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Leltsatze

Grundsatzliches

1 Der Gemeinderat setzt sich fir Rahmenbedingungen ein, die eine gute Lebensqualitat im Alter
ermdglichen.

Er wird nur tatig, wenn die anstehenden Aufgaben die Mdglichkeiten von Selbst-, Familien- und
Nachbarschaftshilfe sowie von privaten Organisationen Ubersteigen (Subsidaritatsprinzip).

2 Der Gemeinderat Aadorf sorgt daftir, dass Seniorlnnen umfassend Uber Angebote zu Altersfra-
gen informiert und beraten werden.

Wohnen
Eigener Haushalt

3 Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf kdnnen auch mit gesundheitlichen Einschrankungen so
lange wie moglich in der angestammten Umgebung bleiben.

4  Der Gemeinderat berticksichtigt die Bedurfnisse von Seniorlnnen im offentlichen Raum.

Er setzt die Gesetze, Normen und Richtlinien fir einen behindertengerechten Bau durch und
wendet sie bei der Gemeinde-Infrastruktur an.

Alterswohnungen und andere Wohnformen
5 Der Gemeinderat Aadorf unterstutzt bei Bedarf neue Wohnformen.

6 Das Angebot an Alterswohnungen steigt mit der Anzahl Seniorlnnen. Insbesondere werden
mehr Wohnungen mit zwei bis vier Zimmern angeboten.

Wohnen mit Pflege und Betreuung rund um die Uhr (Pflegeplatze)

7 Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf kdnnen auch bei Pflegebedurftigkeit in der Gemeinde
bleiben.

8 Bei Bedarf steht in- oder ausserhalb der Gemeinde ein stationares und halbstationares Angebot
zur Verfigung, um pflegende Angehdrige zu entlasten (Tagesstatte, Nachtstatte, Temporar-
zimmer, Ferienzimmer).

Gesundheit
9 Der Gemeinderat unterstutzt Massnahmen zur Gesundheitsférderung.

10 Den Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf steht ein zeitgemasses Angebot an Gesundheitsdienst-
leistungen zur Verfiigung.

11 Die Anbieter ambulanter und stationarer Versorgungsleistungen (professionelle und freiwillige)
arbeiten koordiniert zusammen.

Finanzielle Situation

12 Fir Seniorlnnen in bescheidenen finanziellen Situationen stehen glinstiger Wohnraum oder
Mietzinsvergunstigungen zur Verfuigung.

13 Seniorlnnen mit finanziellen Problemen wissen, wohin sie sich wenden kdnnen.
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Soziale Integration

14 Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf haben die Mdglichkeit, am gesellschaftlichen Leben teil-
zunehmen.

15 In der Gemeinde gibt es ein vielfaltiges Angebot, welches soziale Kontakte erméglicht. Der
Gemeinderat fordert und koordiniert dieses nétigenfalls.

16 Der Gemeinderat wirdigt die Freiwilligenarbeit.
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1 Ziele, Beteiligte, Vorgehen

Im Kanton Thurgau wurden 2011 zwei Grundlagenpapiere erarbeitet: Das Alterskonzept Kanton
Thurgau und der Grundlagenbericht Zukunft Spitex Thurgau. Die Gemeinde Aadorf muss die Wei-
chen ebenfalls richtig stellen und dafiir eine Gesamtlésung betreffend Angebot, Massnahmen und
Leistungserbringer fir Menschen im Alter 65plus in Form eines Alterskonzeptes erarbeiten. Dafur
wurde die in Abbildung 1 gezeigte Projektorganisation gebildet. Den Input fur das Alterskonzept
leisteten mit je einem Workshop Seniorinnen aus den verschiedenen Gemeindeteilen und Organi-
sationen, welche sich in der Altersarbeit engagieren (Teilnehmerliste siehe Anhang 1 und 3). Die
Projektgruppe nahm diese Inputs auf und analysierte von Ende August 2013 bis Januar 2014 die
Situation, erarbeitete die Leitsatze und leitete Massnahmen ab.

Abbildung 1: Projektorganisation

Bevdlkerung

Gemeinderat

Externe

Projektleitung | Mitglied Betriebskom. Aaheim
O O .. Aaheim-Leitung
() Froekigruppe @ ) Sritex-Prasidentin

O

OO ® .. . Spitex-Leitung
Kirche Leistungs-

Pro Senectute anbieter

Senioren-
vertreter/innen

Senioren- Leistungsanbieter
Workshop Workshop
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Die Projektgruppe setzte sich folgendermassen zusammen:

Name Vorname Wohnort Funktion/Organisation

Peter Keller  Sabina Ettenhausen Zustandige Gemeinderéatin
Ammann Bernhard  Wittenwil Seniorlnnenvertreter

Brunschwiler Rita ausserhalb Gemeinde  Betriebsleiterin Spitex

Buchs Esther Ettenhausen Mobilitatseingeschréankte
Chenevard Ursula Aadorf Betriebskommission Alterszentrum Aaheim
Kessler Lucien ausserhalb Gemeinde  Betriebsleiter Alterszentrum Aaheim
Meier Verena H&auslenen Ortsvertreterin

Meier Martina Ettenhausen Pro Senectute Thurgau

Schick Hedwig Guntershausen Ortsvertreterin

Vuilleumier Sabine Guntershausen Prasidentin Spitex

Walch Esther Aadorf Pfarrerin

Wismer Bernhard Ettenhausen Seniorlnnenvertreter

Koppel Ruth ausserhalb Gemeinde  Externe Projektleitung

Das Zwischenergebnis wurde dem Gemeinderat sowie der Betriebskommission des Alterszentrums
Aaheim und dem Vorstand der Spitex Aadorf am 27.11.2013 prasentiert und die Riickmeldungen
anschliessend ins Konzept eingearbeitet. Der Gemeinderat hat an seinen Sitzungen vom 30.4. und
14.5.2014 den Projektbericht Alterskonzept Aadorf zur Kenntnis genommen.

Das folgende Kapitel macht einige grundlegende Aussagen zu den Seniorlnnen (Gruppen, Anzahl,
Entwicklung). Anschliessend werden die Situationsanalyse, Trends und Leitsatze zu folgenden vier
Themenbereichen vorgestellt:

Wohnen
Gesundheit
Finanzielle Situation
Soziale Integration

O O O O

Nicht fundiert behandelt werden Angebote flr Seniorinnen aus Bildung, Kultur, Spiritualitat und all-
fallige Anliegen von Migrantinnen.

Im letzten Kapitel werden die Massnahmen aufgelistet, mit denen die Leitsdtze umgesetzt werden
sollen.
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2 Seniorinnen: Gruppen, Anzahl, Entwick-
lung

Seniorinnen und Senioren sind keine homogene Gruppe. Tabelle 1 zeigt eine von verschiedenen
maoglichen Segmentierungen.

Tabelle 1: Gruppen von Seniorlnnen und Merkmale

Gruppen Merkmale

— sind sehr mobil

— haben wenig Zeit

— bendétigen Vorbereitung auf Pensionierung
— sind selbstandig

1. Vorpensionierungsalter

- Angebote in der Gemeinde sind nicht sehr wichtig

sind sehr mobil

haben Zeit

wollen evtl. Ungelebtes nachholen
suchen evtl. neue Aufgaben
bendtigen evtl. zusatzliche Kontakte
sind selbstandig

2. Autonomes Alter

- Angebote und Aufgaben in der Gemeinde sind méglicherweise
wichtig

sind ziemlich mobil

haben Zeit

wollen Kontakt und Anregungen

sorgen fir sich selber

— bendtigen evtl. voriibergehend oder punktuell Hilfe

3. Fragiles Alter

- Angebote in der Gemeinde sind wichtig

— sind nicht mehr mobil

— haben Zeit

— wollen Kontakt

— bendtigen Betreuung und Pflege

4. Pflegebedirftiges Alter

- Angebote in der Gemeinde, insbesondere
im engsten Umfeld, sind sehr wichtig

Fazit:

Je weniger mobil - das heisst oft, je lter - jemand ist, desto wichtiger ist das Angebot in der eigenen
Gemeinde und im nachsten Umfeld.
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Der Anteil der 65-Jahrigen und Alteren nahm auch in der Gemeinde Aadorf in den letzten Jahren
stetig zu und betrug am 31.12.2012 15 %. Wie Abbildung 1 — allerdings fur den Anteil der tber 64-
Jahrigen — zeigt, liegt dieser ungefahr im Mittel des Kantons Thurgau.

Abbildung 1: Anteil der tber 64-Jahrigen im Kanton Thurgau und in der Gemeinde Aadorf 2012
(Quelle: Dienststelle fur Statistik des Kantons Thurgau)
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(Quelle: Statistik Kt. Thurgau)

Am 31.12.2012 lebten in der Gemeinde Aadorf 1267 EinwohnerInnen, welche 65-jahrig und alter
waren (65-79-Jahrige: 945, 80-Jahrige und Altere: 322). Abbildung 2 zeigt die Prognose der Dienst-
stelle fur Statistik des Kantons Thurgau, welche auf dem Szenario ,Trend* basiert. Gemass dieser
Prognose werden im Jahr 2030 1.9-mal so viele Seniorlnnen in Aadorf leben wie Ende 2012 und bei
den 80-Jahrigen und Alteren werden es 2.2-mal so viele sein. Dieses Wachstum ist im Vergleich mit
demjenigen der Schweiz und des Kantons Thurgau sehr hoch (siehe Anhang 5). Der Grund dafUr ist
der heute Gberdurchschnittliche Anteil von 55- bis 65-Jahrigen (siehe Abbildung 3)
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Abbildung 2: Prognostiziertes Wachstum der 65-79- sowie 80-Jahrigen und Alteren in der Gemein-
de Aadorf (Quelle: Dienststelle fur Statistik des Kantons Thurgau Szenario Trend)
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Diese Prognose geht davon aus, dass die Bevolkerung der Gemeinde Aadorf weiterhin wachsen
wird. Ware dies nicht der Fall und wiirde man die heutige Bevélkerung ausschliesslich aufgrund der
Geburten- und Sterberaten bis zum Jahr 2030 statisch fortschreiben, so lebten dann 2258 statt
2'363 Seniorlnnen in Aadorf (siehe Anhang 6).

Abbildung 3: Bevdlkerungspyramide Aadorf und Schweiz per 31.12.2012 (Quelle: Bundesamt fur

Statistik)
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Bedeutet der Anstieg der Anzahl Seniorlnnen, dass der Pflegebedarf — und die Nachfrage nach pro-
fessioneller Pflege — ebenfalls in gleichem Masse ansteigen wird? Dazu gibt es Einflussgrossen,
welche in zwei gegensétzliche Richtungen zeigen (siehe Abbildung 4).

Abbildung 4: Einflussgrossen auf den Pflegebedarf und die Nachfrage von ambulanter und statio-
narer Pflege (Quellen: Hépflinger und andere!, kursiv: Erganzungen)

Demographische Entwicklung

* Multimorbiditat wegen hoéherer Lebenserwartung = intensiverer
Pflegebedarf

* Pflegende Angehérige sind selbst (hoch-)betagt und durch
Pflegeaufgaben eher Uberfordert.

Wandel der Sozialstrukturen:
« Steigender Anteil erwerbstatiger Frauen

50“(\'\\\\\;‘2 * Mobilitdt und abnehmende Nachbarschaftsbeziehungen

B \Defdutchde‘ Bed‘ « Trend zu Klein- und Kleinsthaushalten

U S\é\ 0 = Informelle Hilfe nimmt ab und Bedarf an formeller nimmt zu
Zeitliche Verzogerung von Demenz:
* Krankheit dauert ldnger
Wandel der Sozialstrukturen

U, » Freundschaftsbeziehungen im Alter haben eine Aufwertung
n erfahren.

Gesundheit: die behinderungsfreien Jahre steigen:
* Gesundheitsvorsorge
*  Weniger beruflich bedingte kdrperliche Einschrankungen
* Fortschritte in der Rehabilitation
* Krankheitsbilder
» Sturzunfille - Risiko vermindern

* Depressive Stérungen = Fortschritte der
gerontopsychiatrischen Betreuung, Psychopharmakologie und
Therapie

* Demenzielle Stérungen = zeitliche Verzégerung, langere
Kompensation durch bessere Ausbildung, praventive
Medikamente wahrscheinlich

Gerontotechnologische Fortschritte:

* Haushalttechnische und elektronische Hilfsmittel (TeleHome-Care,
Notrufsysteme, ...)

Aufgrund dieser gegenlaufigen Trends kann man mit guten Griinden sowohl von einem wachsen-
den als auch von einem sinkenden Anteil von Pflegebediirftigen ausgehen, welche auf eine profes-
sionelle Pflege von Spitex und Alterszentrum angewiesen ist. Denkbar — aber nicht vorhersehbar —
ist das Eintreten von Ereignissen mit grossen Auswirkungen auf den Pflegebedarf. Beispiele sind
eine massiv verklrzte Lebenserwartung durch das Auftreten von antibiotika-resistenten Erregern,
das verstarkte Auftreten gewisser Krankheiten (zum Beispiel Blindheit verursacht durch Makula-
Degeneration) oder die Entwicklung eines wirksamen Medikaments gegen Alzheimer-Demenz.

! Quellen: Hopflinger, Frangois u.a.:
—  Familiale, ambulante und stationare Pflege im Alter, Bern 2005
—  Einblicke und Ausblicke zum Wohnen im Alter, Age Report 2009
—  Pflegebedirftigkeit und Langzeitpflege im Alter, 2011
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Fazit:

— Der Anteil der 65-Jahrigen und Alteren in der Gemeinde Aadorf lag 2012 mit 15 % im Durch-
schnitt des Kantons Thurgau. Uberdurchschnittlich hoch war der Anteil der 55- bis 65-Jahrigen
sowohl im Vergleich mit dem Kanton als auch mit der gesamten Schweiz.

— Die Zahl der Seniorlnnen wird in der Gemeinde Aadorf geméss Prognose von 2012 bis 2030 um
87 % steigen (Schweiz: 49 %, Thurgau: 71 %).

— Es gibt Einflussgrossen, welche auf eine tberdurchschnittliche wie auch unterdurchschnittliche
Steigerung des Bedarfs an professioneller Pflege schliessen lassen.
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3 Alle Themenbereiche betreffend

In den anschliessenden Kapiteln werden Leitsatze zu den Themenbereichen Wohnen, Gesundheit,
finanzielle Situation und soziale Integration entwickelt. All diese betrifft der am haufigsten gedusser-
te Wunsch nach einer Informations-, Auskunfts-, Beratungs- und Koordinationsstelle. Abbildung 5

zeigt die konkreten Nennungen auf.

Abbildung 5: Nennung fir eine Informations-, Auskunfts-, Beratungs- und Koordinationsstelle

Leistungsanbieter-Workshop 1.11.12
Zusammenarbeit Leistungsanbieter

Senioren-Workshop 12.9.13

Allgemein

Terminkoordination

Informationsaustausch: Wer? Was? Wann?

Synergien nutzen (Wissen, Raume, andere Ressourcen)

eine Dachorganisation 60+

weniger Gartlidenken (organisaitionsiibergreifend)

Fachstelle fir Altersfragen (Telef. Anlaufstelle, Beratung, Information, Anlaufstelle
sowie Koordinationsstelle zw. versch. Organisationen)

bedarfsgerechte Anlaufstelle

Information liber Moglichkeiten der Unterstiitzungen

Koortinationsstelle fiir Freiwillige

Auskunft

Koordinationsstelle "Freiwillige"

ehrenamtliche Fahigkeit soll weiterhin geschatzt werden

1Telefonnummer fiir alle Altersfragen

1Telefonnummer fiir miindliche Anfragen

Information: miindlich und schriftlich

Information

Vielfalt beibehalten, 1 Informationsstelle zusatz!. Finanzierung

Zentrale Auskunfts- und Koordinationsstelle (aktiv, personenbezogen)

Zentrale Informationsstelle?

Zentrale Beratungsstelle

Schriftliches Festhalten der Angebote (schrittlich, Homepage)

Regelmassige Info Aktivit.

Homepage: alle Angebote + Hilfen

Info auf Homepage (Gemeinde) Gber d. Alter + Broschiire (Angebot)

Seniore n-Aktivititen bekannt machen

Flyer mit Informationen fiir Seniorlnnen (dort auflegen, wo Seniorinnen hingehen)

Veranstaltungskalender tiber alle Angebote

Informationen, Veranstaltungen

Broschire Uber alle Angebote

Info von Aadorf was fiir Ange bote fiir Senioren bereits bestehen (Abgabe Dorfladen)

Zusétzliche Angebote

Angebot fiir einsame Manner? Z.B. mit Alkoholproblem

Leitsatze

Zukinftige Senioren anschreiben

Informationen: eher Bring- als Holschuld

Fahrdienste u. weitere Angebote seniorengerecht informieren!

Information dezentral

Beratungsstelle im Dorf

Ansprechperson im eigenen Dorf

Informationen am Anschlagbrett bekannt machen - und Anschlagbrett selber be kannt
machen

Beratung - aufsuchend

Ansprechpersonen sollten auch aktiv auf Seniorinnen zugehen

Vorbereitung auf das Alter

Informations-/Beratungsstelle - "neue" Seniorlnnen”

Info-Stelle fiir "neue™ Senioren

Fir neu Pensionierte: Apéro (wie fiir Neuzuziiger)

geselligen Anlass flir "neu” Pensionierte + Info

f. Neuzuziger Brief mit Einkaufsgutschein

Beratungsstelle - Angebote

Anlaufstelle zur Unterstiitzung von Schreibarbeiten, Finanz-/Treuhand, ...

Freiwillige

viele Freiwillige

Freiwillige Arbeit

1 Der Gemeinderat setzt sich fur Rahmenbedingungen ein, die eine gute Lebensqualitat im Alter

ermdoglichen.

Er wird nur tatig, wenn die anstehenden Aufgaben die Méglichkeiten von Selbst-, Familien- und
Nachbarschaftshilfe sowie von privaten Organisationen Ubersteigen (Subsidaritatsprinzip).

2 Der Gemeinderat Aadorf sorgt dafur, dass Seniorlnnen umfassend tber Angebote zu Altersfra-

gen informiert und beraten werden.
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4 Wohnen

Im Alter gibt es verschiedene Arten zu wohnen. Nachfolgenden werden vorgestellt:

1. Eigener Haushalt®
2. (Betreute) Alterswohnungen
3. Wohnen mit Pflege und Betreuung rund um die Uhr

Abbildung 6: Verschiedene Wohnformen in der Gemeinde Aadorf - Einfamilienhaus, Mehrfamilien-
haus, Alterswohnungen Chéseren, Alterszentrum Aaheim

Hinzu kommen weitere Wohnformen wie Mehrgenerationenhauser, Hausgemeinschaften, Wohn-
gemeinschaften und Altersresidenzen. Diese kommen — soweit bekannt — in der Gemeinde Aadorf
nicht vor.

% Der eigene Haushalt kann in verschiedenen Wohnumgebungen — auch in Alterswohnungen — gefuihrt werden.
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4.1 .Eine Gemeinde — sieben Ortsteile

Die Gemeinde Aadorf setzt sich aus sieben verschiedenen Ortsteilen zusammen, welche sich be-
zlglich Einwohnerzahl (Abbildung 7) und Infrastruktur (Abbildung 8, Seite 15) stark voneinander
unterscheiden.

Abbildung 7: Anzahl Einwohnerlnnen der Gemeinde Aadorf pro Ortsteil am 23.10.2012

5'000

4'500

4'000 -

3'500
S 3'000
E 080+
& 2'500 [165-79
-,E 0 40-64
£ 2'000 m20-39

@ 0-19
1'500
1'000
- . i
Aadorf Guntershausen  Ettenhausen Hauslenen Wittenwil Weiern
/Aawangen

Der Ortsteil Aadorf ist eindeutig das Zentrum der Gemeinde. Guntershausen und Ettenhausen sind
stattliche Dorfer mit Lebensmittelladen und OV-Erschliessung. In diesen wurden in den letzten Jah-
ren verschiedentlich altersgerechte Wohnungen gebaut. Bis auf Aawangen und Weiern gibt es in
allen Ortsteilen Schulen und teilweise auch Kindergéarten. Diese beleben die Ortsteile, ziehen Fami-
lien an und férdern damit die Altersdurchmischung.
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4.2 Eigener Haushalt

4.2.1 Infrastruktur und o6ffentlicher Raum
Situation

Das selbstandige Fihren eines eigenen Haushaltes ist auch bei eingeschrankten Ressourcen mog-
lich, wenn:

— Laden, Poststelle, Arzt etc. in drtlicher Nahe sind (Infrastruktur) oder mit 6ffentlichen Ver-
kehrsmitteln auf einfache Art erreicht werden kénnen

— der Zugang zu Laden, etc. und das Benutzen offentlicher Verkehrsmittel auch mit Behinde-
rungen moglich ist

— die eigene Wohnung und der Zugang dazu hindernisfrei sind

Je grosser ein Ortsteil in der Gemeinde ist, desto besser sind deren Infrastruktur und die Erschlies-
sung mit dem offentlichen Verkehr (siehe Abbildung 8).

Abbildung 8: Infrastruktur der Ortsteile der Gemeinde Aadorf (Quellen: Telefonbuch, SBB-
Fahrplan, Angaben Arbeitsgruppe)

Lebens- Physio- Kirche/
mittel :Poststelle: Restaurant | Coiffeur Arzt therapie |Apotheke| Pfarrei ov off. WC Taxi
ja ja ja ja ja ja ja ja Bahn ja%) ja%)
Bus
Guntershausen {DorfmarktiHauspost- ja ja nein nein nein Tanikon Bahn nein ja’)
dienst
Ettenhausen Denner- iHauspost- ja ja nein nein nein Tanikon Bus nein ja3)
Satellit dienst
Hauslenen nein') iHauspost- ja nein nein nein nein nein Bus nein ja%)
dienst
Wittenwil nein iHauspost- ja nein nein nein nein nein nein nein ja’)
dienst
Weiern nein  iHauspost- nein nein nein nein nein nein nein nein ja’)
dienst
Aawangen nein Hauspost- nein nein nein nein nein 1x pro nein nein ja3)
dienst Monat

Y nur "Hofladen"
%) Beim Bahnhof, nicht rollstuhlgingig, ungepflegt, eingeschrinkte Offnungszeiten

%) ist nicht immer im Einsatz. Voranmeldung notwendig

Auch wenn ein Ortsteil Gber eine bestimmte Infrastruktur verfligt, heisst dies noch nicht, dass sie
den Bedurfnissen von Seniorlnnen entsprechen. Ein Beispiel sind verrauchte Restaurants als Treff-
punkte oder Physiotherapie-Praxen, welche keine neurologischen Behandlungen anbieten.

Viele Anderungswiinsche hatten die Teilnehmenden des Seniorinnen-Workshops beziiglich der
altersgerechten Gestaltung des offentlichen Raums (siehe auch Anhang 2):

— Gehwege: keine Schwellen, angepasste Randsteine, rollator-/rollstuhlgdngige Wege / Spa-
zierwege / Zugange zu Haltestellen des offentlichen Verkehrs und zu Laden

— Sitzgelegenheiten: mehr Sitzbanke (Uberall, bei Geschéaften, auf Spazierwegen)

— Toiletten: 6ffentliche Toiletten, rollstuhlgdngige Toiletten

— Diverses: auch Restaurants sollten rollstuhlgéngig sein, gute Strassenbeleuchtung, tiefer
platzierte Bancomate
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Der Zircher Verkehrs-Verbund bescheinigt die mangelnde Rollstuhlfahigkeit der Bahnhéfe Aadorf
und Guntershausen in ihren ,Informationen tber die Zugangsverhaltnisse zum Perron und die Ein-
stiegssituation zum Zug — S35“. Gemass dem Behindertengleichstellungsgesetz Artikel 22, das seit
dem 1.1.2004 Inkraft ist, mussen die Bahnhofe bis Ende 2023 behindertengerecht gestaltet sein.

Das Behindertengleichstellungsgesetz gilt auch fur:

— Offentlich zugangliche Bauten und Anlagen, fur welche nach Inkrafttreten dieses Gesetzes
eine Bewilligung flr den Bau oder fir die Erneuerung der 6ffentlich zuganglichen Bereiche
erteilt wird > z.B. Restaurants

— Offentlich zugangliche Einrichtungen des 6ffentlichen Verkehrs (Bauten, Anlagen, Kommu-
nikationssysteme, Billettbezug)

— Wohngebaude mit mehr als acht Wohneinheiten, fir welche nach Inkrafttreten dieses Ge-
setzes eine Bewilligung fir den Bau oder fir die Erneuerung erteilt wird

- u.am.

Trotzdem scheint es in der Gemeinde auch bei neueren, respektive kiirzlich sanierten, 6ffentlich
zuganglichen Bauten Handlungsbedarf zu geben. Die Art von Herausforderungen, mit welchen bei-
spielsweise Rollstuhlfahrende konfrontiert sind, zeigt Abbildung 9.

Abbildung 9: Erfahrungen beim Benutzen des ,Behinderten“-WC’s im Gemeinde- und Kulturzent-
rum Aadorf

Wie komme ich zur Tire hinein?
(Der Elektro-Rollstuhl ware noch breiter ...)

Wo kann ich mich beim Absitzen und
Aufstehen halten?

Wie erreiche ich das Tuch/die Papiere zum
Trocknen der Hande?
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Fazit:

— Das Angebot (Laden, Poststelle, Arzt, OV, etc.) im Ortsteil Aadorf ist gut, Ettenhausen und
Guntershausen haben Laden und Restaurants und sind an den offentlichen Verkehr ange-
schlossen. Hauslenen ist mit dem 6ffentlichen Verkehr erschlossen. In Wittenwil, Aawangen
und Weiern fehlen sowohl Angebote des taglichen Bedarfs als auch 6ffentliche Verkehrsmittel.
Teilweise vorhanden sind Restaurants.

- Viele Anderungswiinsche werden fur die behindertengerechte Gestaltung des 6ffentlichen
Raums und der 6ffentlich genutzten Gebaude geaussert: behindertengerechte Gehwege, von
Rollstuhlfahrenden hindernisfrei nutzbare Bahn-Perrons, offentliche Toiletten, Sitzgelegenheiten,
behindertengerechte Restaurants.

— Die Bahnhofperrons in Aadorf und Guntershausen sowie der Zugang dazu in Guntershausen
sind nicht behindertengerecht.

Trends

Einige Trends, welche das Leben von Seniorlnnen in Aadorf beeinflussen kénnten, sind:

— Die Bahnhofe von Aadorf und Guntershausen sowie Ziige und Busse sind geméass Behin-
dertengleichstellungsgesetz bis spatestens Ende 2023 behindertengerecht gestaltet®.
— Neue Technologien eréffnen Mdglichkeiten und bergen Gefahren:

— Internet-Shopping: Das (Uber-) Leben ist dank Internet-Shopping und Haus-
Lieferungen auch in Ortsteilen ohne Laden maglich.

— Internet bringt Vorteile im Alter: soziale Webseiten erhalten Sozialkontakte auch nach
der Pensionierung und bei eingeschrankter Mobilitat aufrecht.*

— Ambient Assisted Living (umgebungsunterstiitztes Leben oder selbstbestimmtes Le-
ben durch innovative Technik) kann zusatzlich Ressourcendefizite kompensieren und
ein langeres Leben im eigenen Haushalt ermdglichen.

— Der Trend zur Selbstbedienung schreitet weiter voran (im Moment werden in Laden
Selbstbedienungsterminals getestet).

— Menschen, welche Maschinen nicht bedienen kénnen (zum Beispiel weil sie nicht
mehr gut sehen) oder mit elektronischen Geraten nicht vertraut sind, werden abhan-
gig von der Unterstltzung anderer oder sind ausgeschlossen.

— Die Mdglichkeiten sozialer Kontakte nehmen ab.

3 Auskunft der SBB/Werner Jordan, PM Handicap, 9.10.13: ,/Damit die SBB alle Bahnhofe bis spatestens Ende 2023
barrierefrei gestalten kann, hat sie Anfang Jahr ein entsprechendes Arbeitsprogramm gestartet. Bis Ende 2014 wird inner-
halb dieses Programms ein Detailkonzept erarbeitet, in dem definiert wird, wie und wann in den néchsten zehn Jahren die
verbleibenden rund 400 Bahnhofe gestaffelt umgebaut werden kénnen. Dabei stellen die Finanzierung und die Fahrplan-
stabilitdt im Zusammenhang mit den anstehenden Bahnhofsumbauten die grossten Herausforderungen dar. Der nétige
Umbau in den Bahnhéfen Aadorf und Guntershausen sowie der genaue Umsetzungszeitpunkt wird dabei innerhalb des
Programms ebenfalls definiert.”

* Siehe http://www.thirdageonline.eu/de/
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Leitsatze

3 Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf kénnen auch mit gesundheitlichen Einschrankungen so
lange wie moglich in der angestammten Umgebung bleiben.

4  Der Gemeinderat beriicksichtigt die Bedirfnisse von Seniorinnen im 6ffentlichen Raum.

Er setzt die Gesetze, Normen und Richtlinien fur einen behindertengerechten Bau durch und
wendet sie bei der Gemeinde-Infrastruktur an.

4.2.2 Wohnungs-Mix
Situation

2011 hatten in der Gemeinde Aadorf 70 % der Wohnungen 4 Zimmer und mehr (siehe Abbildung
10). Dies hangt unter anderem mit dem hohen Anteil von 69 % an Einfamilienhdusern zusammen
(siehe Anhang 7). In der Projektgruppe wurde erwahnt, dass sich viele Seniorlnnen schwer damit
taten, ihre Einfamilienhauser zu verlassen, sofern sie diese nicht ihren Kindern Gibergeben kénnen.

Gegenuber dem hohen Anteil von Wohnungen mit vielen Zimmern steht in der Gemeinde Aadorf ein
grosser Anteil von Kleinhaushalten mit nur einer oder zwei Personen. Dieser betrug 2011 65 % (1
Person: 29 %, 2 Personen: 36 %; siehe Abbildung 11).
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Abbildung 10: Wohnungsbestand Gemeinde Aadorf nach Anzahl Zimmer 2011 (Quelle: Bundesamt
fur Statistik)
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Abbildung 11: Privathaushalte Gemeinde Aadorf — Haushaltgrosse 31.12.2011 (Quelle: Bundesamt

fur Statistik)
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In den letzten Jahren und Jahrzehnten wurde in der Gemeinde Aadorf viel gebaut, was sich in der
Bevélkerungsentwicklung wiederspiegelt® (siehe Abbildung 12). Die rege Bautétigkeit hatte den Vor-
teil, dass in den letzten Jahren viele behindertengerechte Wohnungen entstanden®.

Abbildung 12: Bevolkerungsentwicklung Gemeinde Aadorf (Quelle: Bundesamt flr Statistik, Prog-
nose: Dienststelle fir Statistik des Kantons Thurgau)
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Trends

Trend: Die Zahl der Seniorlnnen nimmt zu’ und der Bedarf an behindertengerechten 2- bis 4-
Zimmer-Wohnungen an gut erschlossener Lage wird deshalb steigen.

Das kunftige Ausmass der fiir Seniorlnnen besonders geeigneten Wohngebiete hangt davon ab,
wie sich die Infrastruktur® von Guntershausen und Ettenhausen entwickeln wird.

® Die Bevoélkerungsentwicklung wurde ebenfalls durch Fusionen beeinflusst: 1996 vereinigten sich die Ortsgemeinden
Aadorf (1990: 3'850 Einw.), Aawangen (1990: 465 Einw.), Ettenhausen (1990: 941 Einw.), Guntershausen (1990: 1'051
Einw.) und Wittenwil (1990: 573 Einw.) zur Politischen Gemeinde Aadorf. Gleichzeitig wurden die beiden Ortsteile Heiter-
schen und Jakobstal (1990: zusammen 158 Einw.) von der Ortsgemeinde Wittenwil abgetrennt und der Einheitsgemeinde
Wangi im Bezirk Miinchwilen zugeteilt.

® Das am 1.1.2004 Inkraft gesetzte Behindertengleichstellungsgesetztes verlangt, dass alle Mehrfamilienh&user mit acht
und mehr Wohnungen behindertengerecht sind.

" Siehe Abbildung 2 Seite 9
8 Siehe Abbildung 8 Seite 15
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4.2.3 Dienstleistungen zur Unterstiitzung des Wohnens im eigenen Haushalt

Die Dienstleistungen zur Unterstitzung des Wohnens im eigenen Haushalt sind im Kapitel Gesund-
heit erwahnt und in Anhang 11 aufgelistet.

4.3 Alterswohnungen und andere Wohnformen

4.3.1 Verschiedene Wohnformen

Zu den klassischen Alterswohnungen kamen in den letzten Jahren verschiedene neue Wohnformen
hinzu, wenn auch der Age Report 2009 zeigte, dass sich die grosse Mehrheit der damals befragten
Seniorlnnen héchstens eine Anderung der Wohnform vorstellen konnte, wenn es sein muss (siehe
Abbildung 13). Am Seniorlnnen-Workshop wurde darauf hingewiesen und auch im Alterskonzept
des Kantons Thurgau ist festgehalten: ,Anzustreben ist ein vielfaltiges Angebot an Wohnformen,
welches den unterschiedlichen Bedurfnissen Rechnung tragt. Kanton und Gemeinden fordern die

Entwicklung und Erprobung von weniger bekannten, ergdnzenden Wohn- und Betreuungsformen.*®

Abbildung 13: Vorstellbare Wohnmdglichkeiten in Zukunft (Befragte: zuhause lebende 60Plus,
N=1013)"

in einer kleineren
Wohnung

in einer Seniorenresidenz

in einer speziellen |
Alterswohnung

in einem Altersheim |

Oja, denkbar

In einer | EnuUr wenn es sein muss

Hausgemeinschaft Onein

Ok.A./weiss nicht

In einer (Alters-) |
Wohngemeinschaft

in einer Pflegewohnung |

in einem Pflegeheim |

in einem privaten Zimmer :- |
oder Wohnungsteil I | | |

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Leitsatz

5 Der Gemeinderat Aadorf unterstiitzt bei Bedarf neue Wohnformen.

9 Alterskonzept Kanton Thurgau 2011, S. 25
19 Hopflinger, Francois: Age Report 2009, S. 131
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4.3.2 (Betreute) Alterswohnungen

Unter dem Begriff ,Alterswohnungen® werden Merkmale in unterschiedlicher Kombination verstan-
den. Gemeint sind:

— behindertengerecht/barrierefrei**

— besondere Wohnungsausstattungen: Waschmaschine/Tumbler in Wohnung, Gerate-Bedienung
geeignet fur Sehbehinderte, Closomat, schwellenfrei zugéngliche Dusche, Option fur Spezial-
kichen fur Rollstuhlfahrende, etc.

- Einzug auch in hohem Alter méglich*?

— kleinere Wohnungen

- zentrale und/oder mit OV gut erschlossene Wohnlage

— subventionierte Wohnungen

— Hauswartung, welche gewisse Hilfestellungen leistet

— kommunikationsférdernde Elemente wie Gemeinschaftsrdume, gemeinsamer Gartensitzplatz

Betreute Alterswohnungen — wie jene der Alterssiedlung Aaheim - bieten zusatzlich verschiedene
Dienstleistungen an (siehe weiter unten).

In der Gemeinde Aadorf gibt es zwei Anbieter mit insgesamt 42 Alterswohnungen. Dies ergibt pro
100 65-Jahrige und Altere 3.3 Wohnungen. Die grosse Mehrzahl dieser Wohnungen sind 1.5- und
2.5-Zimmer-Wohnungen (siehe Tabelle 2).

Tabelle 2: Alterswohnungen mit Anzahl Zimmern

1.5- 2.5- 3.5- 4.5-
Alterswohnungen Zimmer Zimmer Zimmer Zimmer Total
Alterssiedlung Aaheim 6 18 24
Birgergemeinde: Chéseren 4 7 5 2 18
Total 10 25 5 2 42
Anteil 24% 60% 12% 5% 100%

™ Barrierefrei: Ziel, Gebaude und Produkte so zu gestalten, dass sie von jedem Menschen — unabhangig von seiner kor-
perlichen Verfassung oder seines Alters — ohne Einschrankungen, also universell, nutzbar sind. (Verschiedene Quellen)

12 Vorwiegend kommerziell orientierte Vermieter haben oft wenig Interesse mit einer bspw. 82-jahrigen Person noch einen
Mietvertrag abzuschliessen.
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Betreute Alterssiedlung Aaheim

Die Mieten der Alterssiedlung Aaheim®® betragen zwischen 747 und 927 Franken pro Monat. Hinzu
kommen die Nebenkosten sowie eine Pauschale von 10 Franken pro Monat. Fir diese stehen den
MieterInnen verschiedene Angebote des Alterszentrums Aaheim offen (Veranstaltungen, Bera-
tung/Unterstitzung, Benutzung Gemeinschaftsraume, taglicher Sicherheitsanruf bis 10 Uhr mor-
gens). Gegen Bezahlung werden die Verpflegung, das Waschen der Wasche, die Reinigung der
Wohnung sowie kleinere Arbeiten tlbernommen. Die Wohnungen lassen sich gut vermieten und
schon heute sind mehr 2.5-Zimmer-Wohnungen gefragt.

Tabelle 3: Wohnungen und Mieten der Alterssiedlung Aaheim

Pauschale Mietzins
Mietzins pro inkl. pro
Anzahl g m2 pro Monat NK Person Miete inkl. Jahr
1.5-Zimmer 6 41.0 755 150 10 915 10976
2.5-Zimmer 18 57.6 961 200 10 1181 14'049

Am 31.12.2012 betrug das Durchschnittsalter der Mieterlnnen der Alterssiedlung Aaheim 78.1 Jah-
re. Diese Mieterlnnen lebten im Durchschnitt wahrend 5.7 Jahren in diesen Wohnungen. Wie Abbil-
dung 14 zeigt, waren zu diesem Zeitpunkt funf Wohnungen (21 %) an jingere Personen vermietet,
welche aus gesundheitlichen Griinden darauf angewiesen waren.

Abbildung 14: Alter der Mieterlnnen der Alterssiedlung Aaheim am 31.12.2012
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3 Die Alterssiedlung Aaheim ist im Besitz der Gemeinde Aadorf und wird vom Alterszentrum Aaheim betrieben.
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Alterswohnungen Chaseren

Die Liegenschaft Chéaseren der Birgergemeinde Aadorf steht mit inren 18 Wohnungen ebenfalls
direkt neben dem Alterszentrum Aaheim. Der Erstbezug war im April 2010. Ende 2012 wohnten
darin 25 Personen, von denen 28 % noch nicht 65-jahrig waren. Die Hohe der Mietzinse zeigt Ta-
belle 4. Bei diesen Mieterlnnen kdnnen sich Empfangerinnen von Erganzungsleistungen eine 1.5-
Zimmer-Wohnung leisten und Ehepaare eine 2.5-Zimmer-Wohnung.*

Die Verwaltung wiinscht sich mehr 3.5-Zimmer-Wohnungen. Die 1.5-Zimmer-Wohnungen sind
schwieriger zu vermieten. Bei den 4.5-Zimmer-Wohnungen stellt sie fest, dass diese flr viele der
Seniorlnnen zu teuer — und wohl auch zu grossfléachig - sind.

Tabelle 4: Wohnungen und Mieten der Liegenschaft Chaseren

Mietzins
Mietzins pro Mietzins inkl. pro
Anzahl g m2 Monat NK inkl. NK Jahr
1.5-Zimmer 4 54.0 941 141 1'083 12'990
2.5-Zimmer 7 63.7 1'145 151 1'296 15'557
3.5-Zimmer 5 86.6 1'345 188 1'533 18'396
4.5-Zimmer 2 147.0 2'013 310 2'323 27'870

Fazit:

-~ In Aadorf gab es Ende 2012 auf 100 65-Jahrige und Altere 3.3 Alterswohnungen.

— Die Anbieter der Alterswohnungen sind die Alterssiedlung Aaheim und die Biirgergemeinde
Aadorf (Liegenschaft Chaseren).

— Beide Liegenschaften befinden sich an guter Lage direkt neben dem Alterszentrum Aaheim.

—  Gefragt sind mehr 2.5- und 3.5-Zimmer-Wohnungen. Weniger gefragt sind 1.5-Zimmer-
Wohnungen sowie glnstigere 4.5-Zimmer-Wohnungen.

—  Flr Seniorlnnen mit Erganzungsleistungen sind nur die 1.5- und 2.5-Zimmer-Wohnungen der
beiden Liegenschaften erschwinglich.

4 Bundesgesetz Uiber Ergdnzungsleistungen zur Alters-, Hinterlassenen- und Invalidenversicherung, Artikel 10 Abs. 1b:
Mietzins einer Wohnung und die damit zusammenh&ngenden Nebenkosten - jéhrlicher Hochstbetrag:

- Alleinstehende Personen: 13200 Franken
- Ehepaare: 15°000 Franken
- Bei notwendiger Miete einer rollstuhlgdngigen Wohnung: zusatzlich 3'600 Franken
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Trends und Handlungsbedarf

Folgender Handlungsbedarf respektive folgende Trends sind absehbar:

— Die Alterssiedlung Aaheim ist 26-jahrig und die Sanierung ist fir 2017 vorgesehen. Insbhe-
sondere sollen dann auch alle Nasszellen rollstuhlgangig ausgestaltet werden. Im Zuge der
Sanierung kdnnen auch Erweiterungsmaoglichkeiten geprift werden.

— Wenn der Anteil an Alterswohnungen fiir die 65-Jahrigen und Alteren beibehalten werden
soll, sind bis 2025 16 zusatzliche Wohnungen notwendig (Bedarfsrechnung siehe Anhang 8,
Prognose siehe Abbildung 15)

Abbildung 15: Prognose Alterswohnungen — lineare Fortschreibung
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Leitsatz

6 Das Angebot an Alterswohnungen steigt mit der Anzahl Seniorlnnen. Insbesondere werden
mehr Wohnungen mit zwei bis vier Zimmern angeboten.
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4.4 Wohnen mit Pflege und Betreuung rund um die Uhr

441 Situation

Das Alterszentrum Aaheim bietet 84 Alters- und Pflegeheimpléatze an. Details dazu zeigt Tabelle 5.

Tabelle 5: Anzahl Pflegeplatze

Aaheim
Anzahl stationare Platze 84
- Ferienplatze 1
- spezialisierte Demenzplatze 16
- Platze fir Bewohnerlnnen mit unterschiedlichem Pflegebedarf 67
- Vom Gesundheitsamt TG bewilligte Pflegeheimpléatze 76
- restliche Platze 8
- Platze in Einerzimmern 62
- Platze in Zweierzimmern 22

Die Alters- und Pflegeplatze waren im Jahr 2012 sehr gut ausgelastet (98.98 %). Die Platze in
Zweierzimmern sind jedoch oft nur mit dem Versprechen zu besetzen, dass die Bewohnerlnnen
umziehen kénnen, sobald ein Einerzimmer frei wird. Im Weiteren wurde die Frage gestellt, ob das 1.
Obergeschoss nicht wohnlicher gestaltet werden kénnte.

Der Anteil der Demenzplatze von 19 % ist tiberdurchschnittlich hoch'®. Das Angebot scheint der
Nachfrage in der Region zu entsprechen.

!5 Auf spezialisierte Demenzplatze sind weglaufgefahrdete und/oder verhaltensauffallige Demenzkranke angewiesen.
Deren Anteil betragt je nach Untersuchung 10-16 % der Heim-Bewohnerlnnen.
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Tages- und Nachtstrukturen sowie temporére Pflegeplatze dienen zur Entlastung von pflegenden
Angehdrigen. Aadorferinnen haben 2012 folgende Angebote genutzt:

— Alterszentrum Aaheim: Offiziell gibt es keine Tagesstrukturen und auch keine Nachtstruktu-
ren (Ausnahmen: Ferienzimmer). Eine Person kommt jedoch regelméassig an einem Wo-
chentag in die Aktivierung und eine weitere kommt ab und zu fir einzelne Tage ins Adesta
(Demenzabteilung).

— Tagesstatte: 2012 haben gemass der Jahresrechnung der Gemeinde zwei Personen die Ta-
ges- und/oder Nachtstrukturen des Alterszentrums Park in Frauenfeld besucht (Gemeinde-
beitrage von total 3‘000 Franken).

— Angehdrigenentlastung zu Hause — ein Angebot des Schweizerischen Roten Kreuzes: 2012
beanspruchten geméass der Jahresrechnung der Gemeinde zwei Personen dieses Angebot
(Gemeindebeitrage von total 1‘808 Franken).

Tabelle 6 zeigt die Herkunft der Aaheim-Bewohnerlinnen Ende 2012. 71 % stammten aus der Ge-
meinde Aadorf, Gberdurchschnittlich viele aus dem Ortsteil Aadorf.

Tabelle 6: Herkunft der Bewohnerinnen des Alterszentrums Aaheim am 31.12.2012

Wohnsitz Anzahl Anteil Kanton Gemeinde Aadorf Anzahl
Aadorf 57 71% TG => Aadorf 54
Frauenfeld 2 3% TG Hauslenen/Aadorf 1
Winterthur 1 1% ZH Ettenhausen /Aadorf 1
Bichelsee 4 5% TG Guntershausen/Aadorf 1
Matzingen 2 3% TG

Minchwilen 2 3% TG

Zlrich 1 1% ZH

Dussnang 4 5% TG

Lustdorf 2 3% TG

Sirmach 1 1% TG

Wallenwil 1 1% TG

Warth 1 1% TG

Wiesendangen ZH 1 1% ZH

Wil SG 1 1% SG

Total i 80|  100%

11 Aadorferinnen wohnten Ende 2012 in auswartigen Heimen, wie Tabelle 7 zeigt.
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Tabelle 7: Aadorferlnnen in auswartigen Heimen am 31.12.2012 (Quelle: Einwohnerdienste Aadorf)

Aufenthaltsort Heim Anzahl
Sirnach Pflegeheim Rti AG 3
Sirnach Grinau 2
Wangi TG Neuhaus 1
Wangi TG Stockli Frohegg 1
Elgg zH Lichtblick - unterstitztes Wohnen; 1
Eschlikon TG Wohn- und Pflegeheim 1
Lommis Seniorenhaus Senivita 1
Tagerwilen Bindersgarten 1

Aus diesen Angaben lasst sich ein wichtiger Planungswert bilden: die Anzahl Heimbewohnerinnen
pro 100 80-Jahrige und Altere. Der Durchschnitt im Kanton Thurgau lag 2011 bei 25.7 BewohnerlIn-
nen®®. Das Errechnen des Bedarfswertes am Beispiel der Gemeinde Aadorf zeigt Tabelle 8.

Tabelle 8: Bedarfswert von Alters- und Pflegeheimplatze der Gemeinde Aadorf am 31.12.2012 (An-
nahmen: nur Aadorferinnen im Alterszentrum Aaheim, Anteil in auswartigen Heimen kon-
stant, Auslastung 100%)

Aadorf: Einwohnerinnen 31.12.12

0-19 1'768
20-39 2'116
40-64 3'213
65-79 945
80+ 322
Total 8'364

Aaheim: Aadorfer Bewohnerinnen 31.12.12

40-64 1

65-79 9 Rechenbeispiel Platze pro hundert 80-Jahriger und Alterer:

80+ a7 47 Bewohnerlnnen / 322 Einwohnerlnnen = 14.6 Platze pro 100 80+
Total 57

Bedarfswerte (pro Hundert)

40-64 0.02

65-79 0.98

80+ 14.60

alle Platze pro 80+ 17.70

Die Bewohnerinnen des Alterszentrums Aaheim waren am 31.12.2012 hochbetagt (siehe Tabelle 9
und Abbildung 16).

Immer wieder gibt es vereinzelt auch jingere Menschen im Alterszentrums Aaheim, da flr sie kein
geeignetes Angebot vorhanden ist’.

'® Quelle: Bundesamt fiir Statistik — Somed 2011
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Tabelle 9: Durchschnittsalter, Eintrittsalter und Aufenthaltsdauer der Bewohnerschaft am 31.12.2012

Jahre
Durchschnittsalter 86.5
Eintrittsalter 83.6
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer 2.9

Abbildung 16: Altersverteilung der Bewohnerschaft des Alterszentrums Aaheim am 31.12.2012
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7 Ein Beispiel sind Menschen mit Multiple Sklerose. Fir diese gibt es gemass der aktuellen Liste der Multiple Sklerose
Gesellschaft im Kanton Thurgau nur ein spezialisiertes Pflegeheim: das Wohnheim Sonnenrain in Zihlschlacht. Viel mehr
Angebote sind jedoch im Kanton Zirich aufgefuhrt, wovon sich sechs in Winterthur befinden.
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Die durchschnittliche Pflegeintensitét betrug Stufe 5.9 (Kanton TG 4.5). Die Verteilung der Pflege-
stufen zeigt Abbildungen 17.

Abbildung 17: Pflegeintensitat der Bewohnerschaft des Alterszentrums Aaheim am 31.12.2012
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Vergleicht man die Tarife des Alterszentrums Aaheim mit jenen der umliegenden Heime, so sind
diese aus Sicht der Aadorfer Bewohnerlnnen recht niedrig (siehe Abbildung 18). Die Restfinanzie-
rung durch die Gemeinden entspricht der kantonalen Regelung. Verglichen mit jener des Kantons
Zirich sind diese Betrage niedrig (siehe Abbildung 19), sodass das Alterszentrum Aaheim sowohl
fur Zircher Betagte als auch fir deren Wohnsitzgemeinden interessant sind.

18 Quelle: Somed 2011
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Abbildung 18: 2013 - Taxen pro Tag, welche Bewohnerinnen in Tarifstufe 6 im giinstigsten Einer-
zimmer zu bezahlen haben
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Abbildung 19: Restkosten 2013, welche von den Gemeinden (ZH) respektive vom Kanton und den
Gemeinden (TG) zu bezahlen sind

250

Kt. TG [ |

200

m Tarifstufe 1

i

=

2

=

$ 150

= W Tarifstufe 2
4

w m Tarifstufe 3
@

E m Tarifstufe 4
o

E 100 M Tarifstufe 5
E: M Tarifstufe 6
= W Tarifstufe 7
@

M Tarifstufe 8
50 - W Tarifstufe 9

u Tarifstufe 10
W Tarifstufe 11

W Tarifstufe 12




32|

Das Alterszentrum Aaheim deckt nicht nur den eigenen Bedarf, sondern nimmt auch Seniorlnnen
anderer Gemeinden auf. Da Aadorferlnnen in auswartigen Heimen leben, sind auch regionale Be-
darfsbetrachtungen wichtig. Anhang 10 zeigt den Bedarf und das Angebot in der Region. Gemass
dieser Berechnung hat der Bezirk Minchwilen zu viele Platze und der angrenzende Kanton Zirich
zu wenige. Auch das Gesundheitsamt des Kantons Thurgau scheint der Meinung zu sein, dass so-
wohl die Gemeinde Aadorf als auch die umliegenden Thurgauer Gemeinden heute Uber geniigend
Platze verfiigen: Von den 84 Platzen des Alterszentrums Aaheim sind lediglich 76 in der Pflege-
heimliste aufgenommen. Ausbauplane anderer Heim, beispielsweise in Eschlikon und Bichelsee,
wurden nicht untersttitzt.

Fazit:

— Das Alterszentrum Aaheim bietet 84 Alters- und Pflegeheimpléatze (davon 16 Demenz- und 1
Ferienplatz) und nimmt punktuell Tagesgéaste auf.

— Die Pflegeplatze waren 2012 gut ausgelastet —am 31.12.2012 zu 71 % durch Aadorferinnen
und 29 % durch Auswartige.

— Das Durchschnittsalter der Bewohnerschaft betrug Ende 2012 86.5 Jahre. Die Bewohnerlnnen
waren durchschnittlich 2.9 Jahre im Alterszentrum Aaheim.

— Punktuell leben jingere Menschen im Alterszentrum Aaheim, weil es fiir sie kein passendes
Angebot gibt (zum Beispiel Multiple Sklerose-Patientinnen).

— Die durchschnittliche Pflegeintensitat betrug Stufe 5 (exakt: g 5.9), was fur den Kanton Thurgau
eher hoch ist (Kanton TG 2011: @ 4.5).

— Die Tarife und die Restfinanzierung des Alterszentrums Aaheim sind im Vergleich zum Kanton
Zirich niedrig.

— Das Angebot an Pflegeplatzen im Bezirk Miinchwilen ist eher zu gross und im angrenzenden
Kanton Zirich zu klein.
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442 Trends

Es ist prognostiziert, dass die Anzahl Seniorlnnen in Aadorf um 87 % steigen wird, und zwar von
1267 Personen im Jahr 2012 auf 2363 Personen im Jahr 2025 (siehe Abbildung 2 Seite 9).

Zur Entwicklung des Anteils der Seniorlnnen, welche auf eine professionelle Pflege angewiesen
sind, gibt es gegenlaufige Einflisse (siehe Abbildung 4 auf Seite 10).

Folgende weiteren Entwicklungen werden erwartet (verschiedene Quellen):

Heime werden quartierbezogene Versorgungsstitzpunkte.

Der Kanton Thurgau wird die Bedarfsplanung fur Alters- und Pflegeheimpléatze aufgrund der
festgelegten Richtwerte noch mehr steuern.

Die stetig steigenden Qualitatsvorgaben des Gesundheitsamtes haben Einfluss auf die wei-
tere Kostenentwicklung der Heime™®.

Gemeinden, Kanton und Krankenkassen werden aufgrund der stetig steigenden Kosten
Druck auf die Heime ausuben.

Die Bedeutung der Verfugbarkeit von temporéren Pflegeplatzen wird zunehmen (ambulant
vor stationér).

Die Bewohnerlnnen ziehen immer spéter ins Heim. Die Pflegeintensitat wird steigen.

Das Alterszentrum Aaheim wurde 1977 bezogen. In den nachsten Jahren stehen folgende Investiti-
onen an:

Bis 2016 Anbau und Sanierung Kiiche (Abstimmung; Volksentscheid)

2015/2016 Sanierung «Altersheimzimmer» 2.-5. Obergeschoss (Abstimmung; Volksent-
scheid). Im 2. Stock soll das Stiibli in zwei Zimmer — eventuelle Ferienzimmer - umgebaut
werden.

In den nachsten Jahren: Gesamtsanierung Alterswohnungen (Abstimmung; Volksentscheid)

10 Vorgaben zur Erarbeitung und Umsetzung verschiedener Konzepte wie: Sicherheits- und Notfallkonzept, Palliative
Care-Konzept des Kantons, Aus- und Weiterbildungskonzept. Mehr dazu in den Weisungen des Departementes fir Fi-
nanzen und Soziales betreffend die Bewilligung und den Betrieb von Einrichtungen fiir pflegebediirftige Menschen (Pfle-
geheime) RRB Nr. 486 vom 29. Mai 2012, in Kraft gesetzt auf den 1. Juli 2012.
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4.4.3 Bedarfsplanung

Der folgenden Bedarfsplanung liegt die Bevdlkerungsprognose in Abbildung 2 Seite 9 zugrunde.
Nimmt man an, dass sowohl der Anteil der Heimbewohnerinnen pro Altersklasse gleich bleibt wie
am 31.12.2012 als auch der Anteil von Aadorferinnen in auswartigen Heimen, so ergibt sich die in
Abbildung 20 gezeigte Entwicklung. Gemass dieser Rechnung reichen die heutigen 84 Platze des
Alterszentrum Aaheim fur Aadorferinnen bis ins Jahr 2021.

Abbildung 20: Lineare Prognose der Aadorferlnnen im Alterszentrum Aaheim? sowie der notwendi-
gen Platze bei einer Auslastung von 97 %
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Zur Berechnung des kunftigen Bedarfs sind verschiedene Annahmen mdéglich: die Entwicklung der
Bevolkerung sowie des zu deckendenden Bedarfs und seiner Entwicklung. Abbildung 21 zeigt das
Ergebnis folgender Szenarien:

1. Planwerte Pflegeplatze Alterskonzept Thurgau
Bevolkerungsentwicklung gemass Prognose, Bedarfswert: Planwerte des Alterskonzeptes
Thurgau, Bedarfswert gleichbleibend tber ganze Periode

2. Aadorferinnen in Heimen linear
Bevolkerungsentwicklung gemass Prognose, Bedarfswert: Aadorferinnen in Heimen per
31.12.2012, Bedarfswert gleichbleibend tber die ganze Periode

3. Aadorferlnnen im Alterszentrum Aaheim linear
Bevolkerungsentwicklung geméss Prognose, Bedarfswert: Aadorferinnen im Alterszentrum
Aadorf 31.12.12, Bedarfswert gleichbleibend tber die ganze Periode

20 Bedarfswerte siehe Seite 29
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4. Aadorferlnnen im Alterszentrum Aaheim, ohne Bevolkerungswachstum, linear
Bevolkerungsentwicklung: nur Fortschreibung von Gebaren und Sterben (kein Bevdlke-
rungswachstum, siehe Anhang 6), Bedarfswert: Aadorferinnen im Alterszentrum Aadorf per
31.12.2012, Bedarfswert gleichbleibend lber die ganze Periode

5. Aadorferinnen im Alterszentrum Aaheim, abnehmend -15 %

Bevolkerungsentwicklung geméss Prognose, Bedarfswert: Aadorferinnen im Alterszentrum
Aadorf per 31.12.2012, Bedarfswert abnehmend (Grinde: ambulant vor stationar, kinftig
geringere Pflegebedurftigkeit im Alter, ...)

Die Abbildung 21 zeigt Bedarfsprognosen mit den verschiedenen Annahmen.

Abbildung 21: Alternative Prognosen der Anzahl Bewohnerlnnen respektive Platze
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Je nach Annahmen mussten schon dieses Jahr Platze gebaut werden (Planwerte Kanton Thurgau)
oder erst 2024.

Fazit:

Bei einer linearen Hochrechnung geniigen die heutigen Platze fir die Aadorfer Heimbewohne-
rinnen bis ins Jahr 2021.
Hinweise auf einen vorherigen, dringenden Handlungsbedarf gibt es keine.

444 Leitsatze

7

Die Seniorinnen der Gemeinde Aadorf kénnen auch bei Pflegebedurftigkeit in der Gemeinde
bleiben.

Bei Bedarf steht in- oder ausserhalb der Gemeinde ein stationdres und halbstationares Angebot
zur Verfigung, um pflegende Angehdrige zu entlasten (Tagesstétte, Nachtstatte, Temporar-
zimmer, Ferienzimmer).
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5 Gesundheilt

Mit zunehmendem Alter nimmt die Mobilitat tendenziell ab. Deshalb ist es wichtig, dass die wesent-
lichsten Produkte und Dienstleistungen in rdumlicher Nahe zu finden sind.

5.1 Angebote ,,Gesundheit*

5.1.1 Situation

Anhang 11 zeigt, dass in der Gemeinde Aadorf ein recht umfassendes Angebot vorhanden ist, um
Menschen in folgenden Lebenssituationen zu unterstiitzen:

— Gesundbleiben (Pravention): Wandern/Turnen/..., Zahnarztpraxen, etc.

— Gesundwerden: Arztpraxen, Krankenpflege, etc.

— Defizite ertragen und kompensieren: Entlastungsangebote, Alltagshilfen, etc.
— Sterben: Palliative Care, Sterbebegleitung etc.

In der Gemeinde Aadorf und Umgebung nicht angeboten werden:

— Stationare Akut- und Ubergangspflege nach Spitalaufenthalten. Im Kanton Thurgau verfiig-
ten Ende 2013 nur zwei Institutionen Uber eine entsprechende Zusatzbewilligung: das Al-
terszentrum Kreuzlingen und das Pflegezentrum Bindersgarten Tagerwilen.

— Nachtzentrum zur Entlastung pflegender Angehériger®.

— Temporarzimmer, welches sofort verfugbar ist, z.B. um pflegende Angehorige von ihrer Auf-
gabe zu entlasten, wenn sie selber einmal krank werden.?

Fazit:

— Die Gemeinde Aadorf verfuigt Uber ein recht umfangreiches Angebot zur Unterstiitzung beim Ge-
sundbleiben (Préavention), Gesundwerden, Defizite ertragen und kompensieren sowie beim Ster-
ben.

— Lucken bestehen vor allem bei stationaren Entlastungsangeboten von pflegenden Angehérigen
(Temporarzimmer, Nachtzentrum) sowie der stationaren Akut- und Ubergangspflege.

2 Alterskonzept Kanton Thurgau, S. 55: , Tagesheime sowie Tages- und Nachstrukturen sind wichtige Angebotselemente
insbesondere fiir die Entlastung von pflegenden Angehdrigen. Tagesheime sollen regional angeboten werden.

2 Alterskonzept Kanton Thurgau, S. 54f: ,Die noch zunehmende Pflege und Betreuung zu Hause verstéarkt die Notwen-
digkeit, pflegende Angehotrige bei Bedarf wirksam entlasten und flexibel unterstitzen zu kénnen, wenn sie kurzfristig aus-
fallen. Zudem dirfte sich der Druck auf kurzfristige Platzierungen nach Spitalaufenthalten verstarken und damit werden
vorlibergehende Platzierungen bis zum definitiven Eintritt in das bevorzugte Heim zunehmen. Die temporaren Platze sind
in den Richtwerten zum Gesamtangebot beriicksichtigt und werden auf der Pflegeheimliste nicht separat ausgewiesen.
Den Gemeinden wird empfohlen, die Fihrung von temporéren Pléatzen explizit zu vereinbaren und vertraglich zu regeln.
Im Sinne einer Gréssenordnung sollten mittlere und gréssere Heime (ab ca. 45 Platzen) 2-3 temporare Platze anbieten.”
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5.1.2 Trends

Zur Zeit sind keine Hinweise auf eine Veranderung des professionellen Angebots an Gesundheits-
Dienstleistungen erkennbar (ambulante Pflege siehe weiter unten). Bei den Leistungen durch Frei-
willige (Beispiel: Besucherdienst) stellt sich die Frage, ob sich auch kiinftig noch so viele Personen
finden lassen.

5.1.3 Leitsatze
9 Der Gemeinderat unterstutzt Massnahmen zur Gesundheitsférderung.

10 Den Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf steht ein zeitgemasses Angebot an Gesundheitsdienst-
leistungen zur Verfiigung.
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5.2 Ambulante Pflege

5.2.1 Situation

Die Gemeinde Aadorf hat mit dem Verein Spitex-Dienste Aadorf (Spitex Aadorf) eine Leistungsver-
einbarung abgeschlossen. Dieser zieht bei Bedarf die auf sozialpsychiatrische Pflege und Betreu-
ung spezialisierte Spitex Dialogos bei und kooperiert zum Erbringen der Palliativ-Pflege sowie der
Akut- und Ubergangspflege mit angrenzenden Spitex-Organisationen. Die Spitex Aadorf und Dialo-
gos pflegen und betreuen zusammen 95 % der Spitex-Patientinnen. Die restlichen 5 % teilen 8 wei-
tere Anbieter untereinander auf (siehe Tabelle 10).

Tabelle 10: Ambulante Krankenpflege — Beitrage der Gemeinde Aadorf an Organisationen mit und
ohne Leistungsauftrag®

Anbieter Kunden
davon
Anzahl Psych.®) Anzanhl Anteil
Spitex Aadorf 1 170 92%
Dialogos 1 1 5 3%
Privatspitex Uberkantonal 1 0 1 1%
Freiberufliche Einzelpersoner 6 2 6 3%
Unbekannt 1 1 2 1%
Total 10 4 184 100%

*) auf sozial-psychiatrische Fragen spezialisiert

Die Spitex Aadorf versorgte 2012 170 Klientinnen* und leistete 9°004 Stunden (davon Krankenpfle-
ge: 7°090 Stunden, Hauswirtschaft: 1°914Stunden).

2 Quelle: Gemeinde Aadorf - Laufende Rechnung 2012 - Kto 1.440.365.04 - Beitrage an Private ohne Leistungsauftrag
(ohne Stillberatung)

2% Ohne Mehrfachnennungen. Das heisst: Klientinnen werden nur einmal gezahlt, auch wenn sie mehrere verschiedene
Leistungen beziehen (zum Beispiel Grundpflege und Hauswirtschaft).
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Abbildung 22: Spitex Aadorf — Anteil der Pflege- und Hauswirtschaftsleistungen 2012 (mit Mehr-
fachnennungen®; Quelle: Spitex Aadorf).

Klientinnen Stunden

Abbildung 23 zeigt, wie sich die Zahl der verrechneten Stunden der Spitex Aadorf in den letzten
Jahren entwickelt hat. Auffallend ist der Einbruch der — durch die Gemeinde Aadorf ebenfalls sub-
ventionierten - Hauswirtschaftsleistungen®.

Abbildung 23: Spitex Aadorf — Entwicklung der verrechneten Stunden nach Art der Leistung
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% Klientinnen werden fir jede Leistungsart gesondert gezahlt. Beispiel: Grundpflege, Behandlungspflege, Hauswirtschatt.

% Dje Kosten hauswirtschaftlicher Leistungen sind von den Klientinnen zu bezahlen, ausser sie haben eine entsprechen-
de Zusatzversicherung abgeschlossen.
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Der Anteil der Klientinnen?®’ der Spitex Aadorf an der Bevélkerung war 2012 in der Gemeinde Aadorf
geringer als der Durchschnitt des Kantons Thurgau 2011. Einer der Griinde durfte der niedrige An-
teil von Klientinnen mit Hauswirtschaftsleistungen sein (2010: Aadorf 20.0 %, TG: 30.4 %, CH:

32.8 %).”

Abbildung 24: Der Anteil der Spitex-Klientinnen in der Gemeinde Aadorf im Vergleich zu jenem der
Schweiz und des Kantons Thurgau (Quellen: BfS: Spitex-Statistik 2010, Spitex Aa-
dorf)
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Im Jahr 2012 waren 69 % der Spitex-Klientinnen 65-jahrig und alter (siehe Abbildung 25).
Abbildung 25: Spitex Aadorf 2012 - Altersverteilung der Klientinnen (Quelle: Spitex Aadorf)
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Der Anteil der verrechenbaren Stunden der Spitex Aadorf betrug 2012 60 %. Krummenacher und
Wachter 2° monieren in ihrer kiirzlich erschienen Spitex-Studie, dass verschiedene Spitex-
Leistungen, welche flr das Umsetzen der Strategie ,ambulant vor stationar* notwendig sind, der
Spitex nicht vergltet werden.

% Krummenacher Jurg, Wachter Matthias: Die Versorgung der Bevolkerung mit Spitexleistungen im Kanton Schwyz, S.
32ff: ,Die Spitex arbeitet subsidiar zu den Ressourcen und dem Umfeld der/des jeweiligen Klientin/-en. Diese missen
erkannt, einbezogen und zum Teil neu strukturiert werden, um eine tragféhige Ordnung herzustellen. Zum Teil kénnen
sich die Rahmenbedingungen auch rasch und krisenbedingt &ndern. Diese Ausgangssituation verlangt von der Spitex eine
Flexibilitat und Lésungsansatze, die oft nur ungeniigend iber den Leistungskatalog der Krankenversicherung abgedeckt
sind. Die Pflegeplanung umfasst mit einigen wenigen Ausnahmen bei der Koordination und Abklarung nur die direkt bei
der Klientin und dem Klienten vor Ort erbrachten Leistungen und Stunden. Es sind auch nur diese direkt geleisteten Stun-
den, die gegeniber der Krankenversicherung und den Klientinnen/-en abgerechnet werden kénnen. Erbringt eine Spitex
daruiber hinaus Leistungen zur Uberpriifung, Koordination und Stabilisierung des Umfelds oder Neuordnung einer Situati-
on, fallen diese Stunden unter die indirekten Leistungen fir einzelne Klientinnen und Klienten oder werden unter einer
anderen administrativen Kategorie erfasst, falls fur sie nicht ein expliziter Leistungsauftrag mit einer Gemeinde besteht. Je
zielorientierter eine Spitex im Sinne des Ubergeordneten Auftrags des Erhalts und der Férderung der Selbstandigkeit
der/des Klientin/-en, einer Stabilisierung des Umfelds und einer subsidiéren Leistungserbringung arbeitet, desto grosser
kann unter Umstanden die Spannung zwischen der Zielwirksamkeit der Leistungen und der betriebswirtschaftlichen Kos-
teneffizienz werden.*
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Fazit:

Folgendes in der Leistungsvereinbarung formulierte Ziel wird erreicht: Die Spitex Aadorf ,, ermog-
licht, unterstiitzt und fordert das Wohnen und Leben zu Hause fir Menschen aller Altersgruppen,
die auf Hilfe, Pflege und Beratung angewiesen sind, wenn es medizinisch, pflegerisch, sozial und
wirtschaftlich sinnvoll und vertretbar ist.“*°

5.2.2 Trends

In den letzten Jahren sind verschiedene Grundlagenpapiere veréffentlicht worden, welche die Zu-
kunft der Spitex behandeln: 2011 sind das Alterskonzept Thurgau sowie der Grundlagenbericht
Homecare Thurgau (Grundlagenbericht zur Spitex Thurgau) erschienen und 2013 die ebenfalls von
einer kantonalen Spitex aufgegebene Studie ,Die Versorgung der Bevdlkerung mit Spitexleistungen
im Kanton Schwyz“. Im Weiteren hat der Spitex-Verband Schweiz einen Erfahrungsbericht zu Regi-
onalisierungsprozessen erarbeiten lassen. Diese erwédhnen unter anderem folgende Trends, welche
mit anderen Quellen und Informationen aus den Workshops ergénzt sind*":

1. Aufsuchende alterspsychiatrische Pflege
— durch Psych. Klinik Miunsterlingen und EPD Frauenfeld
2. Grundsatz ,ambulant vor stationar”:
— Zunahme der Klientinnen
— Zunahme von komplexen Pflege- und Betreuungssituationen
— Erhohte Einsatzzeiten bis hin zur Versorgung rund um die Uhr
— Steigender Bedarf von qualifiziertem Pflege- und Betreuungspersonal
3. Verkiirzung der Hospitalisationszeit (und weniger Reha-Aufenthalte®):
-~ Zunahme der postakuten Ubergangspflege
— Spezifische Kompetenzen: Wundmanagement, postoperatives Delir, Mobilitatstrai-
ning und Fruhrehabilitation
— Grossere Schwankungen im Patientenaufkommen
— Mehr Austritte aufs Wochenende hin
4. Steigende Anforderungen an die Filhrung und Administration:
— Ausbau der EDV
— Anforderungen an das Qualitditsmanagement geméass Vertrag mit den Krankenversi-
cherern
— Datenmanagement und Reporting
— Neue Anforderungen mit Blick auf die Aufnahme weiterer spezialisierter Leistungen
oder eines Ausbaus von Nicht-KLV-Leistungen
5. Personalverknappung:
— Mangel an diplomiertem Pflegepersonal - trifft zur Zeit auf die Spitex Aadorf nicht zu
-~ Verknappung bei Arzten

%0 Leistungsvereinbarung Gemeinde Aadorf und Verein Spitex-Dienste Aadorf, S.3

% pkt. 1+6: Alterskonzept Kanton Thurgau, S. 35+59

Pkt. 2: Spitex-Verband Schweiz: Erfahrungsbericht zu Regionalisierungprozessen

Pkt. 3+5 aus Stefan Knoth: HomeCare Thurgau — Grundlagenbericht Zukunft Spitex Thurgau 2011

Pkt 4+8: Jurg, Wéachter Matthias: Die Versorgung der Bevolkerung mit Spitexleistungen im Kanton Schwyz, S. 54+76

%2 Quelle: Arbeitsgruppe
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6. Die Rekrutierung von geeigneten Vorstandsmitgliedern wird schwieriger. Es muss vermehrt
Vorstandsarbeit auf eine professionelle (bezahlte) Ebene verlagert werden. -> trifft zur Zeit
auf die Spitex Aadorf nicht zu

7. Neue Anbieter :

— Private Spitex-Organisationen

— Auslandische 24-Stunden-Pflegekrafte (Pendel-Migrantinnen. Zurzeit kennt
die Spitex Aadorf drei Falle).

— Spezialisierte Medizinische Praxisassisteninnen in Arztpraxen

8. Pflegeheime werden sich in Zukunft noch starker 6ffnen und Aufgaben in der Versorgung ei-
nes Quartiers und anderer Einrichtungen tibernehmen.

9. Umzug Spitex Aadorf: Die Spitex Aadorf verlasst wegen Platzmangel die Raumlichkeiten
des Alterszentrums Aaheim und zieht in die Nahe des Gemeindezentrums.

Verschiedene dieser Trends werfen die Frage auf, wie der Vorstand und die Mitarbeitenden eines
kleineren Spitex-Vereins die sich stellenden Aufgaben kiinftig noch bewaltigen kénnen. Wirde eine
grossere Organisation daflir bessere Voraussetzungen bieten? Der Vorstand des Spitex-Vereins
Aadorf und die Betriebsleiterin sehen zur Zeit keinen Handlungsbedarf:

— Die Fuhrung der Spitex Aadorf durch den Vereinsvorstand funktioniert gut und bei Rucktrit-
ten kénnen genlgend geeignete Mitglieder gefunden werden.

— Die Zusammenarbeit mit den angrenzenden Spitex-Organisationen funktioniert - soweit
notwendig - bereits jetzt (Palliative Care, Akut- und Ubergangspflege).

— Von den, vom kantonalen Spitex-Verband bevorzugten, grossen Stltzpunkten wird ver-
mutet, dass damit die Nahe zu den Klientinnen verloren geht.

— Bei einer Zusammenlegung mit anderen Organisationen wird befurchtet, dass Mitarbeiten-
de* und Vereinsmitglieder verloren gehen.

— Mit dem Alterszentrum Aaheim wird schon heute gut zusammengearbeitet. Mit dem Aus-
zug aus deren Raumlichkeiten missen und kénnen die Wege neu aufgegleist werden.

Die Betriebsleiterin sieht dann ihre Grenzen erreicht, wenn der Kanton noch mehr Auflagen macht.
Ausserdem winschte sie fir sich und die Einwohnerinnen der Gemeinde Aadorf eine gut besetzte
zentrale Anlauf- und Beratungsstelle®.

Der Spitex-Verband Thurgau fordert im Grundlagenbericht Zukunft Spitex Thurgau einen regionalen
Zusammenschluss der Spitex-Organisationen. Einem solchen stehen der Gemeinderat Aadorf und
der Spitex-Vorstand kritisch gegenlber. Der Gemeinderat verlangt, dass vor einem derartigen Ent-
scheid geprift wird, welche Synergien ein Zusammenschluss von Spitex Aadorf und Alterszentrum
Aaheim bringen. Bei jeglicher Art von Fusionsiiberlegungen empfiehlt es sich, die Erkenntnisse des
Spitex-Verbandes Schweiz zu beriicksichtigen, welcher die Prozesse verschiedener Zusammen-

% Das Departement fiir Finanzen und Soziales erteilte der Spitex Aadorf am 10.02.2012 eine Zusatzbewilligung zur Leis-
tungserbringung in Akut- und Ubergangspflege. Die Bewilligung gilt fir das Einzugsgebiet der Spitexorganisationen Aa-
dorf, Lauchetal, Matzingen Stettfurt Thundorf, Minchwilen-Eschlikon, Sirnach, Tannzapfenland und Wéngi, welche dies-
beziglich kooperieren. Mit Dialogos in Stettfurt hat die Spitex Aadorf am 21.02.2012 eine Vereinbarung abgeschlossen
zur Durchfuihrung von Bedarfsabklarungen der psychiatrischen/gerontopsychiatrischen Pflege. Dialogos selber hat keine
Leistungsvereinbarung mit einer Gemeinde.

% Der Erfahrungsbericht zu Regionalisierungprozessen erwahnt die verschiedenen, meist gut qualifizierten Mitarbeiten-
den, welche die Spitex-Organisation im Laufe der Regionalisierung verlassen. (Vorstand Spitex Schweiz: Erfahrungsbe-
richt zu Regionalisierungprozessen, 2012, S. 23 + 27).

% Als Vorbild kann sie jene von RaJoVita, Stiftung fiir Gesundheit und Alter, Jona, vorstellen.
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schllisse von Spitex-Organisationen untersuchen liess: ,Wichtig ist, dass die flr den (Regionalise-

rungs-) Prozess verantwortlichen Personen vom Vorhaben (iberzeugt sind**° .

5.2.3 Leitsatz

Siehe Leitsatz 10 (,Den Seniorinnen der Gemeinde Aadorf steht ein zeitgeméasses Angebot an Ge-
sundheitsdienstleistungen zur Verfigung.)

5.3 Zusammenarbeit der verschiedenen Leistungserbringer

Pflegebedirftige Menschen sind auf eine Vielzahl von Leistungen angewiesen. Abbildung 26 zeigt
mdglicherweise bendétigte Leistungen schematisch sowie die Komplexitat, welche zudem durch die
vielen verschieden Krankenkassen entsteht.

Abbildung 26: Komplexitat durch Vielfalt von ambulanten und stationdren Versorgungsleistungen
und Krankenkassen
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% Entlastungsdienste
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I
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Spitex Aadorf
Pro Senectute
SRK

% peter Dolder: Spitex Verband Schweiz — Erfahrungsbericht zu Regionalisierungsprozessen Hiinibach 16.1.2012, S. 27.
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Selbst Menschen, welche den Umgang mit Computern gewohnt sind, kdnnen sich heute in der Ge-
meinde Aadorf nur teilweise und mit grosserem Aufwand einen Uberblick (iber die Angebote und
deren Preise verschaffen. Hier die Beschreibung von zwei verschiedenen Leistungen (Preise 2013):

a. Fahrdienst:

— Der Rotkreuzfahrdienst bringt Menschen, die kein 6ffentliches Verkehrsmittel benitzen
koénnen, fur die im naheren Umfeld keine Transportmdglichkeit besteht, die wegen ihrer
Behinderung auf eine Begleitperson angewiesen sind oder die sich aus finanziellen Grin-
den kein Taxi leisten kénnen zu Arzt, Therapie und dhnlichem. Nicht einsetzbar ist der
Fahrdienst bspw. fir Fahrten zu Coiffeur, Einkaufen und an Seniorinnennachmittage.

— Die Pro Senectute bietet ebenfalls einen Fahrdienst an als Bestandteil einer ganzen Palette
von Leistungen wie Begleitung ausser Haus, Spaziergange und Einkaufe. Kosten fur die
Seniorlnnen 2013: 15 Franken pro Stunde. Betrag der Gemeinde Aadorf: 5 Franken Stun-
de. Ausfahrten mit Rollstuhl: 23 Franken pro Stunde, Beitrag Gemeinde Aadorf 8 Franken
pro Stunde.

b. Haushaltsarbeiten®’:

— Hauswirtschaftliche Leistungen der Spitex Aadorf: Die Klientinnen bezahlen je nach Ein-
kommen 22 bis 33 Franken pro Stunde (Nichtmitglieder: 27 bis 38 Franken). Alle Spitex-
Mitarbeiterinnen haben im Minimum einen Kurs beim Schweizerischen Roten Kreuz absol-
viert. Die Gemeinde Aadorf bezahlte der Spitex Aadorf fir das Erbringen von hauswirt-
schaftlichen Leistungen 2012 36 Franken pro verrechnete Stunde.

— Alltagshilfen Pro Senectute: Die Seniorinnen bezahlen fur die Haushilfe 23 Franken pro
Stunde und fir eine Grobreinigung 26 Franken. Die Gemeinde Aadorf bezahlt zusatzlich 8
Franken pro geleistete Stunde.

Krummenacher und Wachter haben im Auftrag der Spitex des Kantons Schwyz die Versorgung der
Bevélkerung mit Spitexleistungen untersucht®®. Sie kommen darin zu folgenden Ergebnissen: Die
Klientinnen bendtigen selten eine Leistung allein, sondern meistens eine Mischung aus Unterst{it-
zungsleistungen und Pflege. Eine Starkung der ambulanten Pflege und Betreuung kann nur als
Verbundaufgabe gelingen. Der Wunsch vieler Klienten ist es, moglichst viele Leistungen aus einer
Hand zu erhalten.

Fazit:

— Die Angebote ambulanter und stationarer Versorgungsleistungen Uiberschneiden sich teilweise
und weisen Licken auf (zum Beispiel fUr jingere Unterstiitzungsbedurftige).

— Die Seniorlnnen kénnen sich nirgends einen Uberblick {iber das Angebot verschaffen.

Leitsatz

11 Die Anbieter ambulanter und stationarer Versorgungsleistungen (professionelle und freiwillige)
arbeiten koordiniert zusammen.

%" Bei beiden Organisationen ist der Fahrt zum Einsatzort gratis.

% Krummenacher Jirg, Wachter Matthias: Die Versorgung der Bevolkerung mit Spitexleistungen im Kanton Schwyz, S. 6,
85ff
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6 Finanzielle Lage

Bezlglich der finanziellen Lage werden aus zwei Perspektiven beschrieben:

1. Finanzielle Situation der Seniorlnnen
2. Aufwand der Gemeinde

6.1 Finanzielle Situation der Seniorlnnen

Abbildungen 27 und 28 zeigen, dass im Kanton Thurgau Seniorinnen 2010 Uber ein unterdurch-
schnittliches Einkommen, dafur jedoch ein tiberdurchschnittliches Vermogen verfugten.

35%

Abbildung 27: Kanton Thurgau 2010 - steuerbares Einkommen der 65-Jahrigen und Alteren im
Vergleich mit allen Steuerberechtigten (Quelle: Dienststelle fur Statistik Kt. TG)
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Abbildung 28: Kanton Thurgau 2010 - steuerbares Vermogen der 65-Jahrigen und Alteren im Ver-
gleich mit allen Steuerberechtigten (Quelle: Dienststelle fur Statistik Kt. TG)
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Steuerbares Vermogen (Franken)

In der Gemeinde Aadorf bezog 2012 ein vergleichsweise geringer Anteil von AHV-Empféangerinnen
Erganzungsleistungen (siehe Abbildung 29).

Abbildung 29: Kanton Thurgau 2012 - steuerbares Vermogen der 65-Jahrigen und Alteren im Ver-
gleich mit allen Steuerberechtigten (Quellen: BSV, Einwohnerdienste Aadorf)
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Trotz Erganzungsleistungen gibt es Situationen, in denen Seniorinnen in finanziell prekéren Ver-
haltnissen leben. Das Bundesamt fiir Statistik konstatiert, dass ,Personen ab 65 Jahren der Ar-
mutsgefahrdung sehr stark ausgesetzt sind“ (Schweiz 2011: 23,4%). Dies vor allem, wenn sie allei-
ne leben (32.7%)"*. Hier zwei Beispiele fiir finanziell schwierige Situationen fiir Seniorlnnen:

— Die Wohnungsmiete kostet mehr, als die Erganzungsleistung als Hochstbetrag vorsieht (Allein-
stehende: 1’100 Franken, Ehepaare 1250 inkl. Nebenkosten).

— Das Einkommen beschrankt sich auf die AHV. Die restliche Altersvorsorge ist in Wohneigentum
gebunden. Dies fiihrt dazu, dass diese Personen wegen ihres Vermoégens keine Erganzungs-
leistungen erhalten.

Dienstleistungen im Umgang mit Finanzen kénnen beispielsweise bei Pro Senectute in Sirnach und
Frauenfeld angefordert werden. Eine umfangreiche Unterstitzung in finanziellen Angelegenheiten
wird angeboten in Form eines Treuhanddienstes: Hilfestellung bei der privaten Administration, Ab-
wicklung des Zahlungsverkehrs, Belegablage, Abklarungen mit Amtsstellen, Versicherungen, Ban-
ken etc., Buchhaltung und Steuererklarungsdienst.

Fazit:
— Die Einkommens- und Vermoégensverhaltnisse der Seniorlnnen sind sehr unterschiedlich.
— Dienstleistungen im Umgang mit Finanzen sind verfiigbar.

Leitsatz

12 Fudr Seniorlnnen in bescheidenen finanziellen Situationen stehen glnstiger Wohnraum oder
Mietzinsvergunstigungen zur Verfliigung.

13 Seniorlnnen mit finanziellen Problemen wissen, wohin sie sich wenden kénnen.

% Bundesamt fiir Statistik: Lebensstandard, soziale Situation und Armut — Daten, Indikatoren Armutsgefahrdung, Internet
28.5.13
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6.2 Aufwand der Gemeinde

Die Jahresrechnung 2012 der Gemeinde Aadorf weist den in Tabelle 11 gezeigten Aufwand auf,
welcher mehrheitlich den Seniorinnen zugerechnet werden kann. Sie dient als Basis, um etwelche
Veranderungen im Zeitverlauf sichtbar zu machen.

Tabelle 11: Gemeinde Aadorf — Jahresrechnung 2012

AUFWAND f 2011/ 2012
410 Kranken- unf Pflegeheime 268'006 381'297
440 Ambulante Krankenpflege 204'672 190'520
364.1 Beitrage an gemischtwirtschaftliche 192’510 174'456 inur Anteil Seniorlnnen
Unternehmen (Spitex Verein) 69% (Basis Spitex 2012)
364.3 Tages- und Nachtstrukturbeitrage 3'000
364.4 Kosten fiir Entlastungsdienste 2'102 1'808
364.6 Beitrage an Pro Senectute (Abgeltung HWL) 407
'365.03 Beitrdage an private Institutionen 3'591 4'122
(Mahlzeitendienst)
'365.04 Beitrage Langzeitpflege an Private (ohne 6'469 6'727
Leistungsauftrag)
'580 Altersbetreuung und Altersberatung 4'706 24'301
318 Alte rskonzept 710 19'927
319  Geschenke fiir Gebu rtstage 3'996 4'374
365 Beitrag Pro Senectute
740 Friedhof, Bestattungen 128'667 132'954 inur Anteil Seniorlnnen
66% (Basis: BfS 2012: CH)

729'073
Kosten pro Seniorin g 2011/ 2012
Anzahl 65-Jahrige und Altere 1'215 1'267

Pro 65plus (Franken) 499 575
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7/ Soziale Integration

7.1 Situation

In der Gemeinde Aadorf bieten viele verschiedene Organisationen soziale Aktivitaten und Treff-
punkte speziell fiir Seniorlnnen an. Ein vollstandiger Uberblick tiber das Angebot von Aktivitaten
besteht heute nicht.

Anhang 12 zeigt das Angebot der Teilnehmenden des Workshops ,Leistungsanbieter®, bei welchen
sowohl flir autonome, als auch fur fragile oder pflegebedurftige Seniorinnen etwas dabei ist. Zu die-
sem Angebot hinzu kommen Veranstaltungen in der Gemeinde Aadorf fur alle Altersklassen (z.B.
durch den Kulturveranstalter Gong). Fur mobile Seniorlnnen wird zudem ein grosses Angebot aus-
serhalb der Gemeinde angeboten, allen voran jenes der Pro Senectute. Gemass Aussagen am
Workshop wiirden Seniorlnnen am 65. Geburtstag geradezu von Einladungen tberschwemmt.

Fazit:

— Eine Vielzahl von Organisationen inner- und ausserhalb der Gemeinde bieten eine breite Palette
an Aktivitaten, Treffpunkten und Besuchen fur Seniorlnnen im autonomen, fragilen und pflegebe-
durftigen Alter.

— Ein Uberblick uiber das Angebot besteht nicht.

— Viele der Angebote werden mit Freiwilligenarbeit erbracht.

7.2 Verbesserungsmadglichkeiten und Wiinsche

Nebst dem vordringlichen Wunsch nach einer Informations-, Auskunfts-, Beratungs- und Koordinati-
onsstelle (siehe Kapitel 3, Seite 12) formulierten die Seniorinnen die in Tabelle 12 aufgezeigten
Verbesserungsmoglichkeiten. Die drei mit den haufigsten Nennungen waren: Treffpunkte, gegensei-
tige Hilfe und ,Seel-Sorge“.
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Tabelle 12: Verbesserungsmoglichkeiten und Wiinsche

Treffpunkte

Treffpunkte (Einsamkeit ist wohl das grésste Problem)

Dorftreff (an bestimmten Tagen spielen)

Treffpunkt "Cafe" (alterstibergreifend, Infos sind vorhanden)

Stammtische in Restaurants

Kontakt zwischen Seniorinnen mehr pflegen

Kontakte in allen Altersgruppen férdern (Was frih beginnt halt im Alter. Misste von privater
Seite kommen.)

Begegnungsmadglichkeiten Alt/Jung

Mittagstisch

Mittagstisch / Mittagsclub

Generationentreff / Mittagstisch (gegen Vereinsamen)

Treffpunkte fUr Alleinstehende

Gegenseitige Hilfe
Allgemein

Verborgene oder ganz besondere Talente zur Verfiigung stellen

Netzwerk fur gesunde und hilfsbedurftige Menschen

Alt/jung

Gegenseitige Hilfe (alt und jung)

Mdglichkeit fur Lehrpersonen-Unterstiitzung

Gegenseitige Hilfe alt / jung

Nachbarschaft

Nachbarschaftshilfe (Hilfe anbieten. Fahrgemeinschaft, allgemeine Arbeiten wie Rasenmahen
und Einkaufen)

Nachbarschaftliche Vernetzung

Dorf- und Nachbarschaftshilfe

Organisierte Nachbarschaftshilfe

Nachbarschaftshilfe gut

Senioren flr Senioren

Senioren fur Senioren

Forderung Seniorenselbsthilfe

Tausch

Hilfst du mir, so helfe ich Dir! (mein Motto)

Zeitgutschriften (analog Projekt St. Gallen)

"Seel-Sorge“

Sorgentelefon

Zustandige Person, Mensch, der hingeht und hort

Gemeindebesuch™

Besuchsdienst

“° Hier ist nicht bekannt, was genau gemeint war.
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Aktivitaten

Aktivierungsangebot handwerklich, gestalterisch, spielerisch

Aaheim: gemeinsame geistig-spielerische Tatigkeiten (auch fur Aussenstehende)

Altershochschule / -kurse

Bildungsangebot generationenibergreifende Projekte (Vortrdge, Computer, Sport, ...)

Kulturelle Angebote, gemeinsame Theaterbesuche

Flickwerkstatt

Riccardo: behilflich bei Verkauf/Kauf

Seniorenferien

Spielgruppe

Aaheim: Singgruppe (ohne zwingende Auftritte, nur als geistige Betétigung)

Nachbarschaftsgruppen (Integration im Nahbereich ... Verantwortliche suchen und schulen)

Senioren (private Kochkurse) durchfiihren

Gemeinsame Geburtstagsfeiern (wie in Aadorf; 80 / 85/ 90 Jahre durch Mannerchor, Musikge-
sellschaft, ...)

Mit Anlassen rotieren und nicht alles in Aadorf machen

Eine der Teilnehmerinnen machte sich stark fur einen Jung/alt-Treffpunkt und skizzierte die in An-
hang 13 gezeigte Idee.

7.3 Trends

Gemaéss dem Alterskonzept Thurgau** wird die Bedeutung des dritten Lebensabschnittes noch zu-
nehmen — auch im Hinblick auf den Trend vermehrter Friihpensionierungen. Das Angebot an Aktivi-
taten muss gemass diesem den unterschiedlichen Bedurfnissen verschiedener Altersgruppen, aber
auch den unterschiedlichen Interessen, die altere Menschen verschiedener Herkunft und Lebenser-
fahrung mit sich bringen, gerecht werden.

Generationenprojekte sind im Kommen: Diese ,starken den Generationendialog und férdern den

Generationenzusammenhalt, indem sie Briicken zwischen den Generationen bauen. Sie festigen
Unterstiitzungsstrukturen zwischen Jung und Alt und die Bereitschaft zur Ubernahme von Verant-
wortung liber Generationengrenzen hinweg.“*?

Bei der Freiwilligenarbeit stellt sich die Frage, ob sich auch kiinftig so viele Menschen engagieren
werden.

7.4 Leitsatze

14 Die Seniorinnen der Gemeinde Aadorf haben die Moglichkeit, am gesellschaftlichen Leben teil-
zunehmen.

15 In der Gemeinde gibt es ein vielfaltiges Angebot, welches soziale Kontakte erméglicht. Der
Gemeinderat férdert und koordiniert dieses nétigenfalls.

16 Der Gemeinderat wirdigt die Freiwilligenarbeit.

1 Alterskonzept Thurgau 2011, S. 18

“2 Bayerisches Staatsministerium fiir Arbeit und Sozialordnung, Familie und Frauen
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8 Massnahmen

Anhang 14 zeigt, mit welchen Einzelmassnahmen die in den Leitsatzen enthaltenen Ziele erreicht
werden sollen. Diese lassen sich — nebst einer Sofortmassnahme - zu finf Massnahmenpaketen
gruppieren (siehe Abbildung 30).

Abbildung 30: Massnahmenpakete

Behlnder'fengerech‘re Gemeinde
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+ (Rollstuhlgdngige) Toiletten

+ Umsetzung
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+ Hinweise behindertengerechtes

Bauen

Leistungserbringer Gesundheit

+ Synergien priifen

+ Aaheim: kiinftiges Angebot

+ Ambulante Pflege: 24-Stunden-
Angebot priifen
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N ——

Sfrukfur'en schaffen

+ Zustdndigkeiten und

Aufgaben klar regeln
+ «Drehscheibe»:
Information,
Beratung,
Koordination,
Freiwilligenarbeit,
Gesundheitsforderung

Beobachten, Einfluss nehmen:

e Ver‘somung (Lebensmittel,
Gesundheitsdienstleistungen, etc.)

+ Offentlicher Verkehr

+ Méoglichkeiten Teilnahme am
gesellschaftlichen Leben

Sofortmassnahme:
* Angebot fiir SeniorInnen auf
www.aadorf.ch auflisten

Alters(gerechte) Wohnungen:

+ Bedarf altersgerechte Wohnungen
analysieren

+ Fordern des barrierefreien und
bezahlbaren Wohnens

+ Gesuche wohlwollend priifen und

begleiten
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Anhang

Anhang 1: Teilnehmende Seniorlnnen-Workshop

Workshop 12.9.2012

Name Vorname |Wohnort Zusatzinformation
Chenevard Ursula Aadorf Projektgruppe
Dietschweiler | Trudi Aadorf Senioren-Workshop
Frei Katharina | Aadorf Senioren-Workshop
Hostettler Karl Aadorf Senioren-Workshop
Kinzler Rosmarie |Aadorf Senioren-Workshop
Noser Jirg Aadorf Aa-Treff
Thurnherr Judith Aadorf Senioren-Workshop
Walch Esther Aadorf Projektgruppe
Buchs Heinz Ettenhausen Senioren-Workshop
Peter Keller | Sabina Ettenhausen Projektgruppe
Schwager Rosalia Ettenhausen Senioren-Workshop
Wismer Bernhard |Ettenhausen Projektgruppe
Riesen Hans Guntershausen | Senioren-Workshop
Schick Hedwig Guntershausen | Projektgruppe
Wirz Leo Guntershausen | Senioren-Workshop
Meier Verena Hauslenen Projektgruppe
Mohn Dagmar H&uslenen Senioren-Workshop
Schmid Ursula Hauslenen Senioren-Workshop
Ammann Bernhard | Wittenwil Projektgruppe
Hegland Rita Wittenwil Senioren-Workshop
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Fragestellung: ,Stellen Sie sich vor, die Gemeinde Aadorf ware in finf Jahren eine der Seniorlnnen
gerechtesten Gemeinden des ganzen Kantons. Was ware dann anders als heute?”“. Einschrankung:
Nach der Beurteilung der einzelnen Gemeindeteile waren fir Wittenwil und Hauslenen nur realisti-

sche Massnahmen aufzuschreiben.

Vorgehen: Die Teilnehmerlnnen schrieben wahrend 20 Minuten alle gewiinschten Anderungen auf.
Danach bezeichneten sie die drei wichtigsten (1. Prioritat). Die Zettel wurden in Gruppen (eine pro
Gemeindeteil) gesammelt sowie kommentiert. Das Ergebnis wurde im Plenum vorgestellt.

Grup. | Themenbereich Nennung Prio.
Ett. | Offentlicher Raum - Allge- Bauliche Anpassungen 1
mein
Aad. | Offentlicher Raum - Gehwe- |keine Schwellen mehr
ge
Ett. | Offentlicher Raum - Gehwe- | Randsteinabschragung 1
ge
Ett. | Offentlicher Raum - Gehwe- | angepasste Randsteine
ge
Ett. | Offentlicher Raum - Gehwe- | Ubergange
ge
Gun. | Offentlicher Raum - Gehwe- | rollatorgéngige Trottoirs/Bahnhof 1
ge
Aad. | Offentlicher Raum - Gehwe- | Rollstuhlgangige Spazierwege
ge
Aad. | Offentlicher Raum - Gehwe- |Velowege + Spazierwege
ge
Ett. | Offentlicher Raum - Gehwe- | Ettenhausen: Rampe von Laden ist zu steil fur Rollstuhl
ge
Aad. | Offentlicher Raum - Gehwe- | Langsamverkehr
ge
Aad. | Offentlicher Raum - Sitzge- | liberall Sitzgelegenheiten
legenheiten
Ett. | Offentlicher Raum - Sitzge- | Ruhebank (Weidlistrasse, Matthof)
legenheiten
Aad. | Offentlicher Raum - Sitzge- | mehr Banke zum Ausruhen
legenheiten
Aad. | Offentlicher Raum - Sitzge- | Bank zum Sitzen bei Geschaften
legenheiten
Aad. | Offentlicher Raum - Sitzge- | mehr Sitzbanke auf Spazierwegen 1
legenheiten
Aad. | Offentlicher Raum - Toiletten | 6ffentliche WC's
Ett. | Offentlicher Raum - Toiletten | 6ffentliche WC
Aad. | Offentlicher Raum - Toiletten | Toiletten 6ffentlich
Ett. | Offentlicher Raum - Toiletten | Toilettenanlagen behindertengerecht
Aad. | Offentlicher Raum - Diverses | gute Strassenbeleuchtung
Ett. | Offentlicher Raum - Diverses | Bancomate zu hoch 1
Aad. | Offentlicher Raum - Diverses | auch Restaurants sollten behindertengerecht sein.




56 |

Aad. | Offentlicher Raum - Diverses | mehr rollstuhlgéangige Cafés

Ett. | Offentlicher Raum - Diverses | Gemeinschaftsgrab Tanikon

Aad. | Wohnen - Allgemein Uberschaubare Quartiere

Wit. | Wohnen - jung/alt Alters-Mix

Wit. | Wohnen - jung/alt Dezentrale Schulen (Schulen férdern das Leben im
Dorf

Aad. | Wohnen - jung/alt jung)+ alt wohnen zusammen

Aad. | Wohnen - Altersgerechte Altersgerechte Wohnungen (geniigend? Bezahlbar?)

Wohnungen
Aad. | Wohnen - Altersgerechte gunstige Alterswohnungen
Wohnungen

Wit. | Wohnen - Wohnformen Wohnort mit verschiedenen Wohnformen

Ett. | Wohnen - Wohnformen Wohngemeinschaft im Ortsteil

Wit. | Wohnen - Wohnformen Wohnen mit Service (Trend solange wie moglich zu
Hause wohnen)

Gun.|........ Erhalten: Dorfladen, PTT-DL

Ett. | Taglicher Bedarf Mobiler Verkaufswagen

Ett. |Arzt Arztliche Versorgung sichern

Ett. |Arzt Arztl. Verbesserung

Ett. | Arzt Arzt/Aerztin

Gun. | Arzt Arzt im Dorf

Aad. | Arzt fur Altersmedizin ausgebildete Arzte

Aad. | Treffpunkte Treffpunkte (Einsamkeit ist wohl das grésste Problem)

Ett. | Treffpunkte Dorftreff (an bestimmten Tagen spielen)

Aad. | Treffpunkte Treffpunkt "Cafe" (alterstibergreifend. Infos sind dort
vorhanden)

Aad. | Treffpunkte Stammtische in Restaurants

Gun. | Treffpunkte Kontakt zwischen Senioren mehr pflegen

Gun. | Treffpunkte Kontakte in allen Altersgruppen férdern (Was friih be-
ginnt halt im Alter. MUsste von privater Seite kommen)

Ett. | Treffpunkte Begegnungsmaoglichkeiten Alt/Jung

Hau. | Treffpunkte Mittagstisch

Wit. | Treffpunkte Mittagstisch - Mittagsclub

Gun. | Treffpunkte Generationentreff. Mittagstisch (gegen Vereinsamen)

Aad. | Treffpunkte Treffpunkte fur Alleinstehende

Ett. | Mobilitat - OV - Allgemein Verkehrsmittel Bus, Zug

Ett. | Mobilitat - OV - Allgemein Offentliche Verkehrsmittel verbessern

Wit. | Mobilitat - OV - Allgemein OV in Wittenwil

Gun. | Mobilitat - OV - Bahn Behindertengerechter Bahnhof (Allgemein OV)

Aad. | Mobilitat - OV - Bahn Bahnhof seniorengerecht gestalten
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Ett. | Mobilitat - OV - Bahn Behindertengerechter Einstieg Zug
Aad. | Mobilitat - OV - Bahn Rollstuhlgangiger Zugang Bahn
Aad. | Mobilitat - OV - Bahn Erh6hung Perron
Aad. | Mobilitat - OV - Bahn Besserer Zugang zum BH-Perron
Ett. |Mobilitat - OV - Bus Umstiegszeiten Bus - Zug sind zu knapp
Hau. | Mobilitat - OV - Bus Umsteigezeit Bus - Zug in Aadorf ist zu kurz
Ett. |Mobilitat - OV - Bus Postautohaltestelle: Sitzgelegenheit (Bushaltestelle mit
Sitzgelegenheit und lberdacht)
Ett. | Mobilitat - OV - Bus Postauto-Route sollte anders gefiihrt werden (z.B.
Weidestrasse)
Aad. | Mobilitat - individuell - Fahrdienst
Fahrdienst
H&au. | Mobilitat - individuell - Fahrdienst?
Fahrdienst
Wit. | Mobilitat - individuell - Mobilitatsbedirfnisse: Fahrdienst
Fahrdienst
Gun. | Mobilitat - individuell - Senioren Fahrdienste anbieten
Fahrdienst
Aad. | Mobilitat - individuell - Transporte fur scheue Behinderte (Wo sich melden?)
Fahrdienst
Ett. | Mobilitat - individuell - Taxi | Tixi-Taxi (Stadt oder Altersheim Wil)
Aad. | Mobilitét - individuell - Taxi bezahlbare Transporthilfe (Man bestellt. Man nimmt
sie, wenn sie kommt.)
Aad. | Mobilitét - individuell - Taxi | 24-Std. Taxistand
Aad. | Mobilitéat - individuell - Taxi | gunstige Taxis
Wit. | Informations- Fachstelle fur Altersfragen (Telef. Anlaufstelle, Bera-
/Beratungsstelle - Allgemein |tung, Information, Anlaufstelle sowie Koordinationsstel-
le zw. versch. Organisationen)
Gun. | Informations- bedarfsgerechte Anlaufstelle
/Beratungsstelle - Allgemein
Hau. | Informations- Information tber Mdglichkeiten der Unterstlitzungen
/Beratungsstelle - Allgemein
Wit. | Informations- Regelmassige Info Aktivit.
/Beratungsstelle - Informati-
on
Aad. | Informations- Homepage: alle Angebote + Hilfen
/Beratungsstelle - Informati-
on
Wit. | Informations- Info auf Homepage (Gemeinde) Uber d. Alter + Bro-
/Beratungsstelle - Informati- | schiire (Angebot)
on
Aad. | Informations- Senioren-Aktivitaten bekannt machen
/Beratungsstelle - Informati-
on
Gun. | Informations- Flyer mit Informationen fir Seniorinnen (dort auflegen,

/Beratungsstelle - Informati-
on

wo Seniorlnnen hingehen)
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Hau.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on

Informationen, Veranstaltungen

Gun.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on

Info von Aadorf was fir Angebote fiir Senioren bereits
bestehen (Abgabe Dorfladen; Zukiinftige Senioren an-
schreiben)

Gun.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on

Informationen: eher Bring- als Holschuld

Gun.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on

Fahrdienste u. weitere Angebote seniorengerecht in-
formieren!

Aad.

Informations-
/Beratungsstelle - Auskunft

1 Telefonnummer fir alle Altersfragen

Aad.

Informations-
/Beratungsstelle - Auskunft

1 Telefonnummer fur mindliche Anfragen

Hau.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on dezentral

Beratungsstelle im Dorf

Héau.

Informations-
/Beratungsstelle - Informati-
on dezentral

Ansprechperson im eigenen Dorf

Wit. | Informations- Informationen am Anschlagbrett bekannt machen - und
/Beratungsstelle - Informati- | Anschlagbrett selber bekannt machen
on dezentral

Wit. | Informations- Ansprechpersonen sollten auch aktiv auf Seniorlnnen
/Beratungsstelle - aufsu- zugehen (Es gibt Leute, die lesen nichts mehr. Hier
chend sollte die Informationsstelle hingehen und sich um die

Leute bemihen)

Aad. | Informations- Vorbereitung auf das Alter (Mit was muss man rech-
/Beratungsstelle - "neue” nen? Wie weit muss man sich anpassen?)
Seniorlnnen”

Aad. | Informations- Info-Stelle fir "neue™ Senioren
/Beratungsstelle - "neue"

Seniorlnnen”

Aad. | Informations- Fur neu Pensionierte: Apéro (wie flr Neuzuzlger)
/Beratungsstelle - "neue"

Seniorlnnen"”

Gun. | Informations- geselligen Anlass fir "neu" Pensionierte + Info
/Beratungsstelle - "neue"

Seniorlnnen”

Gun. | Informations- f. Neuzuziiger Brief mit Einkaufsgutschein
/Beratungsstelle - "neue"

Seniorlnnen"”

Wit. | Informations- Anlaufstelle zur Unterstitzung von Schreibarbeiten,
/Beratungsstelle - Angebote |Finanz-/Treuhand, ...

Wit. | Aktivitaten Aktivierungsangebot handwerklich, gestalterisch, spie-

lerisch

Aad. | Aktivitaten Aaheim: gemeinsame geistig-spielerische Tatigkeiten
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Ett. | Aktivitaten Altershochschule, - kurse
Wit. | Aktivitaten Bildungsangebot generationeniibergreifende Projekte
(Vortrage, Computer, ??? Sport)
Aad. | Aktivitaten Kulturelle Angebote, gemeinsame Theaterbesuche
Ett. | Aktivitaten Flickwerkstatt
Ett. | Aktivitaten Riccardo: behilflich bei Verkauf/Kauf
Ett. | Aktivitaten Seniorenferien
Ett. | Aktivitaten Spielgruppe (u.a. Erlernen neuer Spiele fiir 2 Personen
und alleine)
Aad. | Aktivitaten Aaheim: Singgruppe (ohne zwingende Auftritte, nur als
geistige Betétigung)
Aad. | Aktivitaten Nachbarschaftsgruppen (Integration im Nahbereich ...
Verantwortliche suchen + schulen)
Gun. | Aktivitaten Senioren (private Kochkurse) durchfihren
Ett. | Aktivitaten Gemeinsame Geburtstagsfeiern (wie in Aadorf; 80 / 85
/ 90 Jahre durch Mé@nnerchor, Musigesellschaft, ...)
Gun. | Aktivitaten Mit Anlassen rotieren und nicht alles in Aadorf machen
Gun. | Gegenseitige Hilfe - Allge- Verborgene oder ganz besondere Talente zur Verfu-
mein gung stellen
Wit. | Gegenseitige Hilfe - Allge- Netzwerk fur gesunde + hilfsbedirftige Menschen
mein
Ett. | Gegenseitige Hilfe - alt/jung | gegenseitige Hilfe (alt und Jung)
Ett. | Gegenseitige Hilfe - alt/jung | Mdglichkeit flr Lehrperson-Unterstiitzung
Hau. | Gegenseitige Hilfe - alt/jung | gegenseitige Hilfe alt / jung
Gun. | Gegenseitige Hilfe - Nach- Nachbarschaftshilfe (Hilfe anbieten. Fahrgemeinschaft,
barschaft allgemeinde Arbeiten wie Rasenmahen/Einkaufen)
Gun. | Gegenseitige Hilfe - Nach- nachbarschaftliche Vernetzung
barschaft
Hau. | Gegenseitige Hilfe - Nach- Dorf- und Nachbarschaftshilfe
barschaft
Aad. | Gegenseitige Hilfe - Nach- | Org. Nachbarschaftshilfe (Weiss nicht, ob‘’s das schon
barschaft gibt)
Aad. | Gegenseitige Hilfe - Nach- Nachbarschaftshilfe gut
barschaft
Ett. | Gegenseitige Hilfe - Senio- | Senioren fir Senioren
ren flr Senioren
Gun. | Gegenseitige Hilfe - Senio- | Forderung Seniorenselbsthilfe
ren flr Senioren
Gun. | Gegenseitige Hilfe - Tausch | Hilfst du mir, so helfe ich Dir! (mein Motto)
Ett. | Gegenseitige Hilfe - Tausch | Zeitgutschrift (analog Projekt St. Gallen)
Aad. | Freiwillige viele Freiwillige
Wit. | Freiwillige Freiwillige Arbeit
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Wit. | Unterstltzung/Betreuung - Unterstitzungsangebot fur pflegende Angehérige
Entlastung

Aad. | Unterstiitzung/Betreuung - Entlastungdienst fir pflegende Angehdérige
Entlastung

Gun. | Unterstiitzung/Betreuung - Betreuungs-Entlastungsangebot f. Pflege zu Hause
Entlastung

Wit. | Unterstiitzung/Betreuung - | Ausgebautes ambulantes Unterstitzungsangebot zu
Spitex Hause

Aad. | Unterstitzung/Betreuung - private Alterspflege (Es braucht Konkurrenz. Staat
Spitex muss eben Kontrollpflicht auch wahrnehmen!)

Aad. | Unterstltzung/Betreuung - | Sorgentelefon
"Seel-" Sorge

Aad. | Unterstltzung/Betreuung - | Zustandige Person, Mensch, der hingeht und hort
"Seel-" Sorge

H&au. | Unterstltzung/Betreuung - | Gemeindebesuch
"Seel-" Sorge

H&au. | Unterstitzung/Betreuung - Besuchsdienst
"Seel-" Sorge

Ett. | Diverses Vereinsamung vorbeugen

Aad. | Diverses Personal statt Computer (SBB, Laden, Gemeinde,

Bank)
Aad. | Diverses Gruppen-Abos von Zeitschriften (z.B. Zeitlupe)

Anhang 3: Teilnehmende Leistungsanbieter-Workshop

Workshop 1.11.2012

Aa-Treff! Baur, Ruth
Aa-Treff Noser, JUrg
Aa-Treff Ryf, Dora
Alexanderclub Br&m, Annalies
Alexanderclub Erni, Helen
Arzt Arni, Urs

Betriebskommission Aaheim

Chenevard, Ursula

Betriebskommission Aaheim

Weber-Neininger, Monika

Betriebsleiterin Spitex

Brunschweliler, Rita

Gemeindeammann Aadorf

LUscher, Bruno

GemeinnUtziger Frauenverein Meier, Rita
Leitung Aaheim Kessler, Lucien
OrgaVisit (Begleitung) K&ppel, Ruth

Pr&sidentin Spitex

Vuilleumier, Sabine

Pro Senectute Beratungsstelle
Weinfelden

Griess, Christian
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Anhang 4: Leistungsanbieter-Workshop — Anders als heute

Fragestellung: ,Stellen Sie sich vor, die Gemeinde Aadorf ware in finf Jahren eine der senioren-
gerechtesten Gemeinden des ganzen Kantons. Was ware dann anders als heute?”

Zusammenarbeit Leistungsanbieter

Terminkoordination

Informationsaustausch: Wer? Was? Wann?

Synergien nutzen (Wissen, Raume, andere Ressourcen)

eine Dachorganisation 60+

weniger Gartlidenken (organisationsiibergreifend)
Koordinationsstelle fur Freiwillige

Koordinationsstelle "Freiwillige" |
Kompetenzzentrum

Kompetenzzentrum (Gesundheit, Spitex, Physiotherapie, ...) |
Information: mindlich und schriftlich

Vielfalt beibehalten, 1 Informationsstelle zusatzl. Finanzierung

Zentrale Auskunfts- und Koordinationsstelle (aktiv, personenbezo-

gen)

Zentrale Informationsstelle?

Zentrale Beratungsstelle

Schriftliches Festhalten der Angebote (schriftlich, Homepage)

Veranstaltungskalender tber alle Angebote

Broschire tber alle Angebote
Zusatzliche Angebote

Angebot fir einsame Manner? Z.B. mit Alkoholproblem
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Anhang 5: Prognose 65Plus Schweiz — Thurgau - Aadorf

Quelle: Bundesamt fir Statistik und Amt fur Statistik Kanton Thurgau
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Anhang 6: Statische Fortschreibung aufgrund Geburten-/Sterberate

Statische Fortschreibung der Geburts- und Sterberate®® bis zum Jahr 2030. Quelle: Kanton Thur-
gau, Dienststelle fur Statistik 9/13

10'000
9'000 | 702
8'000 |
299 1'561 596
868
7'000 -
1'662
S 6'000
£ 0180+
2 3'091 37211
g 5000 | 065-79
= 2'598 [140-64
N
£ 4'000 - W 20-39
mO0-19
3'000 |
2'000
1'000
0
2010 2030 2030
mit Wachstum stat. Fortschreibung

43 Geburts- und Sterberate von 2011
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Anhang 7: Gebaudebestand nach Gebaudekategorie 2011

Quelle: Bundesamt fur Statistik: Gebaude- und Wohnungsstatistik 2011

100% -
90% -
80% -
B Gebaude mit teilweiser
70% - Wohnnutzung (Abwartwohnung,
Heime, Spitaler, ...)
60% -
= Wohngebdude mit Nebennutzung
50% - (Bauernhauser, Gewerbe, ...)
0, ,
40% B Mehrfamilienhaus
30% -
20% - M Einfamilienhaus
10% -
0% -
Aadorf Kanton Thurgau
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Anhang 8: Bedarfswerte Alterswohnungen

Aadorf: Einwohnerinnen 31.12.12

0-19 1'768
20-39 2'116
40-64 3213
65-79 945

80+ 322

Anzahl Bewohnerlnnen Alterswohnungen 31.12.12

Alter Total Aaheim{ Chaseren
20-39 2 2
40-64 10 5 5
65-79 16 5 11
80+ 21 14 7

Anzahl Alterswohnungen
Anzahl

Belegungsquote I 1.2; Personen pro Wohnung

Bedarfswerte (pro Hundert)

20-64 *) *) konstant 5 Wohnungen fiir Jiingere (<65)
65-79 1.45

80+ 5.59

alle 3.31

Alterswohnungen

pro Hundert 65+

Anhang 9: Berechnung Restfinanzierung Spitex-Pflegeleistungen

Kosten / Beitrag pro verrechnete | Bedarfsabklarung | Untersuchung/ Grundpflege
Stunde / Beratung Behandlung

Vereinbarter Tarif 2012 98.10 82.50 74.80
.. Beitrag der Krankenversicherer 79.80 65.40 54.60
gemass Art. 7a KLV

.. Eigenanteil der Klienten (10 %, 7.95 6.55 5.45
bis max. 15.95 pro Tag geméass

8§ 26 kantonales KVG)

Beitrag der Gemeinde flr Leis- 10.35 10.55 14.75
tungen im Jahre 2012

a) bis zum max. kumulierten

Eigenanteil von 15.95 pro Tag

b) ab kumuliertem Eigenanteil
von 15.95 pro Tag

Kumulierte vereinbarte Tarife pro Tag
.. Beitrag der Krankenversicherung Art. 7a KLV
.J. max. Eigenanteil von 15.95 pro Tag
Resultierender Gemeindebeitrag pro Tag
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Quellen: Bevdlkerungszahl: Dienststelle fur Statistik des Kantons Thurgau 31.12.2011, Gesund-

heitsamt des Kantons Thurgau — Pflegeheimliste Juni 2013

Platze Ist Platze Soll Platze Soll
Einwohnerinnen TG: Pflegeheim- Auslastung Auslastung
31.12.12 Anzahl 80plus liste*) 100% 96% Differenz

Platze pro 100%*) 22.8
Bezirk Gemeinde
Frauenfeld Basadingen-Schlatting 1'731 62 0 14 15 -15
Frauenfeld Berlingen 854 44 79 10 10 69
Frauenfeld Diessenhofen 3'575 128 67 29 30 37
Frauenfeld Eschenz 1'651 68 0 16 16 -16
Frauenfeld Felben-Wellhausen 2'554 75 0 17 18 -18
Frauenfeld Frauenfeld 24'119 1'158 366 264 275 91
Frauenfeld Gachnang 3'503 70 0 16 17 -17
Frauenfeld Herdern 960 42 0 10 10 -10
Frauenfeld Homburg 1'468 64 0 15 15 -15
Frauenfeld Huttlingen 811 24 0 5 6 -6
Frauenfeld Huttwilen 1'561 60 0 14 14 -14
Frauenfeld Mammern 616 21 0 5 5 -5
Frauenfeld Matzingen 2'588 92 0 21 22 -22
Frauenfeld Millheim 2'692 74 0 17 18 -18
Frauenfeld Neunforn 957 52 0 12 12 -12
Frauenfeld Pfyn 1'969 59 0 13 14 -14
Frauenfeld Schlatt (TG) 1'600 65 0 15 15 -15
Frauenfeld Steckborn 3'669 213 72 49 51 21
Frauenfeld Stettfurt 1'145 39 0 9 9 -9
Frauenfeld Thundorf 1'329 52 0 12 12 -12
Frauenfeld Uesslingen-Buch 1'069 39 0 9 9 -9
Frauenfeld Wagenhausen 1'658 62 0 14 15 -15
Frauenfeld Warth-Weiningen 1'217 45 0 10 11 -11
Minchwilen Aadorf 8'418 321 76 73 76 0
Miinchwilen Bettwiesen 1'114 43 0 10 10 -10
Miinchwilen Bichelsee-Balterswil 2'693 96 0 22 23 -23
Miinchwilen Braunau 711 19 0 4 5 -5
Minchwilen Eschlikon 4'067 157 46 36 37 9
Miinchwilen Fischingen 2'596 117 0 27 28 -28
Minchwilen Lommis 1'127 29 8 7 7 1
Minchwilen Minchwilen (TG) 5'031 171 126 39 41 85
Minchwilen Rickenbach (TG) 2'610 81 0 18 19 -19
Miinchwilen Sirnach 7'363 267 70 61 63 7
Munchwilen Tobel-Tégerschen 1'421 45 63 10 11 52
Miinchwilen Wéngi 4'306 157 80 36 37 43
Minchwilen Wilen (TG) 2'157 64 15 15 15 0
ZH Altikon 619 26 0 6 6 -6
ZH Bertschikon 1'048 29 12 7 7 5
ZH Dinhard 1'412 48 0 11 11 -11
ZH Elsau 3'360 137 14 31 33 -19
ZH Hagenbuch 1'093 25 0 6 6 -6
ZH Wiesendangen 4'873 231 0 53 55 -55
ZH Winterthur 102'966 4'926 1'031 1'123 1'170 -139
ZH Elgg 4'006 195 102 44 46 56

Total 226'287 9'792 2227 2'233 2'326 -99

Bezirke

Frauenfeld 63'296 2'608 584 595 619 -35

Miinchwilen 43'614 1'567 484 357 372 112

ZH-Gemeinden 119'377 5617 1'159 1'281 1'334 -175

Total 226'287 9'792 2'227 2'233 2'326 -99

*) Nicht alle Heimplatze sind auf der Pflegeheimliste.

Bsp. Aaheim: Total 84 Platze; auf Pflegeheimliste: 76 Platze
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Anhang 11: Angebote Gesundheit

Stand 10/2013

Dienstleistung Vorhanden Anbieter

Gesund bleiben, Pravention

- Wandern, Velofahren, Ja - Pro Senectute, Aaheim, Turnveteranenvereinigung,
Turnen, Gymnastik, Frauenriege, ...
Aqua Fitness, Yoga etc.

- Optikergeschaft Ja - Aadorf

- Horgerate/ Horberatung Ja - Aadorf

- Fusspflege Ja - Verschiedene Anbieter in Aadorf, Ettenhausen, ...

- Podologie Region |- Wallenwil

- Blutdruck messen Ja - Spitex, Arzte, Apotheke

- Erndhrungsberatung Ja - Aadorf, Guntershausen, ...

- Diabetesberatung Region |- Spital Frauenfeld

- Gesundheitspravention Region |- Pro Senectute: Sturzprophylaxe, Gleichgewichtstraining,

Gehtraining, ...

- Wohn- und umgebungs- Nein

relevante* Pravention

Gesund werden

- Hausarzt/-arztin Ja - 5 Arzte in Aadorf
- Spital Aadorf und |- Privatklinik Aadorf (Psychiatrie)
Region |. Kantonsspital Frauenfeld

- Kantonsspital Winterthur
- Alternativmedizin Ja - Verschiedene
- Krankenpflege Ja - Spitex-Verein Aadorf

- Verschiedene private und freiberufliche ambulante Pfle-

gende

- Hauspflege Ja - Spitex Aadorf
- Haushilfe® Ja - Spitex Aadorf

- Pro Senectute

- Alltagshilfe Ja - Pro Senectute Aadorf:
- Hilfe und Unterstitzung im Haushalt
- Grobe Reinigungsarbeiten

** Handlaufe, schwellenfreie Ubergénge etc.

“5 auf arztliche Verordnung
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- Begleitende Unterstitzung
- Gartenarbeiten
- Administrative Unterstutzung

- Krankenmobiliar Ja Spitex-Verein Aadorf
- Fahrdienst Ja SRK
Pro Senectute (Entlastungsdienst macht auch Fahrten)
- Apotheke Ja Aadorf
- Drogerie Ja Aadorf
- Zahnarzt Ja 2 Zahnarztpraxen
- Physiotherapie Ja mehrere
- Akut- und Ubergangs- (Ja) Ambulant: Spitex Aadorf
pflege Stationar: nein®
- ReHa Kanton Dussnang u.a.
- Krisenintervention Ja Privatklinik Aadorf (Psychiatrie)

Clienia Littenheid

Defizite ertragen und kompensieren

Notfall, z.B. bei Erkran-
kung Pflegeperson)

- Arzt, Spital, Altersnativ- Ja siehe oben
medizin, Krankenpflege,
Hauspflege, Haushilfe,
Alltagshilfe
- Entlastungdienst zu Ja Entlastungsdienst Thurgau ETG
Hause Entlastungsdienst SRK
Entlastungsdienst Pro Senectute
- Tageszentrum®’ Region Demenz: Tageszentrum Talbach (Alterszentrum Park),
Frauenfeld
- Nachtzentrum Nein
- Ferienzimmer Ja Aaheim
(Reservation im voraus)
- Temporéarzimmer® (im (Nein) Aaheim: sofern Ferienzimmer frei

5 |m Kanton Thurgau haben nur zwei Heime eine Bewilligung fiir Akut- und Ubergangspflege: Alterszentrum Kreuzlingen

und Bindersgarten, Tagerwilen

" Alterskonzept Kanton Thurgau, S. 55: ,Tagesheime sowie Tages- und Nachstrukturen sind wichtige Angebotselemente
insbesondere fiir die Entlastung von pflegenden Angehérigen. Tagesheime sollen regional angeboten werden.*

48 Alterskonzept Kanton Thurgau, S. 54f: ,Die noch zunehmende Pflege und Betreuung zu Hause verstarkt die Notwen-
digkeit, pflegende Angehdérige bei Bedarf wirksam entlasten und flexibel unterstiitzen zu kdnnen, wenn sie kurzfristig aus-
fallen. Zudem diirfte sich der Druck auf kurzfristige Platzierungen nach Spitalaufenthalten verstarken und damit werden
vorubergehende Platzierungen bis zum definitiven Eintritt in das bevorzugte Heim zunehmen. Die temporéren Platze sind
in den Richtwerten zum Gesamtangebot beriicksichtigt und werden auf der Pflegeheimliste nicht separat ausgewiesen.
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- Fahrdienst Ja SRK
Pro Senectute
- Alzheimer-Fragen Region Schweizer Alzheimervereinigung Sektion Thurgau, Frau-
enfeld
- Gesprachs- und Selbst- Region Frauenfeld: MS, Demenz, Krebsliga usw....
hilfegruppen
- Besucherdienst Ja Verschiedene (Gemeinnitziger Frauenverein, Alexand-
erclub, Aa-Treff, Pro Senectute, ...)
- Transport von Personen Ja Rollstuhltaxi
im Rollstuhl
Sterben
- Palliative Care Ja Spitex Aadorf
Palliative Care Kanton TG
Aaheim
- Sterbebegleitung Ja Spitex-Verein Aadorf
Hospizdienst Thurgau
Thurgauische Krebsliga
Freiberufliche
- Krankensalbung Ja Alexanderclub

Den Gemeinden wird empfohlen, die Fihrung von temporéren Platzen explizit zu vereinbaren und vertraglich zu regeln.
Im Sinne einer Gréssenordnung sollten mittlere und gréssere Heime (ab ca. 45 Platzen) 2 - 3 temporéare Platze anbieten.”
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Anhang 12: Leistungsanbieter-Workshop — Angebote fir soziale Integration

Art des Angebotes Seniorelnnen
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Organisation [Angebot < = %) < > < < nE|Ss ez & ) > < |L|& | &
Alterszentrum |Aktivierungsangebot: Gruppe, Individuell X X X
Alterszentrum _|Cafeteria X X X X
Alterszentrum _|Altersturnen, Gymnastik X X
Alterszentrum _|6ffentliche Veranstaltungen (Bazar, Metzgete, etc) X X X X
Pro Senectute |Fit/Gym X
Pro Senectute |Aqua Fitness X X
Pro Senectute |Kurse (Beispiel 2. Halbjahr 13: optimale Erndhrung X X
bei Diabetes, Augenworkshop)
Gemeinnitziger|Tag der Kranken: Besuch im Aaheim im Namen des X
Frauenwerein __ |roten Kreuzes
Gemeinnitziger|Besuchsdienst (zusammen mit Spitex) X
Frauenverein
Gemeinnitziger|Adventsbesuche im Aaheim X
Frauenverein
Gemeinndtziger|oek. Seniorennachmittag 1x pro Jahr X X X
Frauenverein
Aa-Treff Aa-Treff im Aaheim jeden Mittwoch 9:30-11:00
Aa-Treff Besuche bei Heimbewohnern
Aa-Treff Nachfrage bei Heimbewohnern bei Problemen.
Aa-Treff Gemeinsame Anldsse mit Heimbewohnern
Aa-Treff "Bewlkerung" der 6ffentlichen Anlasse des Aaheim
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Anhang 13: Jung-/alt-Treff

Judith Thurnherr 13.9.13:

Dieser Treff soll alterstiberschreitend sein. Begegnungsstatte fir Jung + Alt, wo auch Time-
Sharing entstehen kann (Idee: Leih-Grosseltern).

Mit dem direkten Zug, der etwa 2017 realisiert sein wird, wird Aadorf zum Vorort von Zrich.
Dadurch hat Aadorf die Chance, auch junge Familien anzuziehen.

Ristige Rentner helfen das Café zu betreiben. Die ,Alteren® finden sinnvolle Beschaftigung
und fahlen sich nutzlich.

Cafe, Zeitschriften, Biicher, Kinderspielplatz/Kinderecke

Kleiner Shop mit zusétzlichen Produkten, die nicht im Denner erhaltlich und alle selberge-
macht sind und frisch zubereitetes gesundes Essen:

— Confiserie — Konditorei
- Bio
— Take-away

Ort: Gegen Ettenhausen. Auch ware beim Baugespann bei dem Gasthof vis-a-vis dem
Bahnhof und VOLG ein idealer Platz fiur die Umsetzung eines solchen ,Dorfzentrums*
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Anhang 14: Leitsatze, Massnahmen, Umsetzung

Die Massnahmen zu den Leitsatzen 6, 7, 8, 10, 11 wurden durch die Betriebskommission Aaheim und den Spitex-Vorstand erarbeitet. Mass-
nahmen zum Leitsatz 4 wurden teilweise mit dem Amt fir Bau und Umwelt der Gemeinde Aadorf erarbeitet.

Leitsatz Massnahmen Massnahmenpaket Stichworte

Grundsatzliches

1 Der Gemeinderat setzt sich fir Rahmenbedingungen Der Gemeinderat schafft Strukturen, in denen 1 Ressort ,Alter”, Alterskommission,
ein, die eine gute Lebensqualitat im Alter ermdglichen. Zustandigkeiten und Aufgaben klar geregelt AIREIERUIT, SErleErEy
Er wird nur tatig, wenn die anstehenden Aufgaben die sind.
Maoglichkeiten von Selbst-, Familien- und Nachbar-
schaftshilfe sowie von privaten Organisationen tber-
steigen (Subsidaritatsprinzip).
2  Der Gemeinderat Aadorf sorgt dafiir, dass Seniorlnnen Die unter www.aadorf.ch bereits bestehende 1 Information, PR, Beratung, Aus-
umfassend Uiber Angebote zu Altersfragen informiert Rubrik fir Seniorinnen wird mit Inhalten ge- U CEAEATEL, ELIEUCHIEN,
. ,neue Seniorlnnen“/ Neuzuziige-
und beraten werden. fallt. rinnen, Freiwillige, ,Seel-, Sorge
Der Gemeinderat legt die Art und den Umfang 1 Zusammenarbeit Leistungsanbie-

Eigener Haushalt

ter (Termine, Synergien, Dachor-

der ,Drehscheibe” (Fachstelle / Informations- ganisation), Drehscheibe

oder Koordinationsstelle) fest.

3

Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf kdnnen auch mit | Der Gemeinderat beobachtet die Entwicklung 5 Taglicher Bedarf, Arzt usw.

gesundheitlichen Einschrankungen so lange wie mdg- der Versorgung (Lebensmittel, Restaurants, Mobilitat, OV

lich in der angestammten Umgebung bleiben. Arzte usw.) in den grosseren Ortsteilen (Aa- Unterstiitzung / Betreuung / Ent-
dorf, Ettenhausen, Guntershausen) und pruft lastung

Zu gegebener Zeit oder auf Antrag der ortli-
chen Einwohnervereine Unterstitzungsmass-
nahmen.
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Der Gemeinderat setzt sich fiir die Beibehal-
tung bzw. den Ausbau des 6ffentlichen Ver-
kehrs und flr die behindertengerechte Aus-

gestaltung von dessen Infrastruktur ein.

Der Gemeinderat beobachtet das Angebot an
Gesundheitsdienstleistungen und pruft bei
Bedarf Massnahmen (siehe Leitsatz 10 ,Den
Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf steht ein
zeitgemasses Angebot an Gesundheitsdienst-
leistungen zur Verfligung.”).

4  Der Gemeinderat bertcksichtigt die Bedurfnisse von
Seniorlnnen im 6ffentlichen Raum.
Er setzt die Gesetze, Normen und Richtlinien fur einen
behindertengerechten Bau durch und wendet sie bei
der Gemeinde-Infrastruktur an.

Die Bestimmungen des Behindertengleichstel-
lungsgesetzes sind den Mitarbeitenden des
Amtes flr Bau und Umwelt prasent und wer-
den umgesetzt.

Bauherren von Objekten, welche nicht dem
Behindertengleichstellungsgesetz unterste-
hen, werden auf die Vorteile von behinderten-
gerechtem Bauen hingewiesen (zum Beispiel
mit einem Merkblatt).

Eine Gruppe von (behinderten) Aadorferinnen
macht zusammen mit dem Amt fur Bau und
Umwelt eine Bestandesaufnahme und emp-
fiehlt Massnahmen.

Der Gemeinderat sorgt fur geniigend offentli-
che, rollstuhlgangige Toiletten.

Altersgerechte Wohnungen, Geh-
wege, Sitzgelegenheiten, Toilet-
ten, Diverses

Alterswohnungen und andere Wohnformen

5 Der Gemeinderat Aadorf unterstiitzt bei Bedarf neue
Wohnformen.

Der Gemeinderat priift und begleitet Gesuche
wohlwollend.

Jung / alt, verschiedene Wohnfor-
men
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stationares und halbstationares Angebot zur Verfiigung,
um pflegende Angehdrige zu entlasten (Tagesstatte,
Nachtstatte, Temporarzimmer, Ferienzimmer).

der Gemeinde und in der Region.

Siehe Massnahme Leitsatz 2 ,Der Gemeinde-
rat legt die Art und den Umfang der ,Dreh-
scheibe” (Fachstelle / Informations-oder Koor-
dinationsstelle) fest.”

6 Das Angebot an Alterswohnungen steigt mit der Anzahl Der Bedarf an altersgerechten Wohnungen 3 Altersgerechte Wohnungen
Seniorinnen. Insbesondere werden mehr Wohnungen wird mittels einer vertieften Angebots- und
mit zwei bis vier Zimmern angeboten. Bedarfsanalyse tberpriift.
Das barrierefreie und bezahlbare Wohnen 3 Anpassung Bauordnung, Flyer
wird gefdrdert.
Wohnen mit Pflege und Betreuung rund um die Uhr (Pflegepléatze)
7  Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf kébnnen auch bei Das Angebot des Alterszentrums Aaheim ist 4
Pflegebediirftigkeit in der Gemeinde bleiben. auf kiinftige Bedurfnisse zu uberpriifen.
8 Bei Bedarf steht in- oder ausserhalb der Gemeinde ein Der Gemeinderat informiert Giber Angebote in 1 Unterstiitzung / Betreuung / Ent-

lastung

Hause ist zu prifen.

9 Der Gemeinderat unterstiitzt Massnahmen zur Ge- Der Gemeinderat stellt bestehende Mass- 1 Gemass Gesundheitsgesetz des
sundheitsférderung. nahmen zur Gesundheitsférderung zusam- NETBOIE TIURED) G 2 ) BEr (K2 En
. . .. . . und die Gemeinden fordern die
men, informiert dariiber und unterstiitzt bei Gesundheit des Volkes und verhii-
Bedarf weitere Angebote. ten deren Gefahrdung. Bei der
Siehe auch Massnahme Leitsatz 2 ,Der Ge- Erfiillung dieser Aufgabe arbeiten
meinderat legt die Art und den Umfang der Slé zusammen.
~<Drehscheibe” (Fachstelle / Informations-oder
Koordinationsstelle) fest.“
10 Den Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf steht ein zeit- Der Gemeinderat beobachtet das Angebot an 5 Siehe Liste mit Dienstleistungen
gemasses Angebot an Gesundheitsdienstleistungen zur | Gesundheitsdienstleistungen und unterstiitzt AUl CEi] 2 @lel: Cesin
. . werden, Defizite ertragen und
Verflgung. bei Bedarf Massnahmen. kompensieren, Sterben. Beispiele:
Hausarzte, Fahrdienst, Entlas-
tungsdienste
Der Gemeinderat bekennt sich zu einer eigen- 5
stéandigen Spitex-Organisation.
Eine 24 Stunden-Pflege und Betreuung zu 4
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11 Die Anbieter ambulanter und stationérer Versorgungs- Alterszentrum Aaheim und Spitex Aadorf so- 4 Kompetenzzentrum
leistungen (professionelle und freiwillige) arbeiten koor- wie die Ubrigen Anbieter prifen sinnvolle Sy-
diniert zusammen. nergien und setzen diese um.

Finanzielle Situation

12 Fur Seniorlnnen in bescheidenen finanziellen Situatio- Siehe Massnahme Leitsatz 6 (,Das barriere- 3 Kantonale/eidgendssische Wohn-
nen stehen glinstiger Wohnraum oder Mietzinsvergiins- | freie und bezahlbare Wohnen wird geférdert.”) EEITBERIL, BRI,
tigungen zur Verfiigung.

13 Seniorlnnen mit finanziellen Problemen wissen, wohin Siehe Leitsatz 2 (,Die Seniorlnnen der Ge- 1
sie sich wenden kénnen. meinde Aadorf werden umfassend tber An-

gebote zu Altersfragen informiert und bera-
ten.)

Soziale Integration

14 Die Seniorlnnen der Gemeinde Aadorf haben die Mdg- Der Gemeinderat beobachtet die Entwicklung 5 Fahrdienst, Taxi, Tixi-Taxi, Nach-
lichkeit, am gesellschaftlichen Leben teilzunehmen. der Angebote und ergreift nétigenfalls Mass- SEUSHEIEIE Ve

nahmen.

15 In der Gemeinde gibt es ein vielfaltiges Angebot, wel- Der Gemeinderat ladt periodisch zu Aus- 1 Zusammenarbeit Leistungsanbie-
ches soziale Kontakte erméglicht. Der Gemeinderat tausch- und Koordinationstreffen unter den I [T SE S e i
fordert und koordiniert dieses nétigenfalls. Leistungsanbietern ein. VST V6 AEEIEIEs IGE

punkte, Aktivitaten, gegenseitige
Hilfe (alt / jung, Nachbarschaft,
Seniorlnnen fur Seniorlnnen,
Tausch)
16 Der Gemeinderat wirdigt die Freiwilligenarbeit. Der Gemeinderat organisiert periodisch einen 1 Freiwillige
Anlass zur Wirdigung der Freiwilligenarbeit.




