dorli, Frohes Alter/Altersnachmittage

Iten Maria, Selbsthilfegruppe Aktive Senioren Risch-Meierskappel
Jeker Markus, Spitex-Verein Risch/Rotkreuz

Leroy Brigitte, Beratungsstelle Pro Senectute Kanton Zug

Lotti Susanne, Evang.-ref. Kirchgemeinde

Zusli Richard*, Projekt- und Organisationsberatung, Cham

*Externe Begleitung, Schlussbericht Februar 2007

Hintere Reihe von links nach recht: Hanspeter Fahndrich, Richard Zusli, Brigitte
Leroy, Peter Eglin, Roland Berger, Markus Jeker. Vodere Reihe: Dorli Follmi, Ma-

ria Iten, Dorothea Wattenhofer, Susanne Lotti.
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Anhang

1 IST-SOLL-Massnahmen aus der fachlichen Sicht der Projektgruppe
(enthalt ein Inventar aller Angebote mit Stand April 2006)

2 IST-SOLL-Massnahmen Zukunftswerkstatt

(enthalt die Ideen der Teilnehmenden der Zukunftswerkstatt vom 24. Juni 2006)

3 Auszug aus dem kantonalen Bericht ,,Demografische Szenarien und Perspektiven
zur Pflegebediirftigkeit im Kanton Zug 2000-2015 (veroffentlicht 2004)

4 Vergleich mit Altersleitbild 1990
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IST-SOLL-Massnahmen aus der fachlichen Sicht der Projektgruppe
mit einem ein Inventar aller Angebote, Stand Herbst 2006
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Themenkreis / Arbeitsgruppe:

Gesundheit und Entlastung

IST - Bestandesaufnahme durch Arbeitsgruppe (Baustein 1)
SOLL - Optimierungsmoglichkeiten (Baustein 2)

IST

1) Welche Angebote bestehen zurzeit?

2a) Welche Angebote sind ungeniigend?
2b) Welche Angebote werden vermisst?

SOLL

Vorschlage/Ideen zur Optimierung?

MASSNAHMEN

Wie kénnen die gewlinschten
Verbesserungen umgesetzt werden?

1. Arzte:
Dr. med. Augele Ines, Rotkreuz
Dr. med. Mettler Markus, Rotkreuz

Prakt. med. Montanari Verena, Rotkr.

Dr. med. Rebmann Urs, Rotkreuz
Dr. med. Seibl Martin, Rotkreuz
Dr. med. Eglin Peter, Meierskappel

2. Zahnarzte:

Dr. dent. Schmid Otto, Rotkreuz

Dr. dent. EI-Mohtaseb Aiman, Rotkr.
Peissard Arnold, Rotkreuz

Dr. dent. Baum Marina, Rotkreuz

3. SPITEX:
Gemeindekrankenpflege
Hauspflege/Haushilfe/Mahlzeiten-
dienst

Krankenmobilienmagazin
Ambulatorium

laufendes Projekt , Spitex hat Zukunft
- Zukunft Spitex Kt. Zug"
weiterbearbeiten

- Leistungsauftrag von den
Gemeinden Risch und Meierskappel
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4. Physiotherapie:

De Vries Frans, Rotkreuz
Schéngrund Albrecht Rebecca, Rotkr.
Strupp Marion, Rotkreuz

5. Drogerie:

Drogerie Schilliger Ursula, Rotkreuz
Apotheke: selbstdispensierende Arzte
mit Hauslieferdienst, Notfallapotheke
Bhf Zug

6. GARIM

Institutionalisieren

7. Mahlzeitendienst:
Produziert vom Alterszentrum
Dreilinden, geliefert von
Freiwilligen/Alterszentrum

Weiterhin anbieten und optimieren
(dem Stand der Technik entspr.
Aufwarmen wahrend der Fahrt, analog
Mahlzeiten im Flugzeuq)

8. Finanzielle Entlastung pflegender
Angehdrigen in Meierskappel.
Betreuungs-Entlastung im Tagesheim
Baar

In der Gemeinde Risch anzustreben

Ferienbetten (sowohl fur Baar als
auch Rotkreuz)

9. Krankenbesuche
(Selbsthilfegruppe Aktive Senioren)

10. Samariterverein

11. Weitere Organisationen im
Gesundheitsbereich (z.B. Hospiz-
Sterbebegleitung, Demenz-Hotline,

Auflisten mit Telefonnummer und Link
auf Homepage der Einwohnergemein-
de stellen,

\Anhang 1.doc

3/14

Stand Herbst 2006




Selbsthilfegruppen) Anlaufstelle mit Einheitliche
Sozialverzeichnis Telefonnummer fur Anfragen
festlegen (z.B. Sozialamt)

12. Finanzielle Beratungsstellen z.B.
fir Krankenkassen-
Pramienverbilligung:

Pro Senectute; Sozialamt; ,triangel®:
Beratungsdienste der Ev.-ref.
Kirchgemeinde des Kantons Zug

13. Gemeinschaft Ideen zur ,Anti-Isolation" erarbeiten
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Themenkreis / Arbeitsgruppe:

Information, Koordination und Einbettung

IST - Bestandesaufnahme durch Arbeitsgruppe (Baustein 1)
SOLL - Optimierungsmoglichkeiten (Baustein 2)

IST

1) Welche Angebote bestehen zurzeit?

2a) Welche Angebote sind ungeniigend?
2b) Welche Angebote werden vermisst?

SOLL
Vorschlage/Ideen zur Optimierung?

MASSNAHMEN
Wie kdnnen die gewlinschten
Verbesserungen umgesetzt werden?

Angebote

Tragerschaft

1. Interessenpflege
Sport
- Wandern (wdchentliches sowie
Jahreszeit-Angebot)
- Velofahren
- Turnen

Bildung
Siehe umfassende Angebote der Pro
Senectute Zug;

Musisch/Kreatives
Veranstaltungen auf Homepage der
Gemeinde (,,Agenda") sowie
monatlich gedruckt

Aktive Senioren

Aktive Senioren

Pro Senectute

Bibliothek, Veranstaltungen bes. fur

Senioren;

Diverse Vereinsangebote Gemeinde

Angebote tagslber; Pro Senectute soll
spezielle Angebote in die Gemeinden
tragen.

Angebote Uber neue Technologien.
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Unterhaltung

- gemutliche und besinnliche
Nachmittage, insb. St. Nikolausfeier
Dorfmatt, Weihnachtsfeier Dorfmatt,
- Lotto

Jassen und Kegeln

Grill-Party, div. Anlasse

Besinnliche oder gemdtitliche
Nachmittage im Dreilinden

Gemeinschaft

Monatlicher Mittagstisch in
ausgewahlten Restaurants

Andachten im Dreilinden und
GD im Dreilinden

Aktivitaten im Dreilinden (z.B.
gemeinsames Singen)

Ausfliige
Carausfahrten
Ferien

Politische Interessenvertretung

Frohes Alter + wechselnde Anbieter

Frohes Alter, Frauenkontakt Risch
Aktive Senioren
Frauenkontakt Risch, Senioren

Soz. Diak. Dienst, ref. Kirchgemeinde

Aktive Senioren

Evang. und kath. Kirchgemeinden

Frauenkontakt Risch, Senioren

Soz. Diak. Dienst. ref. Kirchgemeinde
Dreilinden, Frohes Alter

Golden Age Club, Pro Senectute

Kantonaler Rentnerverband

Schaffen spezifischer Angebote flr
Seniorinnen und Senioren
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2. Solidaritat

Besuchsdienst
(Geburtstage, Krankheit, Spital,
spontan)

Begleitdienst
(sowohl einmalige spontane als auch
organisierte dauernde)

Aktive Senioren
Soz. Diak. Dienst, ref. Kirchgemeinde

Hospiz, Kantonale Wegbegleitung,
Rotkreuz;

Soz. Diak Dienst, ref. Kirchgemeinde
und kath. Pfarramt

Daten (z.B. Geburtstage) leichter
zuganglich machen trotz Datenschutz.
Besuchsdienstangebote besser
bekannt machen, z.B. auch bei den

Angehdrigen

3. Beratung

Beratung fiir Senioren und deren
Angehorige

Siehe auch Gesundheit 12.
Finanzielle Beratungsstellen

Seelsorge

Sozial Diakonischer Dienst, evang.
ref. Kirchgemeine Rotkreuz.

Kath. und evang. ref. Pfarramter und
Sozial Diakonischer Dienst

2a,b) Welche Situationen, Angebote
sind ungentigend, werden vermisst,
sollte besser sein:

- Vernetzung der Organisationen

- Koordination

- Personalakten

- Seniorenbroschilre

Zugriff auf geschitzte Personendaten
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Themenkreis / Arbeitsgruppe: Wohnformen im Alter

IST - Bestandesaufnahme durch Arbeitsgruppe (Baustein 1)
SOLL - Optimierungsmoglichkeiten (Baustein 2)

IST

1) Welche Angebote bestehen zurzeit?

2a) Welche Angebote sind ungeniigend?
2b) Welche Angebote werden vermisst?

SOLL

Vorschlage/Ideen zur Optimierung?

MASSNAHMEN

Wie kénnen die gewlinschten
Verbesserungen umgesetzt werden?

1) zur Zeit bestehende Angebote
in der Gemeinde
» Alterszentrum mit dezentraler
Pflege flr die Gemeinden Risch
und Meierskappel (85%/15%):
56 Heimplatze
» Alterswohnungen Waldegg-
strasse 28: 24 Wohneinhei-
ten1,5/2,5/3,5/4,5-
Zimmer: behindertengerecht,
Gemeinschaftsraum,
Méglichkeit, Statzpunktfunktion
des Alterszentrums zu nutzen
» Weitere zentrumsnahe Woh-
nungen = freier Wohnungs-
markt
= SPITEX unterstitzt das Wohnen
zu Hause (s. Gesundh. + Ent-
lastung)

Absprache mit Kanton notwendig,
auch bei Wohngruppen

Gemass kantonaler Bedarfsplanung
ist die derzeitige Kapazitat bis 2010
ausreichend, unter der
Voraussetzung, dass keine
auswartigen Personen aufgenommen
werden.

2015 fehlen flr die Gemeinde Risch
12 Platze BESA 1-4 zuzlglich 2 Platze
(15 %) flur die Gemeinde
Meierskappel

(Lift, behindertengerecht, zentrums-
nah); Spitexleistungen ausbauen
(Abend, Nacht, Kinder)

Wohngemeinschaft fur leicht
pflegebedurftige/demente Personen
(z.B. auf privater Basis)

\Anhang 1.doc

8/14

Stand Herbst 2006




Regionale Versorgung:
» Pflegezentrum Ennetsee, Cham
= Gerontologisches
Kompetenzzentrum
Pflegezentrum Baar
» Tagesklinik im PZ Baar

2a) ungeniigende Angebote:
= Lange Warteliste im AZ

Dreilinden fuhrt zu langen
Wartezeiten. Seit 2-3 Jahren
Umstellung von ,,mdglichst frih
ins Altersheim" zu ,bei
Pflegebedarf ins Alters- und
Pflegeheim™.

» Alterswohnungen: Kein Notruf
integriert,

= keine organisierte Hilfe in der
Nacht

= Ferienzimmer faktisch nicht
madglich (welcher Kostentrager
wilrde den Leerstand
bezahlen)?

= Auf Ferienzimmer in anderen
Heimen oder Kurhdauser
hinweisen

Aufnahmereglement des AZ
Dreilinden anpassen

Aufnahme nach Dringlichkeit,
Koordination der freien A+P-Platze im
Kanton durch curaviva

Wohnformen wie Betreutes Wohnen
fordern, (Kapazitat an BESA-0 Betten
wird voraussichtlich nicht erhéht)

Nachristen

Notrufzentrale im Dreilinden mit
Alleinnachtwache nicht maoglich.

Temporar = regional = Baar

- Idee priifen: Ubergangslésung
zwischen 2010 und 2015 und erst ab
2020 grdsseres (regionales)
Ennetsee-Projekt ins Auge fassen

- Betreutes Wohnen mit geringen
Zusatzleistungen des Alterszentrums
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= SPITEX-Versorgung nachts

= Demenz-Abteilung nach
fachlichen Vorgaben: eine
geschlossene Gruppe ist im AZ
Dreilinden nicht maéglich

Ausbau SPITEX

Zusammenarbeit mit anderen
Heimen, bisherigen Weg konsequent
weiterverfolgen: adaquate Betreuung
desorientierter (nicht weglaufgefahr-
deter) Bewohner unter Berlicksich-
tigung des Kosten-Faktors optimieren

2b) fehlende Angebote:
= Betreutes Wohnen

= Alters-Wohngemeinschaften
(privat zu organisieren)

» Seniorenresidenz (keine
Aufgabe des Gemeinwesens)

» Im ganzen Kanton fehlt ein
Heimangebot flr schwierige
Betagte (die im Rahmen eines
Alters- und Pflegeheimes nicht
tragbar sind, jedoch in der
Psychiatrie am falschen Ort
waren)

= Nacht-Klinik (pendent zu
Tagesklinik) zur Entlastung der
Ehepartner von Altzheimer-
Patienten in der Nacht

Planung eines Erweiterungsbaus beim
Alterszentrum mit variabler Nutzung:
Integration des Betreuten Wohnens
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» GenerationenlUbergreifendes
Wohnen

= Wohngruppen flr leicht
pflegebedlirftige/demente
Bewohner

= Nachbarschaftshilfe (eine Art
Wegbegleitung) im Quartier

Idee: Nachbarschftshilfe mit
Zeitgutschrift
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Themenkreis / Arbeitsgruppe: Verfiigbarkeit von Dienstleistungen des taglichen Bedarfs

IST - Bestandesaufnahme durch Arbeitsgruppe (Baustein 1)
SOLL - Optimierungsmoglichkeiten (Baustein 2)

IST

1) Welche Angebote bestehen zurzeit?

2a) Welche Angebote sind ungeniigend?
2b) Welche Angebote werden vermisst?

SOLL

Vorschlage/Ideen zur Optimierung?

MASSNAHMEN

Wie kénnen die gewlinschten
Verbesserungen umgesetzt werden?

1. Lebensmittelladen: Coop, Denner,
Galliker/Migros, SPAR, Metzgerei
Berchtold, Backereien Hotz, von Rotz
Rotkreuz und Steinegger Meierskap-
pel; Hauslieferdienste: Galliker,
Mahlzeitendienst Spitex

Eré6ffnung von neuen Laden in Risch,
Buonas und Holzhausern dem Markt
Uberlassen

2. Gartnerei, Landwirtschaftliche
Produkte: Annen, Landi, div. Hofladen

3. Post und Banken:

Schweiz. Post

Zuger Kantonalbank, Raiffeisenbank,
Postfinance

4. Uebrige DL-Betriebe:
Papeterie Zurrer

div. Coiffeur

Chem. Reinigung
Drogerie (s. Gesundheit)
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5. Restaurants:
Waldheim, Risch
Wildenmann Buonas

Landgasthof Breitfeld, Rotkreuz
Café Schongrund, Rotkreuz
Camaro, Rotkreuz

Gasthaus Kreuz, Rotkreuz
Syrtaki, Rotkreuz

zum Wairfel, Rotkreuz

Au Premiére Golfpark, Holzhdausern
Pizzeria Milano, Holzhdusern
Riccardo’s casa della pasta, Holzhaus.
Rosengarten, Holzhausern

Tisch und Bar Theater, Holzhausern

Strauss, Meierskappel

6. Bekleidung

Es fehlen:
Schuhgeschaft
Kleidergeschaft
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Themenkreis / Arbeitsgruppe:

Mobilitat /offentlicher Verkehr

IST - Bestandesaufnahme durch Arbeitsgruppe (Baustein 1)
SOLL - Optimierungsmoglichkeiten (Baustein 2)

IST

1) Welche Angebote bestehen zurzeit?

2a) Welche Angebote sind ungeniigend?
2b) Welche Angebote werden vermisst?

SOLL

Vorschlage/Ideen zur Optimierung?

MASSNAHMEN

Wie kénnen die gewlinschten
Verbesserungen umgesetzt werden?

1. Eisenbahnlinien:

S1: Rotkreuz-Cham-Zug-Baar
Direkte SBB-Verbindungen nach
Zug/Zulrich, Luzern, Aarau, Arth-
Goldau

Doppelspurausbau der SBB zwischen
Rotkreuz und Cham

20 min, evtl. 15 min-Takt der S1

2. Buslinien:

Linie 8: Rotkreuz-Cham-Baar

Linie 51: Rotkreuz-Bdsch-Hlnenberg
Linie 52: Rotkreuz Bahnhof-Kintwil
Linie 53: Rotkreuz-Buonas-KUlssnacht
PostAuto nach Meierskappel/Luzern
Bus Rotkreuz-Gisikon-Hochdorf

Verbindung nach Kissnacht
verbessern

Prifen, ob separate (flexible)
Angebote den Bedarf in Holzhausern,
Risch und Buonas abdecken kénnen

3. Patienten-Fahrdienst:
TIXI-Taxi
SRK-Fahrdienst
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Anhang 2

IST-SOLL-Massnahmen Zukunftswerkstatt
Die Ideen der Teilnehmenden der Zukunftswerkstatt vom 24. Juni 2006
Punkte im Themenkopf = Priorisierung durch die Teilnehmenden

20

Gesundheit und Entlastung

GARIM

- Pravention
- Erhalten

- Entlasten
- Fitness

Gesundheitsférderung durch optimale Anbindung an OV
soziale Sicherheit -> Wohnsituation

Motivation, Animation zur Gesundheitsférderung vor 65
Entlastung / finanzielle Entschadigung fiir pflegende
Angehorige von (Demenz-) Patienten

zentraler Notruf, flachendeckend

Ferienzimmer in Pflegezentrum oder privat

Feldenkrais

geistige Fitness fordern (lesen, musizieren, diskutieren)
korperliche Fitness erhalten (Fithess-Center fur Senioren)
Ausbau der Spitexleistungen

Sturzprophylaxe

Weiterflihrung Projekt GARIM

Hilfe zur Selbsthilfe

20

Information, Koordination, Einbettung,
Finanzen

Viele Tragerschaften.

Es fehlen:

- Vernetzung

- Merkblatt mit Angeboten
- Internet

Sport: Wandern, Velofahren

Bildung: Pro Senectute, Bibliothek

Anlasse: Veranstaltungskalender Risch
Gemeinschaft: Mittagstisch, Andachten, GDs
Ausfliige: Frauenkontakt, Ref.
Besuchsdienste: Wegbegleitung




Beratungen: Seelsorge

Bessere Information Uber und Koordination der
verschiedenen Dienstleistungen - > Wie bekommt die
Bevdlkerung die Infos?

Merkblatt-Verteiler

Informationskette

Vernetzung weiter entwickeln

Altersverantwortliche Person

Selbstverantwortung der alteren Menschen

Finanzen (9 der 20 Punkte)
Wohin kann ich mich wenden:
Engpasse

Entwicklung
Erganzungsleistung

24

Wohnen / Wohnformen

altersgerechte Wohnungen anbieten = Pflicht bei
Uberbauungen

Bedarf Altersheimplatze pro und kontra
Spitex macht nicht alles

"Kauze" platzieren, z.B. in Familien
Koordination SRK

Altersdurchmischung in Siedlungen <-> Bedurfnis alter
Menschen, untereinander zu bleiben

Gemeinde:

Altersraumplanung

- Wo sind die Landreserven? Diese reservieren
- Notruf

Altersverantwortlicher

- Angebot koordinieren

- vernetzen

- "Animator", drtlich im Alterszentrum

<-> kontraproduktiv?

<-> nicht alles delegieren

<-> es gibt Pro Senectute Kt. Zug

<-> Alternativ: Dreilinden hatte Merkblatter zum Abgeben
<-> Tauschnetz Beispiel Steinhausen

WG

- Zusammensetzung von WGs = schwierig
- 5 bis 6 Personen

- gegenseitige Unterstlitzung

- Eigenverantwortung bewahren; Prozess musste mit 50+
anfangen: "Konnte ich mir vorstellen..."




- organisiert durch Gemeinde zusammen mit Tragerschaft
- in Zukunft darauf hin bauen

Alterswohnungen

- zu grosses Haus

- in Zukunft andere Form von Gebauden planen
("Chungelistall") -> andere Bedirfnisse

- Gemeinschaftsraume

- Atelier, Atrium

- Fitnessraum fur Senioren

heute: Alterszentrum (56 Pl.) reicht bis 2010, 2015 +12
Platze; Warteliste nicht aussagekraftig, Pflege schon bald
Aufnahmebedingung

Alterswohnungen (24 Einheiten fiir 30 Bewohner): Notruf
fehlt

Wohnen zu Hause mit Spitex: Hilfe in der Nacht fehlt
Tagesklinik in Baar
Pflegezentrum in Baar

Es fehlen:

- Pflegewohngruppe mit leichter Pflege
- Demenz-Angebote

- Ferienzimmer

- Nachtangebote

0

Angebote des taglichen Bedarfs

Rotkreuz top
Einkauf in Zug + Luzern, Erlebnis

keine Angebote und wohl auch kein Bedarf in Risch und
Buonas

Merkblatt fiir Senioren: Alle Angebote und Dienstleistungen
auf einen Blick (-> Computer)

Akzeptanz des Alters ("Wir gehoren ja noch gar nicht zu den
Senioren!" - selbst wenn man alter ist)

10

Mobilitat

gutes OV-Angebot fiir werktatige Bevolkerung
Stadtbahn bis Rotkreuz kommt

Risch Buonas nicht so gut angeschlossen
braucht es mehr? abends...




26

Vernetzung

Senioren-Site
- Probleme, Hilfe, Hacker
- Angebote / gemeinsame Theaterbesuche
- Themen
- Gemeindekurse
- Internet vernetzen (e-mail, chatten, Support: Pro
Senectute)
- Alte Wohnformen Uber Netz
- Alt und Jung:
Site "Grandparents-Kids"
Serviceleistung (Tausch)

Junge Senioren helfen alteren Senioren
- Computer z.B.

Computer- Gemeinschaftsraum Alterswohnungen,
Dreilinden

Infrastruktur-Anpassung computergerecht
(Wohngruppen)

Seniorensite = Mobilitat

-> Bedingt Computerkenntnisse (= Vision)

Vernetzung auch offline (Zusatz Agenda Risch)

Was misste die Gemeinde machen - was ich?

Sicherheit

kann ich abends noch raus...

Demografie

schnell gewachsen

kaum Alterswachstum nachste 15 Jahre -> Ruhe?
2030 uberdurchschnittliches Wachstum -> Sturm?
Kulturen - Kultur-Entwicklung




Anhang 3

Auszug der Seiten 11-16 aus dem kantonalen Bericht ,,Demografische Szenarien und Perspektiven
zur Pflegebedurftigkeit im Kanton Zug 2000-2015 (veroffentlicht 2004).
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Anhang 4: Vergleich mit Altersleitbild 1990

2006

1990

Kommentar

Demografie

Bevolkerungsstruktur im Vergleich zum schweize-
rischen Durchschnitt

- ab 65 und alter unterdurchschnittlich

- im erwerbsfahigen Alter sehr gross

Der Anteil der > 65-Jahrigen hat seit
1970 um 5 % abgenommen.

Das Bevolkerungswachstum der Ge-
meinde druckt den Anteil der Uber
65-Jahrigen nach unten, die absolute
Zahl hat dagegen zugenommen. Im
Vergleich zu damals ist eine deutli-
che Zunahme bei den jungeren Alten
absehbar.

Wohnen

Das Alterszentrum Dreilinden ist ausgelastet. Die
Aufnahme erfolgt nach Dringlichkeit.
Die 24 Alterswohnungen sind belegt.

Das Alterszentrum ist in Bau und wird
1991 eroffnet. Es wird im Jahre 2000
um 6 Zimmer und Raumlichkeiten fur
die Spitex erweitert.

Die Stiftung erstellt 24 Alterswohnungen
in unmittelbarer Nahe des Alterszent-
rums.

Die kantonale Planung weist bis 2010
einen Pflegebettenbedarf von 53
Betten aus (inkl. Meierskappel.) Die
Planung neuer Pflegebetten muss mit
den Ennetseegemeinden abgespro-
chen und geplant werden.

Pflege

Die Gemeindekrankenpflege und die Hauspflege
sind in der Spitex zusammengefasst und in der
Gemeinde verankert. Das Zusammenfuhren der
verschiedenen gemeindlichen Spitex-
Organisationen in eine kantonale Tragerschaft
wird vorbereitet.

Der Eintritt ins Alterszentrum wird ausschliesslich
vom Grad der Pflegebedurftigkeit bestimmt.

Das Alterszentrum sieht seine Rolle als
Wohnheim fur altere Menschen, die ih-
ren Lebensabend in Gemeinschaft
verbringen mochten. Das Heim garan-
tiert ihnen wenn notig Pflege, falls
moglich bis zum Tode.

Die politische Ausrichtung sieht Al-
tersheime als Pflegeheime, welche
dann die Betreuung und Pflege uber-
nehmen, wenn das Leben im eigenen
Haushalt mit Spitex-Unterstutzung
nicht mehr bewaltigt werden kann.




Gesundheit

Die Senioren sind heute gesundheitsbewusster
und korperlich aktiver. Praventionsprojekte wie
GARiIM zielen darauf ab, dies bis ins hohe Alter zu
erhalten.

Dazu leistet auch die Selbsthilfegruppe Aktive
Senioren weiterhin einen wichtigen Beitrag.

Die im ALB angeregte Grindung der
Selbsthilfegruppe Aktive Senioren soll
die alteren Menschen vernetzen und
ihnen sinnvolle gemeinsame Betatigun-
gen anbieten und ermoglichen.

Die heutige Generation Senioren sind
vermehrt selbst bestimmend, mobil
und aktiv.

Information

Zahlreiche Dienstleistungs- und Konsumangebote
werden genutzt, sind aber nicht allen bekannt.
Die Senioren wollen regelmassig und umfassend
(Print/Internet) informiert werden.

Zur Optimierung der Information und
Offentlichkeitsarbeit wird eine Koordi-
nationskommission vorgeschlagen.

Eine Koordinationsstelle/Ansprech-
person fur altersspezifische Fragen in
der Gemeinde ist bis heute nicht rea-
lisiert.

Mobilitat

Mit dem Ausbau des OV wird auch eine Vernet-
zung der Dorfschaften ermoglicht. Er bildet eine
wichtige Anbindung an die Zentren Luzern und
Zug/Zurich. Behindertengerechtes Bauen soll dies
fordern.

Keine spezifischen Angaben zur Mobili-
tat.

Der Ausbau des OV bringt eine klare
Verbesserung. Das Angebot wird rege
genutzt (jahrl. Zuwachsrate 5%).

Angebote/Dienstleistungen

Die Angebote fur den taglichen Gebrauch werden
als genugend und umfassend eingestuft.

Zur Angebotssituation werden keine
spezifischen Angaben gemacht.

Angebot und Nachfrage soll sich na-
turlich einpendeln.

DW
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