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1 Einleitung

1.1 Hintergrund und Aufgabenstellung

Zukunftskonzept
Daseinsvorsorge

Anpassung der In-
frastruktur an den
demografischen
Wandel

Langer Planungs-
horizont

Im Zuge des demografischen Wandels und der Pluralisie-
rung der Lebensstile verandern sich die Anforderungen
an die Infrastruktur von Stadten und Gemeinden. Insbe-
sondere in dunner besiedelten Gebieten sind die Folgen
deutlich spuirbar. Folglich entstehen neue Aufgaben im
Rahmen einer bedarfsgerechten Daseinsvorsorge, die
alle Lebensbereiche tangieren und zum Teil innovative
Anpassungsstrategien erfordern.

Um die Region auf zukiinftige Herausforderungen vorzu-
bereiten, hat die Gemeinde Hohenwestedt das GEWOS
Institut flir Stadt-, Regional- und Wohnforschung GmbH
beauftragt, ein Zukunftskonzept Daseinsvorsorge zu
erstellen.

Das Zukunftskonzept Daseinsvorsorge verfolgt die Ziel-
setzung einer bedarfsgerechten Anpassung der sozialen
und technischen Infrastruktur an die sich stetig veran-
dernden Rahmenbedingungen der Gesellschaft. Unter
Beriicksichtigung aktueller und zukinftiger demografi-
scher Entwicklungen werden auf Basis einer umfassen-
den Infrastrukturanalyse Strategien zur Daseinsvorsorge
erarbeitet. Die Gemeinde Hohenwestedt mdchte sich
zusammen mit den Umlandgemeinden mit dem Zu-
kunftskonzept Daseinsvorsorge friihzeitig in die Lage
versetzen, den demografischen Wandel und seine Folgen
abschatzen zu kénnen und mithilfe fundierter Strategien
zur Sicherung der Daseinsvorsorge beitragen.

Daseinsvorsorgekonzepte unterscheiden sich durch die
umfassende Betrachtung diverser Infrastrukturbereiche
wesentlich von anderen Planwerken. Die Komplexitat der
Thematik, die verschiedenen Wechselwirkungen und ein
groBer Zeitbedarf bei der Anpassung bedirfen eines
langen Planungshorizontes. Ein Konzept der Daseinsvor-
sorge sollte nicht als formelles Planwerk missverstanden,
sondern als ein Diskussionsprozess lber Qualitdten und
Bedarfe der Daseinsvorsorge angesehen werden. Es
werden Bereiche aufgezeigt, die eines strategischen L6-
sungsansatzes bedirfen. Aufgezeigt werden umset-



Hintergrund: Bund-
Lander-Programm
sKleinere Stiadte
und Gemeinden -
uiiber-ortliche Zu-
sammenarbeit und
Netzwerke"

zungsorientierte MaBnahmen und Anpassungsstrategien.
Entscheidend ist eine integrierte Betrachtung der The-
menfelder. Hierzu gehdrt auch die Identifikation von
Synergieeffekten im Bereich der infrastrukturellen Ver-
sorgung innerhalb eines weiter gefassten Verflechtungs-
raumes.

Flr die Bereitstellung eines bedarfsgerechten Angebotes
vor Ort stellt sich die Gemeinde Hohenwestedt gemein-
sam mit dem Umland engagiert den Herausforderungen.
Durch die Aufnahme in das Bund-Lander-Programm
+Kleinere Stadte und Gemeinden - Uberdrtliche Zusam-
menarbeit und Netzwerke" erhdlt die Gemeinde Hohen-
westedt die Mdoglichkeit, ein Zukunftskonzept Daseins-
vorsorge erarbeiten zu lassen und im Rahmen der Stad-
tebauférderung umzusetzen. Das Ziel des Bundesminis-
teriums fir Umwelt, Naturschutz, Bau und Reaktorsi-
cherheit (BMUB) ist es, dass Stadte und Gemeinden wie
Hohenwestedt als , Ankerpunkt der Daseinsvorsorge fir
die Zukunft handlungsfahig gemacht werden und [...]
ihre zentraldrtliche Versorgungsfunktion dauerhaft, be-
darfsgerecht und auf hohem Niveau [...]" sichern kon-
nen.

1.2 Abgrenzung des Untersuchungsgebietes

Hohenwestedt:
Funktion eines Un-
terzentrums

Die Gemeinde Hohenwestedt, zentral im Land Schleswig-
Holstein gelegen, befindet sich im Siden des Landkrei-
ses Rensburg-Eckernforde. Seit Anfang des Jahres 2012
bilden die ehemaligen Amter Aukrug, Hanerau-
Hademarschen und Hohenwestedt-Land das Amt Mittel-
holstein. Aufgrund der erst kirzlich erfolgten Zusam-
menlegung der Amter ist zu beobachten, dass die Zu-
sammenarbeit unter den Gemeinden in einigen Berei-
chen noch ausgebaut werden kdnnte. Da die nachsten
Unterzentren, Nortorf und Kellinghusen, sowie die Mit-
telzentren jedoch mindestens 18 km von Hohenwestedt
entfernt liegen, Gbernimmt Hohenwestedt als Unterzent-
rum wichtige Versorgungsfunktionen flir diesen landlich
gepragten Teil des Landkreises. So werden die vorhan-
denen Infrastrukturen Hohenwestedts nicht nur von Ho-
henwestedtern, sondern auch von Bewohnern, Vereinen
und Institutionen der umliegenden Gemeinden nachge-



fragt. Das Verhdltnis zwischen Hohenwestedt und dem
Umland hat somit symbiotischen Charakter: Das Umland
ist auf die Angebote Hohenwestedts angewiesen, die
Trager der infrastrukturellen Angebote wiederum auf die
Nachfrage aus dem Umland.

Abgrenzung des Grundvoraussetzung fir die Sicherung der Daseinsvor-
Untersuchungsge- sorge in der Region ist eine Zusammenarbeit der Ge-
bietes des Zu- meinde Hohenwestedt mit den umliegenden Gemeinden.

kunftskonzeptes Die Basis hierfir ist der Dialog und das Querschnittsden-
Daseinsvorsorge ken Uber Ressort- und Institutionsgrenzen hinaus, um
integrative Ldsungen fir regionale Herausforderungen
zu entwickeln. Das Zukunftskonzept Daseinsvorsorge
umfasst neben der Gemeinde Hohenwestedt insgesamt
14 der 30 Gemeinden des Amtes Mittelholstein. Hierzu
zahlen Beringstedt, Grauel, Heinkenborstel, Jahrsdorf,
Meezen, Morel, Nienborstel, Nindorf, Osterstedt, Rade
bei Hohenwestedt, Remmels, Tappendorf, Todenblittel
und Wapelfeld. Darliber hinaus beteiligen sich die vier
Gemeinden aus dem Amtsbereich Jevenstedt Brinjahe,
Emblihren, Luhnstedt und Stafstedt. Als einzige Gemein-
de des Amtes Kellinghusen wird die Gemeinde Poyen-
berg ebenfalls in die Untersuchung einbezogen. Somit
nehmen insgesamt 19 Gemeinden teil (vgl. Abbildung 1).

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Untersuchungsgebiet des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge
Gemeinde Hohenwestedt und Umlandgemeinden

- Beteiligung von 19
Umlandgemeinden

Abbildung 1: Untersuchungsgebiet des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge



1.3 Methodik

Zweistufiges
Verfahren

Das Zukunftskonzept Daseinsvorsorge wurde in zwei
Phasen entwickelt: Die erste Phase basiert auf einer um-
fassenden Analyse der Angebots- und Nachfragesituati-
on in den relevanten Themenfeldern (vgl. Abbildung 2),
wahrend in der zweiten Phase Strategien fiir die Gestal-
tung der zukinftigen Daseinsvorsorge erarbeitet und
bewertet wurden (vgl. Abbildung 3). Inhaltlich und kon-
zeptionell wurde der gesamte Prozess von einer Len-
kungsgruppe begleitet. Die Lenkungsgruppe setzte sich
aus Vertretern des Amtes Mittelholstein und der Politik
sowie den Bilrgermeistern der teilnehmenden Gemein-
den zusammen.

Erstellung der
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland @
v .
Aufbau und Methodik I GEWOS

Erhebungsbégen
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Analyse der . AeF
Siedlungsstruktur } iSRRG,

Baustein 3 — Analysen und Modellrechnungen
flr einzelne Infrastrukturen

Infrastruktur A Infrastruktur B Infrastruktur C _

Erfassung des Bilanzierung von bericht
infrastrukturellen Angebotes Angebot und Nachfrage -

Nachfrageprognose

........ B
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Versand der ] gesprach
Erhebungsbogenan [ Auswertung [ [
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gruppensitzung

h A

Abbildung 2: Aufbau und Methodik I

Auswahl der
Infrastrukturen

Zu Beginn des Erstellungsprozesses des Zukunftskonzep-
tes Daseinsvorsorge stand die Auswahl der zentralen
Infrastrukturbereiche, flir die im Projektverlauf konkrete
Anpassungsstrategien erarbeitet werden sollten. Die
Auswahl basierte auf den Ergebnissen einer Akteursbe-
fragung unter den verschiedenen Tragern der Infrastruk-
turen in Hohenwestedt und dem Umland. Insgesamt
umfasste diese erste Bestandsaufnahme 17 verschiede-
ne Infrastrukturbereiche von Bildungsangeboten Uber



Biirgerbeteiligung
iiber ein ,Feed-
backportal®

Fachiibergreifende
Analysen

die Haus- und Facharztversorgung, Telekommunikation
und Breitband bis hin zum Bereich Offentlicher Perso-
nennahverkehr (vgl. Abbildung 23). Zu jedem Bereich
konnten die Trager bzw. Akteure ihre Einschatzungen
beziiglich des Handlungsbedarfes, der Tragereinbindung,
den Steuerungsmoglichkeiten und Lésungsansdtzen ma-
chen.

Die Burger der Gemeinde Hohenwestedt sowie der um-
liegenden Gemeinden hatten wahrend des gesamten
Prozesses die Mdglichkeit, sich Uiber ein internetbasiertes
~Feedbackportal Zukunftskonzept Daseinsvorsorge" auf
der Homepage der Gemeinde Hohenwestedt
(www.hohenwestedt.de) in den Prozess aktiv miteinzu-
bringen und zu informieren. Konstruktive Anpassungs-
strategien des Feedbackportals wurden in den Arbeits-
gruppen und der Lenkungsgruppe erdrtert und weiter-
entwickelt.

Im Anschluss an die Auswertung der Akteurs- und Biir-
gerbefragung erfolgte im Rahmen der Lenkungsgruppe
eine Auswahl der Schwerpunktthemen des Zukunftskon-
zeptes Daseinsvorsorge flir Hohenwestedt und Umland.
Als Basis flir eine Gegenuberstellung von Angebot und
Nachfrage erfolgte Uber Expertengesprache und die Ab-
frage von relevanten Daten (u.a. zur Bevodlkerung, Mit-
gliederzahlen in Vereinen) eine Analyse des Angebotes
und der Auslastung der relevanten Infrastrukturen und
Dienstleistungen.

Nach Abschluss der Bestandsaufnahme erfolgte eine
Bilanzierung von Angebot und Nachfrage flir das gesam-
te Untersuchungsgebiet, sodass grundsatzliche Nachfra-
ge- bzw. Angebotsiiberhdange identifiziert werden konn-
ten. Um den Handlungsbedarf besser herauszuarbeiten,
wurde das derzeitige Angebot der prognostizierten Nach-
frage gegentibergestellt.
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Abbildung 3: Aufbau und Methodik II

Entwicklung von
Anpassungsstrate-
gien und verglei-
chende Bewertung
der Anpassungs-
szenarien

Zur ressourcenschonenden Anpassung des bestehenden
Angebotes an die zukiinftige Nachfrage wurden ver-
schiedene Optionen durchgespielt. Das Spektrum reichte
vom Aufbau neuer Standorte Uber die SchlieBung oder
Zusammenlegung von Standorten bis zu personellen
Veranderungen und organisatorischen Anpassungen bei
den Tragern der Infrastrukturen. Alle Anpassungsszena-
rien wurden in Zusammenarbeit mit den begleitenden
Arbeitsgruppen und den darin vertretenen Akteuren
entwickelt. Um sich nicht in der Vielzahl der Anpas-
sungsoptionen zu verlieren, werden nur jene beriicksich-
tigt, fir die eine konkrete Strategie und Realisierungs-
chancen bestehen.

Der nachste Schritt beinhaltete die Gegeniberstellung
verschiedener Anpassungsszenarien. Im Konsens mit
den beteiligten Akteuren wurden MaBstdbe definiert,
wann eine Strategie als ,gut" oder ,noch besser" zu be-
werten ist. Dabei ist zwischen der Nutzersicht und der
Tragersicht zu unterscheiden. Aus der Sicht der Nutzer
sind der

e Versorgungsgrad,
e der Wegeaufwand und die



e Qualitat der Einrichtung
entscheidend.
Aus Tragersicht sind dagegen

e die Auslastung,
e der Zustand der Gebaude
e und die Kosten

relevante Bewertungskriterien.

Offentliche Veran- Elementarer Bestandteil in der weiteren Offentlichkeits-

staltung beteiligung war die Durchfiihrung einer 6ffentlichen Ver-
anstaltung, an der alle interessierten Blirger teilnehmen
konnten. Die Veranstaltung diente zur Information der
Bevolkerung Uber die Ergebnisse und das weitere Vor-
gehen. Die Veranstaltung fand Mitte Juli 2014 im Sport-
und Jugendheim der Gemeinde Hohenwestedt statt.

; 'q' y

Abbildung 4: Offentliche Veranstaltung (Fotos: GEWOS)



2 Rahmenbedingungen

Analyse der Rah-
mendaten

Ein wesentlicher Schritt des Zukunftskonzeptes Daseins-
vorsorge ist die Analyse der Rahmendaten. Zwischen der
Zahl und Altersstruktur der Bevélkerung und der Auslas-
tung und Finanzierbarkeit von Infrastrukturen besteht
vielfach ein enger Zusammenhang. Mithilfe der Betrach-
tung der Bevdlkerungsentwicklung und -prognosen flir
das Untersuchungsgebiet kdnnen Auswirkungen auf die
Nachfrage und Auslastung von bestimmten Infrastruktu-
ren und Dienstleistungen impliziert werden.

2.1 Riickblick und Status quo

2.1.1. Bevolkerungsentwicklung

Stabile Bevolke-
rungsentwicklung
in Hohenwestedt

Abgesehen von leichten Schwankungen verlief die Be-
volkerungsentwicklung in Hohenwestedt zwischen 2000
und 2012 stabil. Die Einwohnerzahl ist im Betrachtungs-
zeitraum um knapp 5 % bzw. 235 Personen angestie-
gen. Zwischen den Jahren 2005 und 2010 hat die Zahl
der Einwohner leicht abgenommen. Den hdchsten Be-
vOlkerungsstand verzeichnete die Gemeinde Hohen-
westedt im Jahr 2012 mit 5.077 Einwohnern (vgl. Abbil-
dung 5).
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Abbildung 5: Hohenwestedt und Umland — Bevilkerungsentwicklung 2000 bis 2012

Riicklaufige Ein-
wohnerzahlen im
Hohenwestedter
Umland

In den Umlandgemeinden wird eine negative Bevolke-
rungsentwicklung deutlich. Zwischen 2000 und 2012 hat
die Einwohnerzahl um 4,4 % bzw. 342 Personen abge-
nommen. Im Betrachtungszeitraum sind jedoch unter-
schiedliche Entwicklungen deutlich. Bis 2005 ist die Zahl
der Einwohner in den Umlandgemeinden zunachst von
7.821 auf 8.017 Einwohner angestiegen. AnschlieBend
verringerte sich die Bevdlkerungszahl bis 2012 um mehr
als 500 Personen auf 7.479 Einwohner. Bei getrennter
Betrachtung der einzelnen Gemeinden zeigt sich aller-
dings, dass die Entwicklung bisher sehr unterschiedlich
verlief. Wahrend die Gemeinden Rade bei Hohenwestedt
(+ 14,3 %), Tappendorf (+ 11,6 %), Grauel (+ 7,9 %)
und Embihren (+ 7,8 %) uberdurchschnittlich stark
Einwohner hinzugewinnen konnten, hatten die Gemein-
den Heinkenborstel (- 15,2 %), Brinjahe (- 12,8 %),
Nindorf (- 11,7 %), Meezen (- 10,4 %), Osterstedt (- 9,0
%), Nienborstel (- 7,8 %) und Todenblittel (- 7,2 %)
zum Teil deutliche Verluste zu verzeichnen (vgl. Abbil-
dung 6).
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Abbildung 6: Umland - Bevdlkerungsentwicklung 2000 und 2012 (Verdnderung in %)

Hohenwestedt: Die Bevolkerungsentwicklung in einer Gemeinde wird
Negative natiirliche durch die natirliche Bevolkerungsentwicklung, also die
Bevolkerungsent-  Differenz zwischen Geburten- und Sterbefallen, und den
wicklung und Wan- Wanderungsbewegungen in Form von Zu- und Fortzi-
derungsgewinne gen beeinflusst. Der Saldo der natlirlichen Bevdlke-

rungsentwicklung ist fir Hohenwestedt durchgehend
negativ und seit dem Jahr 2000 bis 2012 von -7 auf -67
gesunken (vgl. Abbildung 7). Innerhalb dieser negativen
Entwicklung profitiert die Gemeinde Hohenwestedt je-
doch von ihrer wirtschaftlichen Starke durch einen posi-
tiven Wanderungssaldo, der in den vergangenen Jahren
den negativen Saldo der nattirlichen Bevdlkerung Uber-
deckte. Ein negativer Gesamtsaldo ist jedoch in den Jah-
ren 2004 (- 15), 2006 (- 76), 2008 (- 18) und 2010 (-
52) deutlich.
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Abbildung 7: Hohenwes

Umlandgemeinden:
Deutliche Wande-
rungsverluste

tedt - Bevolkerungsentwicklung (Salden)

In den Umlandgemeinden ist im selben Zeitraum ein
weniger starker Sterbefalliiberschuss als in Hohen-
westedt zu verzeichnen. Von 2000 bis 2008 war die na-
turliche Bevdlkerungsentwicklung durchweg positiv (vgl.
Abbildung 8). In den Folgejahren 2009, 2010 und 2011
ist ein negativer Saldo deutlich. Das AusmaB der Zuwan-
derung in die Umlandgemeinden ist jedoch deutlich ge-
ringer. AusschlieBlich in den Jahren 2000, 2001, 2004
und 2005 sind Wanderungsgewinne deutlich. Insbeson-
dere von 2006 bis 2012 sind hohe Wanderungsverluste
festzustellen.
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Abbildung 8: Umlandgemeinden - Bevdlkerungsentwicklung (Salden)

Hohenwestedt pro-
fitiert von Zuwan-
derung

Senioren ziehen
nach Hohen-
westedt

In den Jahren 2000 bis 2012 zogen jahrlich rund 350
Personen nach Hohenwestedt und 310 Einwohner ver-
lieBen die Gemeinde. Durchschnittlich verzeichnete Ho-
henwestedt damit einen Wanderungsgewinn von knapp
40 Personen pro Jahr. In den Umlandgemeinden ist in
den vergangenen 13 Jahren ein negativer Wanderungs-
saldo deutlich. Durchschnittlich zogen 570 Einwohner in
das Umland, demgegeniiber stehen knapp 590 Fortziige
pro Jahr. Durchschnittlich ist in den Umlandgemeinden
damit ein Wanderungsverlust von knapp 20 Personen
pro Jahr deutlich.

Entscheidende Unterschiede zwischen den Wanderungs-
bewegungen in Hohenwestedt und im Umland zeigen
sich bei einem Vergleich der Wanderungssalden diffe-
renziert nach Altersgruppen (vgl. Abbildung 9). Wande-
rungsgewinne gab es in Hohenwestedt vor allem in der
Gruppe der Senioren und Best-Ager. In den Jahren 2008
bis 2012 verzeichnete Hohenwestedt einen Wande-
rungsgewinn von 132 Personen ab 65 Jahren. Diese kla-
re Praferenz ist auf das bedarfsgerechte infrastrukturelle
Angebot Hohenwestedts im Vergleich zu den Umland-
gemeinden zurlickzufiihren, da es dalteren Einwohnern
mit unter Umstanden eingeschrankter Mobilitat erleich-
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tert, ihre taglichen Besorgungen selbststandig zu erledi-
gen.

Auch in der fiir Eigenheime relevanten Gruppe der 30-
bis unter 50-Jdhrigen liegen Wanderungsgewinne vor.
Zudem weist der Zuzug der unter 18-Jahrigen darauf
hin, dass u.a. Familien nach Hohenwestedt ziehen. Auch
fir Familien ist ein gutes (soziales) Infrastrukturangebot
des Wohnstandortes sehr attraktiv.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Abbildung 9: Zu- und Fortziige nach Alter 2008 bis 2011

Abwanderung jun-
ger und dlterer
Einwohner aus dem
Umland

Demgegeniiber sind die Umlandgemeinden erheblich
von der Abwanderung junger Einwohner zwischen den
Jahren 2008 bis 2012 betroffen. In der Altersgruppe der
18- bis unter 25-Jahrigen zeigen sich - typisch fir landli-
che Regionen - hohe Wanderungsverluste (- 229) in den
Umlandgemeinden (vgl. Abbildung 9). Die Gruppe der 18
bis unter 25-Jahrigen zieht ausbildungs- und arbeits-
platzbedingt in Richtung der groBen Arbeitsmarktzentren
und Hochschulstandorte. Junge Einwohner profitieren in
groBeren Stadten vor allem vom (Aus-)Bildungssystem
sowie vom differenzierteren Arbeitsplatzangebot. Wei-
terhin gab es in den Umlandgemeinden erhebliche Wan-
derungsverluste in der Gruppe der Senioren. Der negati-
ve Wanderungssaldo in der Altersgruppe ab 65 Jahren
betragt zwischen 2008 bis 2011 insgesamt 105 Perso-



Wanderungsverlus-
te insbesondere
gegeniiber groBe-
ren Stadten in der
Region
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nen. Die Wanderungsverluste sind auf ein geringeres
bzw. kaum vorhandenes Infrastrukturangebot in den
Umlandgemeinden sowie eine eingeschrankte Mobilitat
dlterer Menschen zurlickzufiihren. AusschlieBlich in der
Altersgruppe der 30- bis 50-]Jdhrigen weisen die Um-
landgemeinden einen positiven Wanderungssaldo auf.

Ein Vergleich der regionalen Wanderungsbewegungen
von Hohenwestedt (vgl. Abbildung 10) zeigt die starks-
ten Wanderungsverluste gegeniber gréBeren Stadten in
der Region wie Kiel (- 29 Personen in den Jahren 2007
bis 2011), Rendsburg (- 14 Personen) und Neumuinster
(- 64 Personen). Gegenliber den umliegenden Gemein-
den verzeichnet Hohenwestedt ausschlieBlich Wande-
rungsgewinne. Insbesondere aus den direkten Umland-
gemeinden Nindorf (+ 38 Personen), Meezen (+ 24 Per-
sonen), Wapelfeld (+ 26 Personen), Tappendorf (+ 19
Personen) und Remmels (+ 17 Personen) sowie aus den
weiteren Umlandgemeinden Aukrug (+ 25 Personen),
Jevenstedt (+ 16 Personen) und Nortorf (+ 11 Perso-
nen) ziehen vermehrt Menschen nach Hohenwestedt als
dass sie aus der entsprechenden Gemeinde wegziehen.

Die Wanderungsbewegungen flir die Umlandgemeinden
sind leider nicht darstellbar, da aufgrund der geringen
Anzahl von Zu- und Fortziigen die Daten anonymisiert
und damit in der Statistik nicht erfasst wurden.
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Abbildung 10: Wanderungssaldo Gemeinde Hohenwestedt 2000-2011

Hohenwestedt: Be-
deutungsgewinn
dlterer Einwohner
in Hohenwestedt ...

(Quelle: GEWOS, 2013)

Im Zuge der natlrlichen Bevélkerungsentwicklung und
der Wanderungsbewegungen vollziehen sich nicht nur
quantitative Veranderungen der Bevélkerungszahl in
Hohenwestedt sondern auch Verdnderungen hinsichtlich

der Altersstruktur (vgl. Abbildung 11). Der Anteil der
unter 18-Jahrigen ist von 2000 bis 2012 um 4 %-Punkte
auf 17 % und der Anteil der 25- bis unter 65-Jahrigen
um 3 %-Punkte auf 58 % gesunken. Besonders stark
wuchs die Gruppe der lber 65-Jahrigen an. Von 2000 bis
2012 ist ein Anstieg um 7 %-Punkte auf 25 % festzustel-

len.
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Abbildung 11: Hohenwestedt - Entwicklung der Altersstruktur

.. undimUmland Im Umland zeichnen sich die altersstrukturellen Veran-
derungen in etwas abgemilderter Form ab. Innerhalb der
vergangenen 13 Jahre reduzierte sich der Anteil der un-
ter 18-Jahrigen um 3 %-Punkte auf 20 %. Der Anteil der
Altersgruppe der 25- bis 65-Jahrigen sank lediglich um
1 %-Punkt auf 62 % (vgl. Abbildung 12). Der Anteil der
Einwohner Uber 65 Jahre hat sich von 14 % im Jahr
2000 um 4 %-Punkte bis 2012 erhoht.
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und Rade b. Hohenwesedt

Abbildung 12: Umland - Entwicklung der Altersstruktur

Veranderte Bedarfe Damit wird deutlich, dass sich der demografische Wan-
infolge altersstruk- del in Hohenwestedt und den Umlandgemeinden bisher

tureller Verande-

rungen

weniger in der Anzahl der Einwohner als vielmehr in der
Altersstruktur niedergeschlagen hat. Infolge einer nied-
rigen Geburtenrate und durch die Zuwanderung alterer
Menschen nach Hohenwestedt und Abwanderung jinge-
rer Bevolkerungsteile aus dem Umland ist der Anteil der
Alteren absolut und relativ gestiegen, jener der jiingeren
hingegen gesunken. Aus dieser Entwicklung resultieren
grundsatzliche Veranderungen in Bezug auf benétigte
Qualitdten, Quantitaten und das Dienstleistungsangebot
sowie bedarfsgerechte Infrastrukturen.

2.1.2. Wirtschaftliche Rahmenbedingungen

Wirtschaftsstruktur Die Wirtschaftsstruktur in Hohenwestedt ist vor allem

durch Dienstleis-
tungssektor ge-

pragt

durch Dienstleistungsunternehmen und mittelstandische
Gewerbetreibende sowie durch Handwerksbetriebe ge-
pragt. Der Dienstleistungssektor spielt mit ca. 2.500 Ar-
beitsplatzen und insgesamt 400 Unternehmen eine be-
deutende Rolle als Arbeitgeber in der Region. Dies wird
ebenfalls anhand des Uberschusses der Einpendlerzahlen
ersichtlich.



Beschiftigten-
zahlen
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Analog zur positiven wirtschaftlichen Entwicklung in
Deutschland ist auch die Zahl der Beschaftigten am Ar-
beitsort in Hohenwestedt in den Jahren 2000 bis 2012
mit leichten Schwankungen von rund 2.390 auf 2.710
Personen angestiegen (+ 13 %). In den Umlandgemein-
den ist die Zahl der Beschaftigten im selben Zeitraum
um - 4 % bzw. um rund 30 auf 600 Arbeitsplatze gesun-
ken (vgl. Abbildung 13).

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Abbildung 13: Beschaftigte am Arbeitsort in Hohenwestedt und in den Umland-

gemeinden

Deutlicher Riick-
gang der Arbeitslo-
sigkeit in Hohen-
westedt ...

Seit dem Jahr 2005 ist die Arbeitslosigkeit in Hohen-
westedt, dem bundesweiten Trend folgend, deutlich zu-
riickgegangen. Im Jahr 2005 waren noch 325 Personen
arbeitslos gemeldet (vgl. Abbildung 14). Bis zum Jahr
2012 hat sich die Arbeitslosigkeit um mehr als die Halfte
auf 150 Personen reduziert. Die Erwerbslosenzahl im
Jahr 2012 entspricht 5 % der Einwohner im Alter von 18
bis unter 65 Jahren.
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Abbildung 14: Hohenwestedt - Arbeitslose

.. undimUmland In den Umlandgemeinden zeigt sich ein @hnlicher Ent-
wicklungstrend. Im Jahr 2012 waren lediglich 185 bzw.
2 % der Bevdlkerung im arbeitsfahigen Alter ohne Be-
schaftigungsverhaltnis.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
Arbeitslose 2005 bis 2012
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Abbildung 15: Umlandgemeinden - Arbeitslose
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den Umlandge-
meinden pendeln

Positiver Pendler-
saldo in Hohen-
westedt
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Im Jahr 2012 standen in Hohenwestedt knapp 1.680
Beschaftigten am Wohnort rund 2.710 Beschaftigten am
Arbeitsort gegenilber - in Hohenwestedt sind somit mehr
Personen erwerbstdtig, als tatsachlich in der Gemeinde
leben. In den Umlandgemeinden ist das Verhaltnis um-
gekehrt: 2.660 Beschaftigte am Wohnort stehen nur 600
Beschaftigten am Arbeitsort gegentiber. Der GroBteil der
Erwerbstatigen in den Umlandgemeinden pendelt somit
in andere Stadte zum Arbeitsplatz.

Die Bedeutung Hohenwestedts als Arbeitsplatzstandort
zeigt sich in einem deutlich positiven Saldo zwischen Ein-
und Auspendlern (vgl. Abbildung 16). Im Jahr 2012 pen-
delten insgesamt 2.023 Beschdftigte nach Hohen-
westedt, demgegentiber standen 990 Auspendler. Die
Zahl der Einpendler ist von 2000 bis 2012 um 29 % und
die der Auspendler um 26 % angestiegen. Dabei hielten
sich die Zunahmen der Ein- wie auch der Auspendler in
den vergangenen Jahren nahezu die Waage, der positive
Pendlersaldo blieb annahernd konstant zwischen 680
und 863. Erst im Jahr 2012 kam es zu einem deutliche-
ren Anstieg der Einpendler und dem hdchsten positiven
Pendlersaldo im Betrachtungszeitraum in HOhe von
1.033 Einpendlern. Ein Grund hierflr ist die Zusammen-
legung zum Amt Mittelholstein in Hohenwestedt.
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Abbildung 16: Hohenwestedt - Pendler

Zahl der Pendler im Mit dem Riickgang der Arbeitsplatze in den Umlandge-

Umland steigt

meinden geht eine Zunahme der Pendlerbewegungen
einher, insbesondere die der Auspendler. Die Zahl der
Einpendler in die Umlandgemeinden ist von 2000 bis
2012 um 20 auf rund 460 Einpendler gesunken (vgl.
Abbildung 17). Wahrend im Jahr 2000 rund 1.920 Per-
sonen aus den Umlandgemeinden pendelten, waren es
im Jahr 2012 insgesamt 2.189. Dies entspricht einer
Zunahme von ca. 14 %. Parallel dazu ist die Zahl der
Einpendler zwischen 2000 und 2012 um 3,5 % gesun-
ken. Der negative Pendlersaldo in den Umlandgemein-
den hat damit in den vergangenen 13 Jahren deutlich
von - 1.440 auf -1.725 zugenommen.
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Abbildung 17: Umlandgemeinden - Pendler

Auspendleriiber- Die Einpendleriiberschiisse der Gemeinde Hohenwestedt
schiisse gegeniiber im Jahr 2012 gehen in erster Linie auf die Verflechtung
nahegelegenen mit den direkten Umlandgemeinden wie bspw. Toden-
Oberzentren buttel (+ 63), Osterstedt (+ 53) und Nindorf (+ 57) zu-

rick. Auch aus weiter entfernten Gemeinden wie
Aukrug, Neuminster, Rendsburg und Kiel bestehen er-
hohte Pendlerverflechtungen.
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Abbildung 18: Einpendler 2012

Unterdurchschnitt-
liche Kaufkraft der
Region

Unterdurchschnitt-
liche Kaufkraft in
Hohenwestedt

Die durchschnittliche Kaufkraft je Einwohner und Jahr
der Region Hohenwestedt in H6he von 18.825 Euro liegt
unter dem Durchschnitt des Landkreises Eckernforde-
Rendsburg (20.300 Euro/Einwohner) und dem des Bun-
deslandes Schleswig-Holsteins (20.210 Euro/Einwohner)
(vgl. Abbildung 19). Die Gemeinden Stafstedt (+ 22 %),
Heinkenborstel (+ 20 %), Rade bei Hohenwestedt (+ 19
%), Meezen (+ 3 %), Tappendorf (+ 3 %) sowie Jahrs-
dorf und Remmels (jeweils + 1 %) liegen Uber der
durchschnittlichen Kaufkraft je Einwohner der Region.
Dagegen liegen die Gemeinden Wapelfeld (- 23 %), To-
denbiittel (- 13 %), Osterstedt (- 12 %), Brinjahe (- 12
%), Beringstedt (- 7 %), Luhnstedt (- 5 %), Emblhren
(- 3 %) und Poyenberg (- 2 %) unter dem Durchschnitt
der Region. Das Kaufkraftniveau der Gemeinden Morel
und Nindorf befindet sich nahezu auf dem durchschnittli-
chen Niveau der Region.

Im Uberregionalen Vergleich liegt die Kaufkraft der Ge-
meinde Hohenwestedt mit rund 18.400 Euro pro Ein-
wohner und Jahr unter dem Durchschnitt des Landes
Schleswig-Holstein (20.210 Euro) und des Landkreises
Eckernférde-Rendsburg (20.300 Euro).



24

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Kaufkraft 2012

25.000

Hohenwestedt und Umlandgemeinden

15.000 -

10.000 -

5.000 A

Beringstedt WAy

Schleswig-Holstein [ofzXl0)

Kreis Eckernforde-Rends.

20.000 “—.—l—l — — — I p—

@ Kaufkraft pro Einwohner
Stadt-Umlandregion gesamt
18.825 Euro pro Einwohner

(12) < [32] N~ ©o o (2] — N~ = Yol o © © N~
(o2} ~ (=] g ~ © [e0] 0 N~ o (%3 N~ @ n (=2}
A BN W CHESNESECOESECYE NN OO ON S
N N 0 N~ o 0 ~ 0 © [ee) [ee] N o o <
N Y B S BB EEEE BN E BB
© o] o] = B c o) ol b= o] = (%) 5 b= k) k=]
Q o o ° [ Q o = = ° Q =
» & & 8 & 8% 5 ® 8 & § 2 & 8 = 2
s ¢ 8§ ¢ 2 § = 5 £ &2 < £ £ 5 &2 ¢
e} 2 2 = < = Qo b4 [ [ g a = Q
S c c 2 = g 2 3 & n o % g

5] ] - = @
£ £ 2 Z ° 2 g B
£ T I

g

@

o

I

o

Quelle: Statistikamt Nord

Abbildung 19: Hohenwestedt und Umland - Kaufkraft

2.2 Zukiinftige Bevolkerungsprognose

Zukiinftige demo-
grafische Entwick-
lung

Leichter Bevolke-
rungsanstieg in
Hohenwestedt

Einwohnerriick-
gang im Umland

Neben der Betrachtung der aktuellen Bevélkerungs-
entwicklung und -struktur ist die zukinftige Nachfrage
fur die Anpassung der Infrastruktur in Hohenwestedt
und den Umlandgemeinden entscheidend. Aufbauend
auf den Daten aus der Erhebung des Zensus 2011 wird
die zuklnftige demografische Entwicklung der Gemeinde
Hohenwestedt und den umliegenden Gemeinden bis zum
Jahr 2025 abgebildet.

In der Bevélkerungsprognose bis zum Jahr 2025 steigt
die Bevolkerungszahl in Hohenwestedt stetig leicht an
(vgl. Abbildung 20). Fir den gesamten Betrachtungszeit-
raum ist eine Veranderung der Einwohnerzahl um
+ 4,6 % festzustellen. Die Einwohnerzahl nimmt bis zum
Jahr 2025 um rund 270 Personen auf 5.114 Einwohner
Zu.

Fir die Umlandgemeinden geht die Bevolkerungsprog-
nose bis zum Jahr 2025 von einem Riickgang der Bevol-
kerungszahlen aus. In den Umlandgemeinden geht die
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Zahl der Einwohner im Vergleich zum Jahr 2011 um rund
1.330 Personen auf 6.490 Einwohner zurlick (- 17 %).
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8000

Bevolkerungsprognose

7000 -

6000 -

5000 -

4000 -

3000

2000 -

1000 -

[

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

M Hohenwestedt M Umland

Quelle: Statistikamt Nord

Abbildung 20: Bevélkerungsentwicklung und -prognose

Kiinftige alters-
strukturelle Ver-
schiebungen in Ho-
henwestedt

Starkere Auswirkungen des demografischen Wandels
sind dagegen hinsichtlich der Verschiebung der Alters-
struktur in Hohenwestedt zu erwarten. Immer weniger
junge Einwohner stehen einer wachsenden Zahl alterer
und hochbetagter Biirger gegeniiber. Der Anteil der Kin-
der und Jugendlichen unter 18 Jahre geht bis zum Jahr
2025 um 2 %-Punkte auf 15 % zuriick (vgl. Abbildung
21). Der Anteil der Einwohner im mittleren Alter zwi-
schen 18 bis 65 Jahre wird um 3 %-Punkte auf 55 %
abnehmen. Zugleich nimmt der Anteil der Senioren um
5 %-Punkte zu (+ 331 Personen). Die Altersgruppe der
75-Jahrigen stellt hierbei den GroBteil des Zuwachses
mit + 322 Personen dar.
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Abbildung 21: Hohenwestedt — Prognostizierte Altersstruktur

Starkere Alterungs- Parallel zu den zukiinftigen Bevdlkerungsverlusten in den

verschiebungen im Umlandgemeinden sind altersstrukturelle Verschiebun-

Umland gen der Bevolkerung deutlich (vgl. Abbildung 22). Die
Entwicklungstendenzen sind starker als in Hohen-
westedt. So geht die Zahl der unter 18-Jahrigen in den
Jahren 2011 bis 2025 um rund 5 % bzw. 450 Personen
zuriick, wahrend die Zahl der alteren Bewohner ab 65
Jahren um rund 7 % bzw. 330 Personen ansteigt. Der
Anteil der Altersgruppe der 18- bis 65-Jahrigen nimmt
um 2 %-Punkte auf 60 % ab.
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Abbildung 22: Umland - Prognostizierte Altersstruktur

Wachsender An- Der steigende Anteil adlterer Bewohner in Hohenwestedt
passungsbedarf der und den Umlandgemeinden zieht einen Anpassungsbe-
Infrastruktur- darf der privaten, offentlichen und gemeinniitzigen
angebote Dienstleistungen und Infrastruktureinrichtungen nach

sich. Dies gilt im besonderen MaBe fiir Einrichtungen fiir
dltere Einwohner.
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3 Infrastrukturelle Bestandsaufnahme und Ableitung von Hand-

lungsbedarfen

Mehrstufiger Aus-
wahlprozess

Der demografische Wandel hat Konsequenzen auf nahe-
zu alle sozialen und technischen Infrastrukturen der Da-
seinsvorsorge. Die Bericksichtigung aller Aspekte bzw.
Infrastrukturen ist im Rahmen der Untersuchung jedoch
wenig zielfihrend, da die Gefahr besteht, sich in der
Fllle der Informationen zu verlieren. Daher wurde be-
reits zu Beginn der Konzepterstellung eine Auswahl ge-
troffen, die im weiteren Verlauf der Untersuchung im
Fokus stand und tiefergehend analysiert wurde. Dies
betrifft sowohl private als auch kommunale und freiwilli-
ge oder verpflichtende Aufgaben.

Die Themenbereiche wurden auf der Basis eines mehr-
stufigen Entscheidungsprozesses ausgewahlt. In einem
ersten Schritt erfolgte eine Befragung, bei der Experten,
Trager sowie Fachplaner zu den einzelnen Infrastruktu-
ren befragt wurden. Die einzelnen Infrastrukturen wur-
den anhand einer schriftlichen Befragung in Bezug auf
Relevanz und Bedeutung bewertet. In dem darauffol-
genden Arbeitsschritt wurden die Ergebnisse ausgewer-
tet und aufbereitet. AnschlieBend wurden die Ergebnisse
der Befragung dem Lenkungsgremium vorgestellt und
diskutiert, welche Infrastrukturbereiche die hdchste Prio-
ritat haben (vgl. Abbildung 23).
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Akteurs- und Tragerbefragung
Festlegung der Schwerpunktthemen

. Soziale/ rechtliche
Kinderbetreuung - Beratung & Betreuung
Bildungsangebote
Telekommunikation & Netzgebundene
Breitband Infrastrukturen Jugendarbeit
OPNV Haus-/
Facharztversorgung,
Krankenhaus &
Sport & Freizeit Rettungswesen

Arbeitsmarkt &

Theater, Museen und Fachkrafte Sonstiges
andere Pflege

Kultureinrichtungen

Armut-/
Schuldnerberatung

Nahversorgung

Legende: - Ausgewahlte Schwerpunktthemen - - Ubergreifende Themen
- Nicht behandelte Themen

Abbildung 23: Akteurs- und Tragerbefragung - Festlegung der Schwerpunktthemen

Tragfahige Losun-  Fiir einige Infrastrukturbereiche bestehen bereits tragfa-

gen bereits teilwei- hige Losungen. Darliber hinaus wurden Themenfelder

se vorhanden identifiziert, in denen ein Handlungsbedarf zwar abseh-
bar ist, jedoch keine Steuerungsmaoglichkeiten bestehen,
sodass auf eine vertiefende Analyse verzichtet wurde.
Im Rahmen des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge
wurden fir eine vertiefende Analyse Infrastrukturberei-
che ausgewahlt, die einerseits einen hohen Handlungs-
druck aufweisen und andererseits die Entwicklung von
Lésungsansatzen ermdglichen.

Vier Handlungsbe- Es wurden insgesamt vier prioritare Themenfelder fest-

reiche gelegt, die im Rahmen der Arbeits- und Lenkungsgruppe
betrachtet und vertieft wurden. Im Ergebnis wurden die
folgenden Handlungsbereiche bearbeitet:

e Mobilitat

e Gesellschaftliche Teilhabe

e Freizeit, Sport, Kinder und Jugend

e Gesundheit, Pflege und Seniorenwohnen
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Abbildung 24: Arbeitsgruppen des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge fiir
Hohenwestedt und Umland

3.1 Themen, die nicht vertiefend bearbeitet wurden

Nicht behandelte
Themen

Die Breitbandversorgung stellt fir viele private Haushal-
te und insbesondere fir Unternehmen einen wichtigen
Standortfaktor dar und ist somit ein wichtiger Bestandteil
der Daseinsvorsorge. Ein Konzept zur Umsetzung der
Breitbandversorgung bei den Gemeindewerken Hohen-
westedt (GWH) existiert bereits, bezieht sich jedoch ein-
zig auf die Gemeinden, die zusatzlich dem Versorgungs-
gebiet der GWH des Kreises Rendsburg-Eckernférde
zuzurechnen sind. Fiir die Breitbandversorgung der (bri-
gen Gemeinden des Untersuchungsgebietes sind die
entsprechenden Zweckverbande zustandig.

Die Nahversorgung in Hohenwestedt wurde bereits in
der Tragerbefragung als ausreichend eingestuft und so-
mit nicht weiter thematisiert.

Im Bereich der netzgebundenen Infrastruktur (Energie-
und Wasserversorgung) wurde ebenfalls kein Hand-
lungsbedarf im Rahmen der Tragerbefragung und des
Lenkungsgremiums gesehen.

Es wird angemerkt, dass der Infrastrukturbereich Ar-
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beitsmarkt und Fachkrafte nicht im Rahmen des Zu-
kunftskonzeptes Daseinsvorsorge untersucht werden
kann, da er keine stadtebaulichen Merkmale aufweist
und der Wirtschaftsférderung - nicht der Daseinsvorsor-
ge - zugeordnet wird.

Die bestehenden regionalen Beratungs- und Betreu-
ungsangebote werden als umfassend und ausreichend
beschrieben.

Das Thema ,Wohnen™ wurde mit dem Schwerpunkt auf
seniorengerechtes Wohnen im Laufe des Prozesses ver-
tiefend thematisiert. Im Zusammenhang mit den Wande-
rungen aus den Umlandgemeinden nach Hohenwestedt
muss die Gemeinde grundsatzlich ausreichend Flachen
fur den Wohnungsbau ausweisen.

Stadtebauliche Missstande im Zentrum der Gemeinde
Hohenwestedt muissen im Zusammenwirken mit den
Eigentiimern einer weiteren Planung unterzogen werden
und auf ihre Eignung auf Errichtung zentrumsnaher be-
treuter Altenwohnungen oder Eigentumswohnungen,
Arztezentrum oder Ahnliches gepriift werden. Diesbe-
zlglich liegt der Fokus auf die Umnutzung bzw. Reakti-
vierung der zwei Rest-Bauernhofe in der LindenstraBe
sowie einem stillgelegten Gewerbebetrieb in der Barm-
straBBe.

Zwei Themenbereiche wurden als Querschnittsthemen
eingestuft, da sie alle weiteren der Auswahlaspekte tan-
gieren. Im Rahmen der Arbeitsgruppen ,Mobilitat" und
»,Gesundheit, Pflege und Seniorenwohnen™ wurde die
Erreichbarkeit von Einrichtungen durch Menschen mit
Behinderungen - insbesondere mobilitatseingeschrank-
ten Personen - behandelt und erste Losungsansatze er-
arbeitet. Brand- und Katastrophenschutz ist ein Thema,
das bei der Diskussion um die Sanierung von Einrichtun-
gen beachtet werden muss. Aus diesem Grund spielt es
in allen Arbeitsgruppen eine Rolle.

Es folgt die ausflihrliche Beschreibung des Status quo
sowie des Handlungsbedarfes der sechs Handlungsfel-
der, die im Rahmen der Auswertung aus den relevanten
Handlungsbereichen der Arbeitsgruppen gebildet wur-
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den:

e Mobilitdt und Erreichbarkeit
e Familien und Bildung

e Freizeit und Sport

e Pflege und Seniorenwohnen
e Medizinische Versorgung

3.2 Mobilitat und Erreichbarkeit

Zusammensetzung Das Themenfeld Mobilitét wurde im Rahmen der Analyse

der Arbeitsgruppe
~Mobilitat"

Allgemeine
Rahmen-
bedingungen

fir das Zukunftskonzept Daseinsvorsorge in folgende
Themengebiete untergliedert:

o Offentlicher Personennahverkehr (OPNV)
e Barrierefreiheit im OPNV
e Erreichbarkeit zentraler Einrichtungen

In den folgenden Abschnitten wird die Ausgangssituation
aufgezeigt und analysiert. Zunachst wird das Angebot im
Bereich der Mobilitat und Barrierefreiheit aufgezeigt und
darauf aufbauend werden die spezifischen Handlungs-
bedarfe dargestellt. AbschlieBend erfolgt die Darstellung
der Erreichbarkeitsanalysen fir das Untersuchungsge-
biet.

Die demografische Entwicklung und die damit verbunde-
ne Alterung der Bevdlkerung flihren zu einer Zunahme
der Bedeutung einer guten Erreichbarkeit zentraler 6f-
fentlicher Einrichtung sowie einer barrierefreien Nutzung
des OPNV und des éffentlichen Raumes. Dariiber hinaus
steht den Aufgabentrdgern des OPNV nicht nur aufgrund
der zunehmenden Alterung der Bevdlkerung eine groBe
Herausforderung bevor, sondern auch wegen der Novel-
lierung des Personenbefdrderungsgesetzes (PBefG) vom
7. August 2013. Diese sieht bis zum 1. Januar 2022 die
vollstandige Barrierefreiheit im OPNV vor. Die erhéhten
Anforderungen bedirfen folglich einer friihzeitigen Be-
standsaufnahme und Planung zur barrierefreien Gestal-
tung der OPNV-Infrastruktur. In diesem Kontext sind der
Einsatz von Niederflurbussen und die barrierefreie Um-
gestaltung der Haltestellen notwendig. Als weitere Her-
ausforderung ist der bundesweite Trend abnehmender
Schiilerzahlen auch im Kreis Rendsburg-Eckernférde
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festzustellen. Dies ist dahingehend von Bedeutung, als
dass der OPNV direkt mit Schulstandorten in Verbindung
steht. Gerade in landlichen Gebieten stellt die Schilerbe-
férderung die wirtschaftliche Grundlage flir die Aufrecht-
erhaltung des OPNV-Angebotes dar. Zudem werden ei-
nige Umlandgemeinden ausschlieBlich durch Schulbusse
bedient.

Als weiteres wesentliches Handlungsfeld ist die barriere-
freie Gestaltung des offentlichen Raumes zu nennen. Es
wurden folglich als weitere wichtige inhaltliche Schwer-
punkte der Arbeitsgruppe Mobilitdt (OPNV, Barrierefrei-
heit, Erreichbarkeit zentraler Einrichtungen) die Ver-
kehrsmittel des Umweltverbundes (FuB, Rad und OPNV)
sowie die barrierefreie Gestaltung des 6ffentlichen Rau-
mes festgelegt.

Flir ein besseres Verstandnis werden im Folgenden we-
sentliche Begriffe erlautert, bevor das Angebot der o.g.
Handlungsfelder thematisiert wird.

Die barrierearme Gestaltung des OPNV erfolgt durch das
sogenannte Niederflursystem. Das Niederflursystem um-
fasst alle fir den Fahrgast relevanten Elemente des
Fahrzeuges und der Haltestelle im OPNV. Damit die bar-
rierefreie Kette nicht unterbrochen wird, ist es von be-
sonderer Bedeutung, dass alle Elemente sauber ineinan-
dergreifen.

Fiir die Gewéhrleistung eines barrierefreien OPNV ist die
Niederflurtechnik von zentraler Relevanz. Fahrzeuge mit
Niederflurtechnik sind durch eine besonders niedrige
Einstiegshdhe, einen ebenen stufenlosen FuBbodenver-
lauf und durch die Mdglichkeit der Fahrzeugabsenkung
(,Kneeling") charakterisiert. Zusatzlich besteht die Mog-
lichkeit eine Einstiegshilfe auszuklappen, um den Ein-
stieg flir Menschen mit Rollatoren oder Rollstiihlen zu
ermdglichen. Darlber hinaus kann die Niederflurtechnik
weiter differenziert werden. In der Niederflurtechnik gibt
es zudem sogenannte ,Low-Entry-Busse", die durch stu-
fenlose Einstiege und einen niederflurigen Bereich, meist
im vorderen Teil des Busses, gekennzeichnet sind. Diese
Bauweise stellt einen Kompromiss dar. Die Anschaf-
fungskosten sind um ca. 10 % geringer als reine Nieder-
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flurbusse. Demgegeniiber sind hochflurige Bussysteme
durch Treppen an den Eingangen gekennzeichnet.

Neben den Niederflurbussen werden im OPNV, insbe-
sondere bei langeren Regionalverbindungen, haufig Rei-
sebusse eingesetzt, die durch eine besonders hohe
Bauweise gekennzeichnet sind. Diese hochflurigen Busse
verfligen Uiber Anschnallgurte fiir die Fahrgaste, sodass
die Sicherheit bei hdheren Geschwindigkeiten, beispiels-
weise bei Fahrten auf LandstraBen oder Autobahnen,
gewahrleistet werden kann. Die hochflurige Bauweise
resultiert aus dem Stauraum flr Gepack, der sich unter-
halb der Sitze befindet.

Eine weitere wichtige Komponente im Niederflursystem
sind die Haltestellen. Nur wenn die Haltestellen den An-
forderungen des Niederflursystems entsprechen, kann
die barrierefreie Kette sichergestellt werden. Bei der
barrierefreien Gestaltung von Bushaltestellen muss
grundsatzlich eine leichte und sichere Erreichbarkeit ge-
wahrleistet sein. Aus diesem Grund sollte bereits der
Weg zu Bushaltestelle barrierefrei gestaltet sein. Die
Haltestellen miissen gut ausgeleuchtet und durch barrie-
refreie, leicht befahrbare FuBwege mit rutschhemmen-
den Bodenbeldagen zuganglich sein. Zudem mdissen die
Haltestellen mit Leit- und Orientierungssystemen fir
Blinde und sehbehinderte Personen ausgestattet sein.
Auch der Haltestellenmast stellt fir blinde Menschen
eine wichtige Orientierungshilfe beim Auffinden der Posi-
tion der Bustir dar. Zudem missen die Fahrgastinforma-
tionen fur jeden Fahrgast gut lesbar angebracht sein.
Dariiber hinaus mussen ausreichend Bewegungsflachen
neben der Bussteigkante von mindestens 2,50 m bis 3 m
eingehalten werden, um eine ausreichende Bewegungs-
flache beim Ein- und Aussteigen zu gewahrleisten. Fir
Rollstuhlfahrer muss zudem der Mindestflachenbedarf
sowie ein maximales Langsgefdlle unter 3 % und maxi-
males Quergefadlle von 3,5 % eingehalten werden. Ein
weiterer entscheidender Faktor ist die Hohe und die
Form der Bussteigkante, die den sicheren Einstieg von
der Haltestelle in den Bus ermdglicht. Spezielle Profil-
bordsteine, die sogenannten ,Kasseler Borde", die in
ihrer Form an die Busreifen angepasst sind, ermdglichen
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ein dichtes Anfahren, sodass die Spaltbreite zwischen
Bussteig- und Fahrzeugeinstiegskante minimiert werden
kann.

Bei E-Bikes' handelt es sich um Fahrrader mit einem
elektrischen Hilfsmotor, um den Fahrer bis zu einer Ge-
schwindigkeit von maximal 25 km/h wahrend des Tre-
tens zu unterstiitzen. Bei Geschwindigkeiten Uber 25
km/h schaltet sich der Motor automatisch ab. Nach §1
Abs. 3 des StraBenverkehrsgesetzes ist das E-Bike dem
Fahrrad rechtlich gleichgestellt und bendtigt weder ein
Versicherungskennzeichen noch eine Zulassung oder
einen Fuhrerschein. Der Vorteil von E-Bikes liegt in der
Unterstiitzung des Fahrers durch den Hilfsmotor. Gerade
bei langen Fahrten oder auf Strecken mit starkem Gefal-
le oder starken Steigungen sind E-Bikes vor allem fir
altere Menschen von Vorteil. E-Bikes verfiigen abhéngig
von Akku und Nutzung des Hilfsmotors tiber eine durch-
schnittliche Reichweite von 40 bis 60 km. Diese Angaben
beziehen sich jedoch stets auf die Testumgebung der
Hersteller (leicht wellige Strecke, Windstille, trockener
Asphalt, 70 kg Koérpergewicht und 22 km/h Durch-
schnittsgeschwindigkeit). Je nach Inanspruchnahme des
Hilfsmotors und der Topografie der Strecke kann sich
die Reichweite drastisch verkiirzen.

Neben diesem E-Bike-Typ gibt es noch die sogenannten
schnellen Pedelecs oder ,Schweizer Klasse®, die Ge-
schwindigkeiten Uber 25 km/h unterstiitzen und erst ab
45 km/h abriegeln. Hierflir sind jedoch gesetzliche Be-
sonderheiten zu beachten wie beispielsweise ein Min-
destalter von 15 Jahren und ein gliltiger Flihrerschein
jeglicher Art.

Angebotsstruktur: OPNV

Organisations-
struktur des OPNV
im Untersuchungs-
gebiet

Fiir einen besseren Uberblick des OPNV-Angebotes in
Hohenwestedt und den Umlandgemeinden werden in
einem ersten Schritt die Organisation und die einzelnen
Aufgabentrdger des OPNV im Kreis Rendsburg-

! Neben dem Begriff E-Bike werden auch die Begriffe Pedelec (Pedal Electric Cycle),
Elektrofahrrad oder Elektrorad synonym verwendet.
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Eckernforde erldutert. Der OPNV kann grundséatzlich in
den schienen- und straBengebundenen OPNV unterteilt
werden. Mit der Organisation des Schienenpersonen-
nahverkehrs (SPNV) hat das Land Schleswig-Holstein die
Landesweite Verkehrsgesellschaft mbH (LVS) beauftragt.
Die Aufgaben der LVS sind laut OPNV-Gesetz Schleswig-
Holstein (OPNVG) ,insbesondere die Bestellung des
SPNV vorbereiten und die Leistungserbringung Uberpri-
fen, eine landesweite Konzeption fiir den SPNV erstellen,
einen landesweiten Nahverkehrsplan vorbereiten, sowie
den SPNV und den iibrigen OPNV landesweit und Uber
die Landesgrenzen hinaus koordinieren“. Dariiber hinaus
vergibt die LVS Konzessionen an Eisenbahngesellschaf-
ten. Die Kreise und kreisfreien Stadte sind die Aufgaben-
trager des straBengebundenen OPNV und vergeben in
der Regel Konzessionen an die lokalen Verkehrsbetriebe.
Im Untersuchungsgebiet haben die AUTOKRAFT GmbH
und die Storjohann Omnibusbetriebe die Konzession fiir
den straBengebundenen OPNV.

Im Untersuchungsgebiet erfolgt die Bereitstellung des
schienengebundenen OPNVs durch die NBE (nordbahn
Eisenbahngesellschaft). Die Eisenbahnstrecke verbindet
die Stadte Neumunster und Heide (vgl. Abbildung 25).
Im Untersuchungsgebiet befinden sich insgesamt drei
Bahnhdfe auf dieser Strecke:

e Hohenwestedt
e Beringstedt
e Osterstedt

Auf der Strecke zwischen Hohenwestedt und Neumiins-
ter verkehren die Ziige im Stundentakt. Hierdurch ist
eine gute Anbindung an das Oberzentrum Neumdinster
gegeben. Zudem besteht hier ein Anschluss an das
Fernverkehrsnetz der Deutschen Bahn. Zwischen den
Gemeinden Beringstedt, Osterstedt und der Stadt Neu-
minster reduziert sich die Anzahl der Fahrten auf einen
Zweistundentakt.
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Abbildung 25: Zugverbindungen im Untersuchungsgebiet

StraBenge- In Hohenwestedt kann zwischen Linienbus- und Schul-

bundener OPNV busverkehr im straBengebundenen OPNV unterschieden
werden. Zudem Ubernimmt der Linienbusverkehr Aufga-
ben des Schulbusverkehrs. Das bedeutet, dass einige
Fahrten nur zu Schulzeiten angeboten werden. Der Lini-
enbusverkehr setzt sich insgesamt aus sechs Buslinien
zusammen:

3240 von Rendsburg nach Schenefeld

3250 von Rendsburg nach Itzehoe

3260 von Rendsburg nach Itzehoe

3280 von Oldenhiitten nach Hohenwestedt
3525 von Neumiinster nach Heide (Holst)
6551 von Bad Bramstedt nach Hohenwestedt

Wie bereits erwahnt, wird das Busangebot von zwei Auf-
gabentragern bereitgestellt. Die Linie 6551 wird durch
Storjohann bedient und die anderen Buslinien durch AU-
TOKRAFT.
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Abbildung 26: Art der Fahrten im straBengebundenen OPNV an Werktagen
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Anzahl der Fahrten Die Abbildung 27 zeigt die Anzahl an Fahrten der ver-
schiedenen Buslinien im Untersuchungsgebiet. Es wird
insgesamt zwischen drei Arten von Fahrten unterschie-
den:

e Jedermann-Fahrten
e Schulfahrten
e Fahrten als Linientaxi

Die sogenannten Jedermann-Fahrten stellen die Linien-
busangebote dar, die planmaBig flir alle Fahrgaste offen
stehen und ganzjahrig angeboten werden. Demgegen-
Uber werden Schulfahrten nur zu Schulzeiten, d.h. zu
Beginn und gegen Ende von Schultagen und nicht in den
Schulferien oder an Feiertagen, angeboten. Die Fahrten
als Linientaxi erfolgen Uberwiegend an Wochenenden
und zu Tagesrandzeiten, wenn das Fahrgastaufkommen
nicht sehr hoch ist. Bei diesen Fahrten werden PKW und
Kleinbusse im Auftrag der AUTOKRAFT eingesetzt. Die
Haltestellen werden wie bei Jedermann-Fahrten nach
Fahrplan angefahren. Der einzige Unterschied besteht in
der Kapazitat der eingesetzten Fahrzeuge.

Hoher Anteil an In der Abbildung 27 wird deutlich, dass der GroBteil der
Schulfahrten Buslinien einen hohen Anteil an Schulfahrten aufweist.
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Insbesondere die Buslinie 3280 hat mit 80 % den groB-
ten Anteil an Schulfahrten. Zudem haben, mit Ausnahme
der Linie 6551 des Unternehmens Storjohann, alle Busli-
nien einen Schulfahrtenanteil von mindestens 25 %.
Dabei ist zu beriicksichtigen, dass der Anteil der Schul-
fahrten sich Uberwiegend auf die Morgenstunden und
den friihen Nachmittag konzentriert.

3240

3250 13
3260 8
3280 15
3525 11

21
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Insgesamt Jedermann- | Nuran Anteil Letzte Fahrt
g Fahrten Schultagen LlnlentaX| Schulfahrten

42% 18:51
9 4 2 31% 18:40
6 2 0 25% 18:25
3 12 0 80% 17:41
6 5 0 45% 17:30
6 0 0% 17:25

100% 15:40

0 21 0 100% 13:55

Abbildung 27: Anzahl der Fahrten im straBengebundenen OPNV an Werktagen

Wenig Fahrten in
den Abendstunden

Schlechte Erreich-
barkeit der Um-
landgemeinden ab
19 Uhr

Zudem wird in der Tabelle deutlich, dass die meisten
Buslinien ab 19.00 Uhr ihren Betrieb einstellen. Diese
Licke im Versorgungsangebot wird nicht durch andere
OPNV-Angebote gedeckt, sodass alle Wegeverbindun-
gen, die Uber diesen Zeitpunkt hinausgehen entweder
mit dem Fahrrad, privaten PKW oder Taxi zuriickgelegt
werden. Insgesamt betragt der Anteil der Schulfahrten
ohne Berlcksichtigung der Schulbusse rund 40 % (vgl.
Abbildung 28).

Das beschriebene Versorgungsangebot durch den OPNV
hat ebenfalls weitreichende Auswirkungen auf die Er-
reichbarkeit der Umlandgemeinden. Da der OPNV den
Betrieb ab 19 Uhr einstellt ist eine Versorgung des Um-
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lands durch den OPNV nicht mehr gewéhrleistet. Besteh
jedoch Bedarf Freizeitangebote in anderen Gemeinden
wahrzunehmen, muss auf das Fahrrad, PKW oder Taxi
zurlickgegriffen werden. Dies stellt insbesondere flr
immobile Menschen eine groBe Herausforderung dar.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

StraBengebundener OPNV
Anzahl Fahrten des Schulbusverkehrs Werktags

B Jedermann-Fahrten
Nur an Schultagen
m Als Linientaxi

Abbildung 28: Anteil der Schulfahrten im Busangebot

Handlungsbedarf

Schulbusse

Handlungsbedarf

Die Busangebote im Untersuchungsgebiet weisen einen
hohen Anteil an Schulfahrten auf. Hieraus resultiert eine
starke Dezimierung der Verbindungen in der Ferienzeit.
An rund 200 Tagen (Wochenenden, Schulferien und Fei-
ertage) weisen die Buslinien folglich ein reduziertes An-
gebot auf.

Neben den oben genannten Buslinien werden zusatzlich
zwei Schulbuslinien angeboten, die ausschlieBlich fir
den Schilertransport vorgesehen sind. Dies bedeutet
zum einen, dass die Fahrten ausschlieBlich an Schulta-
gen stattfinden und zum anderen, dass die Fahrten aus-
schlieBlich von Schiilern genutzt werden kénnen.

Um eine ausreichende Erreichbarkeit zu gewahrleisten,
ist die Sicherung eines sowohl wirtschaftlichen als auch



Status quo: Fahr-
radwege

Handlungsbedarf

41

funktionalen OPNVs von besonderer Bedeutung. Die
Erreichbarkeit der Umlandgemeinden auBerhalb der
Schulzeiten und zu Tagesrandzeiten ist zu optimieren. Es
Bedarf an einem OPNV-Angebot, dass auch nach 19 Uhr
die Umlandgemeinden bedient. Insbesondere Einwohner
ohne einen PKW sind durch die limitierten Angebote im
OPNV eingeschrénkt. Dies trifft vor allem auf Zltere und
immobile Menschen zu.

Der nicht-motorisierte Individualverkehr ist neben dem
OPNV ebenfalls von zentraler Bedeutung. Im Vergleich
zum PKW hat die Nutzung des Fahrrades groBe Vorteile,
da nahezu alle Altersklassen unabhdngig von Fahrplénen
gréBere Distanzen zurlicklegen kénnen. Zudem ist der
Flachenbedarf von Fahrradern deutlich geringer als von
PKW oder Motorradern. Darliber hinaus entstehen durch
die Nutzung des Fahrrades keine Immissionen und die
Unterhaltskosten sind deutlich geringer. Um die Nutzung
des Fahrrades attraktiv zu gestalten, ist eine gute Infra-
struktur fir Fahrradfahrer, das heift ausgewiesene und
sichere Fahrradwege, notwendig. Im Untersuchungsge-
biet ist insbesondere die Anbindung von Hohenwestedt
an die Umlandgemeinden wichtig.

Hohenwestedt und die Umlandgemeinden sind nicht
durch ausgewiesene und abgetrennte Radwege verbun-
den. Die Strecken verlaufen Uberwiegend auf Wegen
und NebenstraBen. Auf wenigen Teilstiicken sind aus-
gewiesene Radwege vorhanden.

In Bezug auf den Ausbau von Radwegen bzw. Vorrang-
flachen fur Radfahrer besteht groBer Handlungsbedarf.
Haufig fehlt eine klare Abgrenzung von FuB- und Rad-
wegen, insbesondere auf den Strecken zu den Umland-
gemeinden. Neben einer klaren Abtrennung des Fahr-
radweges ist ein Ausbau der Radstrecken in die Umland-
gemeinden erforderlich.
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3.2.1. Barrierefreiheit im OPNV

Status quo
Bahnhof/ZOB

Handlungsbedarf

Wegeverbindung
vom Bahnhof zum
Schulzentrum

Handlungsbedarf

Status quo Fahr-
gastinformationen

Handlungsbedarf

Ein zentrales Element im OPNV ist das Zusammenspiel
verschiedener Verkehrstrager. In diesem Zusammen-
hang ist es wichtig, dass die verschiedenen Elemente
des OPNVs unmittelbar ineinandergreifen. Aktuell ist
dies in Hohenwestedt nur bedingt gegeben, da der
Bahnhof und der ZOB nicht zusammenliegen. Die beiden
zentralen Knotenpunkte im OPNV-System liegen rund
400 m auseinander. Diese Entfernung kann fiir immobile
Menschen bereits zur Herausforderung oder sogar zu
einer Barriere werden.

Fir eine Optimierung und barrierefreie Gestaltung des
OPNVs ist eine Zusammenlegung des ZOBs und des
Bahnhofes notwendig, sodass eine bessere Verzahnung
von schienen- und straBengebundenem OPNV erfolgen
kann.

Die Wegeverbindung vom Schulzentrum zum Bahnhof ist
entspricht derzeit nicht den Anforderungen eines, insbe-
sondere fir Schiler, sicheren FuBweges. Hier fehlt ein
klarer abgesetzter FuBweg, der den motorisierten Indi-
vidualverkehr von den FuBgangern trennt.

Um einen sicheren Schulweg vom Schulzentrum zum
Bahnhof gewahrleisten zu kénnen bedarf es einer Neu-
gestaltung des FuBgangerwegs. Es ist notwendig, dass
ein klar abgetrennter FuBweg geschaffen wird.

Die Fahrgastinformationen, die lber die Angebote im
OPNV informieren, kénnen u.a. auf den Webseiten der
OPNV-Anbieter abgerufen werden. Die Fahrplidne der
NBE liegen in den Zigen und an den Haltestellen als
Faltheftchen aus. Zudem bietet die NBE einen kosten-
freien Postversand an.

Das Fahrplanangebot gibt ausreichend Auskunft Gber die
angebotenen Fahrten. Es fehlen jedoch Informationen
Uber die barrierefreie Nutzbarkeit einzelner Buslinien.
Zudem gibt es keine Informationen Uber die Beschaf-
fenheit der Bushaltestellen. Weiterhin fehlt eine zentrale
telefonische Auskunft, die den Fahrgasten Informationen
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Uber barrierefreie Wegverbindungen erteilen kann. Es
gibt nur wenige Informationen Uber barrierefreie Bus-
verbindungen und Haltestellen.

Aktuell gibt es keine hinreichende Erfassung des Status
quo der Bushaltestellen im Untersuchungsgebiet. Laut
dem Entwurf zum zweiten Regionalen Nahverkehrsplan
(RNVP) gibt es keine aktuellen Informationen Uber deren
Qualitat, Ausstattungsmerkmale und baulichen Zustand.
Die letzte Bestandsaufnahme erfolgte im Jahr 1996 im
Rahmen der Erarbeitung des ersten RNVP.

Nach Aussagen der lokalen Akteure ist ein GroBteil der
Haltestellen nicht barrierefrei. In diesem Kontext geht es
insbesondere um die barrierefreie Zuganglichkeit der
Haltestelle, beispielsweise durch abgesenkte Bordsteine,
aber auch um die Hohe der Aushangfahrplane. Diese
sind oft in einer Hohe angebracht, dass sie von kleinen
Menschen oder Menschen im Rollstuhl nicht gelesen
werden kénnen.

Es ist erforderlich, dass eine detaillierte Bestandsauf-
nahme der Haltestellen erfolgt, um Aussagen Uber den
Bedarf barrierefreier UmbaumaBnahmen abschatzen zu
kdnnen. Grundsatzlich ist festzuhalten, dass alle Bushal-
testellen den Minimalstandard der Barrierefreiheit genu-
gen sollten, um die barrierefreie Kette im OPNV nicht zu
unterbrechen.

Nach Angaben der lokalen OPNV-Anbieter werden
durchgehend Niederflurbusse bzw. barrierearme Busse
auf den Linien eingesetzt. Lediglich in Ausnahmesituati-
onen, die durch Wartungs- oder Reparaturarbeiten an
den Fahrzeugen entstehen, werden hochflurige Busse
genutzt. Flr Menschen, die auf eine barrierearme/-freie
Transportmoglichkeit angewiesen sind, besteht in der
Regel landesweit die Mdglichkeit, sich vor Fahrtantritt zu
informieren, ob die Linie barrierefrei ist. Falls dies nicht
der Fall sein sollte, wird durch den Busbetreiber ein Nie-
derflurfahrzeug eingesetzt. Uber diese Leistung gibt es
jedoch keinerlei Informationen und die Fahrplane sind
zudem nicht als barrierefrei gekennzeichnet.
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Durch den Einsatz von nicht barrierefreien Bussen, ins-
besondere wenn dies nicht im Fahrplan vermerkt ist, ist
die Nutzung des OPNV fiir immobile Menschen schwie-
rig. Es fehlen die Informationen Uber den Ausfall barrie-
refreier Busse als auch Uber die Mdéglichkeit, eine Fahrt
im Voraus anzumelden, sodass Niederflurbusse einge-
setzt werden koénnen.

Erreichbarkeitsanalyse fiir den OPNV

Erreichbarkeits-
analyse

Methodik

Zur Analyse der Erreichbarkeit im Untersuchungsgebiet
wurde durch GEWOS auf Basis des vorhandenen Ange-
botes im OPNV eine Erreichbarkeitsanalyse fiir Hohen-
westedt und die Umlandgemeinden erstellt. Die Erreich-
barkeitsanalyse wurde mit einem Geoinformationssystem
(GIS) durchgefiihrt und ermdglicht durch die Verschnei-
dung von Einwohnerdaten konkrete Aussagen Uber den
Versorgungsgrad von bestimmten Infrastruktureinrich-
tungen.

Fir die Erstellung der Erreichbarkeitsanalyse wurden
zunachst die StraBen- und Wegedaten des Amtlichen
Topografisch-Kartografischen Informationssystems (AT-
KIS) des Landes Schleswig-Holstein in das GIS eingele-
sen, um eine realitdtsgetreue Datengrundlage zu den
StraBen- und Wegenetzen zu gewahrleisten. Da zum
aktuellen Zeitpunkt keine digitalen Informationen zu den
OPNV-Angeboten durch das Amt Mittelholstein oder die
Verkehrsbetriebe bereitgestellt werden konnten, wurden
die Haltestellen und Buslinien durch GEWQOS ins System
eingepflegt und digitalisiert. Analog dazu wurde jeder
Buslinie die genaue Fahrtzeit, gemaB dem giltigen Fahr-
plan, zugewiesen. Um eine vollstandige Erreichbarkeits-
analyse abbilden und durchfiihren zu kdnnen, muss ne-
ben dem Busnetz auch ein ,FuBgangernetz®, das heift
StraBen und Wege, die durch Passanten genutzt werden
kdnnen, dargestellt und im GIS definiert werden. Fir
FuBganger wurde eine durchschnittliche Geschwindigkeit
von 3 km/h angenommen. Die Erreichbarkeitsanalyse
ermdglicht auf Basis dieser Datengrundlage die Modellie-
rung eines StraBen-, Wege- und Busnetzes, um die Er-
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reichbarkeit von bestimmten Einrichtungen abbilden zu
kénnen. Das bedeutet, dass die Dauer, die eine Person
bendtigt, um eine Einrichtung zu erreichen, dargestellt
werden kann. Hierbei wird sowohl die Fahrtstrecke, als
auch der Weg der zur Haltestelle zurlickgelegt wird, be-
rucksichtigt. Das Analysemodell bericksichtigt jedoch
nicht die Barrieren im 6ffentlichen Raum oder im OPNV,
die es mobilitdtseingeschrankten Menschen erschwert
oder daran hindert bestimmte Einrichtungen zu errei-
chen. Um einen Versorgungsgrad der Bevdlkerung ana-
lysieren zu kdnnen, wurden zudem Einwohnerdaten der
Stadt Hohenwestedt und der Umlandgemeinden einge-
pflegt.

Die Erreichbarkeit von Hausarztpraxen spielt insbesonde-
re vor dem Hintergrund des demografischen Wandels
und der Daseinsvorsorge eine zentrale Bedeutung. Auf
Basis des zuvor beschriebenen Analysemodells erfolgte
die Analyse der Erreichbarkeit fir Hohenwestedt und die
Umlandgemeinden. Abbildung 29 zeigt das Ergebnis der
Erreichbarkeitsanalyse in einer kartographischen Darstel-
lung. Das Ergebnis bildet die Erreichbarkeit von Hausarz-
ten mit dem OPNV an einem Werktag gegen 8.00 Uhr
ab. Die griunen Linien verdeutlichen die Wegzeit, die
innerhalb eines Zeitraumes von 20 Minuten zuriickgelegt
werden kann. Es zeigt sich, dass entlang der Hauptstra-
Ben weite Teile des Untersuchungsgebietes durch das
bestehende OPNV Angebot erschlossen sind. Aufgrund
der raumlichen Verteilung der Arztpraxen sind insbeson-
dere die Gemeinde Hohenwestedt sowie die Gemeinden
im Westen und Nordwesten des Untersuchungsgebietes
in Bezug auf die Erreichbarkeit bevorzugt. Auch wenn
augenscheinlich in dieser Darstellung eine hohe Erreich-
barkeit attestiert werden kdnnte, ist in einem weiteren
Schritt der Verschnitt mit den Einwohnerdaten notwen-
dig, um konkrete Aussagen Uber den Versorgungsgrad
treffen zu kdnnen.
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Abbildung 29: Erreichbarkeit von Hausérzten innerhalb von 20 Minuten mit dem OPNV
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Die Erreichbarkeit innerhalb von 30 Minuten fallt hinge-
gen weitrdaumiger aus (vgl. Abbildung 30). Es wird deut-
lich, dass auch Ortschaften, die zuvor nicht gut erschlos-
sen waren, wie beispielsweise Lunstedt, erreicht werden.
In der Darstellung zeigt sich, dass aufgrund des gréBe-
ren Zeitintervalls langere FuBwege zu den Haltestellen
zurlickgelegt werden kdnnen. Dies bedeutet im Umkehr-
schluss, dass das Einzugsgebiet der Arztpraxen gréBer
wird und mehr Personen innerhalb von 30 Minuten einen
Arzt erreichen kdnnen.

Wie bereits angesprochen, ist der zentrale Analyseschritt
der Erreichbarkeitsanalyse das Verschneiden der Er-
reichbarkeitspolygone mit den Einwohnermeldedaten
(vgl. Abbildung 29 und Abbildung 30), um konkrete Aus-
sagen Uber den Versorgungsgrad machen zu koénnen.
Abbildung 31 zeigt das Ergebnis der Erreichbarkeitsana-
lyse in Bezug auf den Versorgungsgrad der Bevoélkerung
im Untersuchungsgebiet. Durch den Verschnitt der GIS-
gesttitzten Erreichbarkeitsanalyse und den Einwohnerda-
ten konnten folgende Erkenntnisse gewonnen werden.
Das Stadtgebiet Hohenwestedt ist durch den OPNV gut
erschlossen, sodass hier ein hoher Versorgungsgrad bei
der Erreichbarkeit von Arzten gewéhrleistet wird. Wah-
rend innerhalb eines Zeitraumes von zehn Minuten be-
reits 31 % der Einwohner Hohenwestedts einen Haus-
arzt erreichen kénnen, sind es in einem Zeitraum von 20
Minuten bereits 61 %. Erhdht man die Wegzeit von 20
auf 30 Minuten, steigert sich der Versorgungsgrad um
weitere 26 % auf rund 87 %. Fir das Gesamtgebiet von
Hohenwestedt ldasst sich eine gute Erreichbarkeit der
Hausarzte feststellen.
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Abbildung 31: Erreichbarkeit von Arztpraxen in Hohenwestedt mit dem OPNV in 20
und 30 Minuten

Erreichbarkeit im
Umland optimieren

Wie in den vorangegangenen Darstellungen deutlich
wurde, werden alle Umlandgemeinden durch den OPNV
bedient. Der Versorgungsgrad ist im Umland jedoch
starker von der Wegzeit abhangig. Dies ist zum einen
durch die raumliche Distanz zu den Arztpraxen und zum
anderen durch die OPNV Anbindung zu begriinden. In-
nerhalb von 20 Minuten kénnen lediglich rund 25 % der
Einwohner aus den Umlandgemeinden eine Hausarzt-
praxis erreichen. Innerhalb von einer halben Stunde sind
es rund 71 %. Die Erreichbarkeit im Umland kann an
einem Werktag um 8.00 Uhr als moderat bezeichnet
werden. Grundsétzlich ist das OPNV-Angebot in den Um-
landgemeinden und die Verbindung nach Hohenwestedt
zu optimieren. Insbesondere vor dem Hintergrund, dass
ein GroBteil der Fahrten auBerhalb der Schulzeiten weg-
fallt und dadurch eine deutliche Reduzierung des Ver-
sorgungsgrades erfolgt, ist die Erreichbarkeit zu optimie-
ren.
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Nicht nur die Erreichbarkeit von Arzten ist vor dem Hin-
tergrund des demografischen Wandels von Bedeutung.
Auch die Ausstattung mit Kindertagesstatten (Kitas) und
deren Erreichbarkeit ist insbesondere flir Familien wich-
tig, um ein attraktives Wohnumfeld zu gewahrleisten. Im
Vergleich zu den Arztpraxen konzentrieren sich die
Standorte von Kitas nicht auf Hohenwestedt, sondern
vielmehr auf die Siedlungsflachen der jeweiligen Ge-
meinden. Demzufolge ist eine raumliche Ndhe zu den
Einrichtungen gegeben und die Erreichbarkeit ist nicht
so stark an die offentlichen Verkehrsmittel gebunden.
Abbildung 32 zeigt die raumliche Verteilung der Kinder-
tagesstatten und die Erreichbarkeit innerhalb von 10, 20
und 30 Minuten mit dem OPNV. Aufgrund der réumli-
chen Verteilung der Kindertagesstatten fallt der Versor-
gungsgrad insbesondere im Umland deutlich héher aus.
Auch bei den Kitas hat die Stadt Hohenwestedt gegen-
Uber den Umlandgemeinden einen Vorteil bezliglich der
Erreichbarkeit.

Innerhalb von 20 Minuten erreichen rund 72 % der Ein-
wohner Hohenwestedts mit dem OPNV oder zu FuB eine
Kindertagesstatte (vgl. Abbildung 32). In einem Zeit-
raum von 30 Minuten kdnnen sogar rund 94 % aller
Einwohner Hohenwestedts eine Kita erreichen. Auch fir
die Umlandgemeinden kann eine gute Erreichbarkeit von
Kitas festgestellt werden. Innerhalb von 20 Minuten er-
reichen ca. 58 % der Einwohner eine Kita. In einem Zeit-
raum von 30 Minuten steigt der Versorgungsgrad auf
rund 84 %.
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Abbildung 32: Erreichbarkeit von Kitas mit dem OPNV innerhalb von 10, 20 und 30 Minuten
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Abbildung 33: Ergebnisse der Erreichbarkeitsanalyse von Kitas

Erreichbarkeitsanalyse fiir Fahrrader und E-Bikes

Erreichbarkeits-

analyse: Fahrrader

Erreichbarkeit in
10, 20 und 30 Mi-
nuten mit dem

Fahrrad

Die Erreichbarkeitsanalyse fiir den Weg mit dem Fahrrad
basiert ebenfalls auf dem Wege- und StraBennetz aus
dem Amtlichen Topografisch-Kartografischen Informati-
onssystem. Um die Erreichbarkeit darzustellen, wurde
eine durchschnittliche Geschwindigkeit von 15 km/h ftir
Fahrradfahrer angenommen. Die Erreichbarkeit wurde in
den folgenden Analysen fiir die Wegzeit in einem Zeit-
fenster von 10, 20 und 30 Minuten zu den Kindertages-
statten im Untersuchungsgebiet Marktplatz abgebildet.

Aus den Ergebnissen wird deutlich, dass bereits inner-
halb von 10 Minuten deutlich mehr Einwohner aus dem
Umland eine Kita erreichen, als es mit offentlichen Ver-
kehrsmitteln mdglich ist. Die héchste Erreichbarkeit liegt
in den Gemeinden vor, die Uber eine Kita verfiigen. All-
gemein sind hier die Gemeinden im Westen des Unter-
suchungsgebietes bessergestellt. Ab einer Dauer von 20
Minuten besteht bereits ein sehr guter Versorgungsgrad.
Das zeigt sich durch die Abdeckung von weiten Teilen
des Untersuchungsgebietes mit griinen Erreichbarkeits-
polygonen (vgl. Abbildung 34). Ab 30 Minuten kénnen
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beinahe alle Einwohner des Untersuchungsgebietes eine
Kita mit dem Fahrrad erreichen. Lediglich die 6stlich und
nordostlich gelegenen Gemeinden Luhnstedt, Teile von
Niendorf und Heinkenborstel sind aufgrund der Entfer-
nung zu den Kitas im Untersuchungsgebiet schlechter
angebunden.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland =E
Erreichbarkeitsanalyse GEWOS

Erreichbarkeit von Kitas mit dem Fahrrad (& 15 km/h) in 10, 20 und 30 Minuten

.%}%. Kita
Erreichbarkeit in
== 30 Minuten
m==_ 20 Minuten

== 10 Minuten

Abbildung 34: Erreichbarkeit von Kitas mit dem Fahrrad

Hohe Erreichbar-
keit

Diese Ergebnisse bestatigen sich auch bei einem Ab-
gleich der Erreichbarkeitspolygone mit den Daten aus
dem Einwohnermelderegister des Untersuchungsgebie-
tes. Vor allem die Einwohner aus dem Umland erzielen
mit dem Fahrrad kiirzere Wegzeiten als mit dem OPNV.
Innerhalb von 10 Minuten koénnen bereits 61 % aller
Einwohner aus dem Umland eine Kita erreichen. Bei 20
Minuten sind es bereits 84 %. An dieser Stelle sei darauf
hingewiesen, dass das Analysemodell von einer durch-
schnittlichen Geschwindigkeit von 15 km/h ausgeht und
korperliche Einschrankungen oder nicht optimale Stra-
Benverhaltnisse nicht bertcksichtigen kann. Auch die
Einwohner der Gemeinde Hohenwestedt haben durch
die Nutzung des Fahrrads einen zeitlichen Vorteil. Inner-
halb von 10 Minuten kdnnen bereits 95 % der Einwoh-
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ner eine Kita erreichen.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Abbildung 35: Ergebnisse

der Erreichbarkeitsanalyse fiir die Erreichbarkeit von Kitas

mit dem Fahrrad in 20 und 30 Minuten

Erreichbarkeits-
analyse: E-Bikes

Die Abbildung 36 zeigt ebenso wie Abbildung 37 die
Erreichbarkeit durch E-Bikes in Hohenwestedt und den
Umlandgemeinden. Bei diesem Fahrradtyp wird auf-
grund der Motorunterstiitzung eine Durchschnittsge-
schwindigkeit von rund 22 km/h angenommen. Dies hat
zur Folge, dass bereits in kleineren Zeitintervallen eine
hoéhere Erreichbarkeit gewahrleistet wird, als es mit dem
Fahrrad maoglich ist. Innerhalb von 10 Minuten kénnen
bereits fast alle Einwohner Hohenwestedts eine Kita mit
dem E-Bike erreichen. Ab einer Wegzeit von 20 Minuten
liegt der Versorgungsgrad bereits bei 100 %.

Durch die héhere Durchschnittgeschwindigkeit profitie-
ren aufgrund der gréBeren Distanzen vor allem die Ein-
wohner der Umlandgemeinden. Innerhalb von 20 Minu-
ten ist bereits eine sehr gute Erreichbarkeit der Umland-
gemeinden gegeben. Lediglich die weit Ost-
lich/norddstlich im Untersuchungsgebiet gelegenen Ge-
meinden Luhnstedt und Heinkenborstel bendtigen mehr
Zeit zum Erreichen einer Kita mit dem E-Bike. Ab einer
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Wegzeit von 30 Minuten kénnen alle Einwohner der Um-
landgemeinden eine Kita mit dem E-Bike erreichen.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland =-
Erreichbarkeitsanalyse GEWOS

Erreichbarkeit von Kitas mit dem E-Bike (@ 22 km/h) in 10, 20 und 30 Minuten

% Kita
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Abbildung 36: Erreichbarkeit von Kitas mit dem E-Bike in 10, 20 und 30 Minuten
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Abbildung 37: Ergebnisse der Erreichbarkeitsanalyse fiir die Erreichbarkeit von Kitas

mit dem E-Bike in 10, 20 und 30 Minuten

3.2.2. Barrierearme Gestaltung des o6ffentlichen Raumes

Zielsetzung und
Handlungsbedarfe

Im Rahmen des Themenkomplexes barrierearme Gestal-
tung des offentlichen Raumes steht die uneingeschrank-
te und barrierefreie Mobilitat fir alle Menschen im 6f-
fentlichen und privaten Raum im Vordergrund.

Im Rahmen der Untersuchung wurden offentliche Ge-
baude innerhalb des Untersuchungsgebietes in die Ana-
lyse aufgenommen. An dieser Stelle sei darauf hinge-
wiesen, dass eine vollsténdige Bestandsaufnahme aller
offentlichen Gebdude in Bezug auf Barrierefreiheit im
Rahmen des Zukunftskonzeptes nicht mdglich ist. Aus
diesem Grund wurde auf die Ergebnisse aus den Befra-
gungen mit den lokalen Akteuren zurlickgegriffen, so-
dass hier nur eine Auswahl von zentralen &ffentlichen
Einrichtungen in die Untersuchung einflieBt. Weiterhin
wurden verfligbare Informationen Uber Barrieren im
offentlichen Raum ausgewertet und in die Analyse ein-
gebracht. Dariiber hinaus wurde die Barrierefreiheit von
Arztpraxen naher untersucht. Insbesondere vor dem
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Hintergrund des demografischen Wandels besteht hier
die Notwendigkeit, diesen Themenkomplex naher zu
beleuchten. Bei der Untersuchung wurde auf das Hand-
buch fir das Gesundheitswesen in Schleswig-Holstein
zurlickgegriffen, das Uber die rollstuhlgerechte Zugang-
lichkeit von Arztpraxen informiert. Erganzend zu den
identifizierten Schwerpunktthemen wurden weitere
Themenfelder in Bezug auf Barrierefreiheit untersucht.
Diese werden im Anschluss an die zuvor genannten Be-
reiche aufgelistet.

Die Barrierefreiheit im offentlichen und privaten Raum
ist von herausragender Bedeutung. Dies gilt nicht nur
vor dem Hintergrund des demografischen Wandels. Es
ist zwingend erforderlich, dass Barrieren im 6ffentlichen
und privaten Raum abgebaut werden, um allen Men-
schen den Zugang zu Geschaften, Einrichtungen des
taglichen Bedarfes und Freizeiteinrichtungen zu ermdgli-
chen. Hierfir ist die Sensibilisierung fiir das Thema Bar-
rierefreiheit in Bezug auf alle Bereiche des tdaglichen
Lebens notwendig.

Fir den OPNV bedeutet das, dass die einzelnen Be-
standteile der barrierefreien Kette ineinandergreifen. Es
ist wichtig, dass die Bushaltestellen korrekt von Bussen
angefahren werden, um einen barrierefreien Einstieg zu
ermdglichen. Zudem ist es notwendig, dass die Fahr-
gastinformationen in den Bussen durch den Busfahrer
rechtzeitig an die Fahrgdste weitergegeben werden,
damit sich die Fahrgaste orientieren kdnnen. Weiterhin
ist oftmals eine Hilfestellung beim Ein- und Aussteigen
durch den Busfahrer bei Menschen mit Behinderung
erforderlich. Eine professionelle Schulung der Busfahrer
ist von zentraler Bedeutung, um ein angemessenes und
korrektes Verhalten zu gewahrleisten.

Weiterhin ist es notwendig, dass Inhaber von Geschaf-
ten, Arzte oder andere Dienstleister ebenfalls fiir das
Thema Barrierefreiheit sensibilisiert werden. Oftmals
genligen kleine MaBnahmen, um Barrieren abzubauen.
Insbesondere bei anstehenden BaumaBnahmen sollte
darauf geachtet werden, dass der Aspekt des Abbaus
von Barrieren Beachtung findet.
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Es bedarf einer umfangreichenden Aufklarung und Sen-
sibilisierung der Akteure vor Ort in Bezug auf Barriere-
freiheit.

Der Marktplatz in Hohenwestedt nimmt eine zentrale
Bedeutung ein, da sich hier Dienstleistungseinrichtungen
und Einrichtungen des taglichen Bedarfs konzentrieren.
Aufgrund der groBen Bedeutung des Marktplatzes mit
seinen zentraldrtlichen Funktionen ist es notwendig,
dass die Zuganglichkeit fiir alle Menschen gleichermaBen
gegeben ist. Die aktuelle Gestaltung der FuBwege- und
StraBenfiihrung ist nicht barrierefrei und bedarf einer
Neugestaltung. Die StraBen und FuBwege sowie die
StraBentibergange sind durch hohe Bordsteine und Stu-
fen voneinander getrennt, die fiir immobile Menschen
schwerwiegende Hindernisse darstellen. Zudem ist die
Begehbarkeit der PKW Stellpldtze nur schwer méglich.
Menschen, die in ihrer Mobilitat eingeschrankt sind, ha-
ben groBe Schwierigkeiten, zu ihrem PKW zu gelangen
und die Stellplatze zu queren. Neben eine barrierefreien
Gestaltung der FuBwege fehlt es an Verweilpldtzen, die
es den Besuchern des Marktplatzes erméglichen zu pau-
sieren und sich auszuruhen. Dies ist insbesondere vor
dem Hintergrund des demografischen Wandels von
zentraler Bedeutung. Fir immobile Menschen kénnen
bereits kurze Distanzen zu einer Last werden, sodass
Moglichkeiten zum Verweilen von zunehmender Bedeu-
tung werden.

Um die Erreichbarkeit des Marktplatzes zu optimieren ist
es notwendig, dass auch die Randbereiche bei der Pla-
nung einbezogen werden. Der Marktplatz sollte aus allen
vier Himmelsrichtung fuBlaufig und barrierefrei erreich-
bar sein.
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Im Bereich des Marktplatzes muss die vollstandige Barri-
erefreiheit hergestellt werden, um das Erreichen und
barrierefreie Bewegen flr alle Menschen zu ermdglichen.
Dariiber hinaus ist es notwendig, dass Verweilplatze
geschaffen werden. Weiterhin ist es notwendig die Zu-
ganglichkeit des Marktplatzes zu optimieren, sodass die
fuBlaufige Erreichbarkeit aus allen Himmelsrichtungen
gegeben ist.

Neben der fuBlaufigen Begehbarkeit des Marktplatzes ist
die StraBenfiihrung nicht optimal. Die StraBenflihrung ist
durch enge Radienfliihrung gepragt, die eine hohe Un-
fallgefahr birgt.

Analog zu der Neugestaltung der FuBwege sollte die
StraBenfiihrung rund um den Marktplatz optimiert wer-
den, um die Unfallgefahr zu reduzieren. Hier ist eine
Entscharfung notwendig, um den motorisierten und
nicht-motorisierten Individualverkehr zu schiitzen.

Folgende offentliche Gebdaude im Untersuchungsgebiet
sind nicht barrierefrei:

e Volkshochschule

e Museum

e Grundschule

e Haus der Vereine und Verbande
e Thomashaus

Diese Gebadude verfligen Uber keine barrierefreie Aus-
stattung, sodass sie von Menschen, die auf einen Roll-
stuhl oder Gehhilfen angewiesen sind, nicht uneinge-
schrénkt genutzt werden kdnnen. Beispielsweise fehlt
die Mdglichkeit mit einem Fahrstuhl das zweite Geschoss
zu erreichen.

Es ist notwendig, dass bei allen &ffentlichen Gebduden
eine vollstandige Barrierefreiheit hergestellt wird. Das
bedeutet, dass alle Etagen des Gebdudes fir jeden Men-
schen frei zugdanglich sein sollten.

Von den insgesamt 14 Arztpraxen im Untersuchungsge-
biet sind neun barrierefrei zuganglich. Betrachtet man
die Hausarztpraxen so sind vier von finf Praxen roll-
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stuhlgerecht. Im Gegensatz dazu ist nur eine von vier
Zahnarztpraxen barrierefrei. Hierdurch ist die freie Arzt-
wahl flir immobile Menschen nicht gegeben.

Die Herstellung der Barrierefreiheit ist bei allen Arztpra-
xen notwendig. Dennoch ist festzuhalten, dass der GroB-
teil der vorhandenen Arztpraxen rollstuhlgerecht ist.
Jedoch besteht bei den Zahnarztpraxen Nachholbedarf
in Bezug auf die barrierefreie Gestaltung. Es ist notwen-
dig, die vollstandige Barrierefreiheit herzustellen.

Die Mobilitét im offentlichen Raum wird fiir immobile
Menschen durch Barrieren im StraBen- und FuBwege-
netz erheblich erschwert und beeintrachtigt. Dies trifft
auch auf den Hohenwestedter Ortskern zu. Haufig wird
die Kette der Barrierefreiheit durch nicht (ausreichend)
abgesenkte Bordsteinkanten unterbrochen, sodass Um-
wege in Kauf genommen werden missen, um das Ziel
zu erreichen. In einigen Fallen ist das Ziel fiir immobile
Menschen gar nicht oder nur mit Hilfe erreichbar. Auch
sind die StraBen- und Gehwegflihrungen zu optimieren.

Bei den StraBeniibergangen sollte eine vollstandige Bar-
rierefreiheit durch Absenken der Bordsteine und taktile
Orientierungshilfen fir Blinde hergestellt werden, um die
Zuganglichkeit fir immobile Menschen zu ermdglichen.

Bei der Planung von offentlichen Veranstaltungen wird
haufig der Aspekt der Barrierefreiheit auBer Acht gelas-
sen. Dies fuhrt zu einer eingeschrankten Teilnahme im-
mobiler Menschen an Veranstaltungen. In diesem Zu-
sammenhang ist die Verlegung von Wasser- oder Strom-
leitungen zu nennen, die haufig als Barriere auf den
FuBwegen zu finden sind.

Bei der Planung von Veranstaltungen sind Aspekte der
Barrierefreiheit zu beriicksichtigen.
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3.3 Gesellschaftliche Teilhabe

Bedeutungsgewinn Bei der Wahl des Wohnstandortes spielen weiche Stand-

weicher Standort-
vorteile

Wandel ehrenamt-
lichen Engage-
ments

ortfaktoren wie Freizeit-, Sport- und Naherholungsquali-
taten eine zunehmende Rolle. Um dem Wegzug junger
Erwachsener vorzubeugen und gleichzeitig den Anspri-
chen eines zunehmenden Anteils aktiver Senioren ge-
recht zu werden, miissen auch die Sport-, Freizeit- und
Naherholungsqualitdten an diese neuen Bediirfnisse an-
gepasst werden. Zusatzlich muss dem wachsenden
Trend zu individuellen Outdoor-Sportarten wie Nordic
Walking und Radfahren, die insbesondere Einwohnern
ab 50 Jahren praktizieren, Rechnung getragen werden.
Dies fiihrt dazu, dass Frei- und Griinflachen starker ins
Bewusstsein dieser neuen Generation von aktiven Senio-
ren riicken und neue Anforderungen an Kommunen ge-
stellt werden. Gleichzeitig miissen jedoch auch fir junge
Bewohner ausreichend attraktive Sport-, Freizeit- und
Naherholungsqualitdten vorhanden sein, damit einem
Wegzug jungerer Menschen vorgebeugt werden kann
und junge Familien fiir den Standort gewonnen werden
kdénnen. Das Angebot im Bereich Sport, Freizeit und Er-
holung wird so zunehmend zu einem entscheidenden
Standortfaktor fir Stadte und Kommunen. Hierbei spielt
insbesondere das freiwillige Engagement eine zuneh-
mende Rolle, das die Freizeit- und Sportaktivitaten in
Form von Vereinen, Verbanden und sonstigen Institutio-
nen organisiert und das gesellschaftliche Leben somit
maBgeblich tragt.

Deutschlandweit engagieren sich gegenwartig mehr als
23 Mio. Menschen ehrenamtlich (Bundesministerium fir
Familie, Senioren, Jugend und Frauen, 2013). Generell
ist vor dem Hintergrund einer Ausdifferenzierung der
Lebensstile in Bezug auf dieses ehrenamtliche Engage-
ment ein Wandel zu erkennen. War es friher tblich, ein
Leben lang ,seinem" Verein anzugehdren, verzeichnen
Kirchen, Parteien und Gewerkschaften seit den 1990er
Jahren sinkende Mitgliederzahlen (vgl. Abbildung 38).
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Abbildung 38: Mitgliederzahlen bei Parteien, Gewerkschaften und Kirchen im Zeitraum
1991 bis 2007

Sinkende Mitglie-  Vielerorts kénnen in sogenannten ,Schlafddrfern® viele
derzahlen in Verei- Freiwillige Feuerwehren aufgrund mangelnder Mitglieder
nen und Verbanden ohne die Unterstlitzung von stadtischen Berufswehren

oder Gemeindekooperationen eine Ldschbereitschaft
nicht mehr gewahrleisten.

Vereinbarkeit von  Gleichzeitig zeigen Studien eine wachsende Anzahl frei-
Ehrenamt und Fa-  willig Engagierter sowie eine steigende Bereitschaft zum

milie/Beruf

burgerschaftlichen Engagement (vgl. Abbildung 39).
Erklart wird dies mit der Zunahme projektbezogener,
zeitlich begrenzter und weniger verbindlicher, ehrenamt-
licher Tatigkeiten. Dieses sei besser mit der beruflichen
Selbstverwirklichung und den familidren Verpflichtungen
zu vereinbaren und wiirde so insbesondere den 25- bis
65-Jahrigen trotz Beruf und Familie freiwillige Tatigkei-
ten ermdglichen, durch ehrenamtliches Engagement den
eigenen Lebensmittelpunkt mitzugestalten und an ge-
sellschaftlichen Projekten mitzuwirken. Denn das starks-
te Motiv flr freiwilliges Engagement — so der Freiwilli-
gensurvey von 2009 - sei die Annahme, ,im Kleinen
etwas fir die Gemeinschaft zu bewegen®.
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Abbildung 39: Entwicklung des biirgerschaftlichen Engagements, Engagementquote
und Engagementbereitschaft von 1999 bis 2009 (in %)#

Formen zivilgesell- Gesellschaftliche Teilhabe wird nur durch zivilgesell-
schaftlichen Enga- schaftliches Engagement mdglich, das sich auf ver-
gements schiedene Weisen duBert*:

Mitmachen und Mitentscheiden in Gruppen,
Initiativen und Vereinen

Mitwirkung und Freiwilligenarbeit in breitem
Spektrum offentlicher wie zivilgesellschaftli-
cher Organisationen wie Schulen, Kitas,
Selbsthilfegruppen, Krankenhdusern, dem
Pflegebereich, Museen

Politische Arbeit in Raten, Fraktionen, Partei-
en, Blrgerinitiativen

Als burgerschaftliche Beteiligung bei Pla-
nungsprozessen wie beispielsweise im Rah-
men der Arbeitsgruppen des Zukunftskon-
zeptes Daseinsvorsorge flir Hohenwestedt
und die Umlandgemeinden

2 Quelle: Zimmer; Backhaus-Maul, 2012: 7f
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Es wird bemangelt, dass es zu wenige freiwillige Helfer
aber auch ehrenamtlich tdtige Funktionstréager vor Ort
gibt. So fehlen ehrenamtliche Aufsichtskrafte flr Haus-
aufgabenhilfe und Krankenbetreuung in der Schule Hohe
Geest in Hohenwestedt. Aber auch ehrenamtliche
Ubungsleiter fiir Sportangebote des MTSV, vor allem
weibliche Ubungsleiter fiir Kinderturnen, fehlen. Insbe-
sondere die DRK Ortsvereine haben zum Teil Schwierig-
keiten, neue Funktionstrager flir die Vorstandsarbeit zu
finden, sodass beispielsweise der DRK Ortsverein Os-
terstedt aufgeldst werden musste. Generell besteht zu-
sammenfassend Bedarf an freiwillig Engagierten fir die
Vereins- und Projektarbeit.

Abbildung 40 vermittelt einen exemplarischen Eindruck
von der Vielfalt der Bereiche gesellschaftlicher Teilhabe
in Hohenwestedt und den Umlandgemeinden. Sowohl
im Unterzentrum Hohenwestedt als auch in den Um-
landgemeinden ist eine Vielzahl von freiwillig engagier-
ten Funktionstragern in Vereinen, Verbanden und sons-
tigen Interessenvertretungen aktiv. Aufgrund der Fiille
von Institutionen und Vereinen wird sich im Folgenden
auf die Darstellung einiger weniger konzentriert. In der
Arbeitsgruppe ,Gesellschaftliche Teilhabe™ wurde inner-
halb zweier Sitzungen zusammengetragen, wie sich die
gesellschaftliche Teilhabe fir die Einwohner des Unter-
suchungsgebietes noch férdern lieBe und bedarfsge-
recht gestaltet werden kénne. Des Weiteren wurde dis-
kutiert, wie die Rahmenbedingungen fir freiwillig Enga-
gierte verbessert werden kénnen und die Institutionen
vor Ort noch besser zusammenarbeiten und sich ver-
netzen kdnnten.

Viele Ubungsleiterkurse und WeiterbildungsmaBnahmen
mussen von freiwillig Engagierten eigenstandig finanziert
werden. Um die ehrenamtlich Tatigen zu entlasten, soll-
ten daher finanzielle Hilfen z.B. in Form von Fahrtkosten
bei Fortbildungen an anderen Standorten geprift wer-
den. Hierfiir sollten die lokalen Vereine, Verbande und
Institutionen lokale Stiftungen wie die Hinrichsen-
Spindelhirn-Stiftung oder die Seniorenstiftung der Spar-
kasse Hohenwestedt auf mogliche Férderungen anspre-
chen. Denkbar ware in diesem Zusammenhang auch,
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dass Funktionstrager keinen Vereins- oder Verbandsbei-
trag leisten mussen. Hier sind die lokalen Akteure eigen-
standig gefragt, tatig zu werden, weshalb dieser Hand-
lungsbedarf in Kapitel 5 nicht wieder aufgegriffen wird.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Bereiche gesellschaftlicher Teilhabe
Hohenwestedt und Umland

. Soziales/WohIfahrtspflege (u.a. DRK-QV, Sozialverband, Seniorenclubs, Kirchengemeinden)
 Kultur (u.a. Museumsverein, Volkshochschule Todenbiittel)

. Sport (u.a. MTSV Hohenwestedt)

 Brand- u. Katastrophenschutz (u.a. Freiwilige Feuerwehren)

» Wirtschaft (u.a. Hohenwestedt Marketing e.V.)

» Natur (u.a. Verein der Gartenfreunde Hohenwestedt, Imkerverein Todenbiittel)

* PO|It|k (u.a. Ortsverbande der Parteien)

Abbildung 40: Einblick in die Bereiche gesellschaftlicher Teilhabe in Hohenwestedt und
den Umlandgemeinden

Interessenver-
tretungen

Handlungsbedarf

Die Gemeinde Hohenwestedt und die Umlandgemein-
den verfligen Uber keinen Behindertenbeauftragten,
Seniorenbeirat oder einer Jugendvertretung, die deren
Interessen in politischen Gremien reprasentieren.

Es gilt wichtige Gruppen in der Gesellschaft grundsatz-
lich mehr in das Gemeindeleben miteinzubeziehen. Inte-
ressensvertretungen sind an die Verwaltung angeschlos-
sen und werden bei relevanten Belangen integriert.

Vor dem Hintergrund eines steigenden Anteils alterer
Einwohner wird Handlungsbedarf hinsichtlich einer Inte-
ressenvertretung flir Senioren in den Gemeinden in Form
eines Seniorenbeirats gesehen.

Es gibt keine Behindertenvertretung flir die &rtlichen
Gemeinden. Daher wird seitens der Arbeitsgruppe ange-
regt, eine Interessenvertretung fiir korperbehinderte
Burger zu verfolgen.
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Derzeit existiert keine politische Interessenvertretung fir
Jugendliche in der Gemeinde Hohenwestedt oder im
Umland. Im Rahmen des Beteiligungsverfahrens des
Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge wurden die Interes-
sen Jugendlicher durch die Schiilervertretung der Schule
Hohe Geest der Gemeinde Hohenwestedt vertreten. Sei-
tens der Arbeitsgruppe wird der Handlungsbedarf ausge-
sprochen, ein politisches Beteiligungsinstrumentarium
fur Jugendliche auf kommunaler Ebene zu etablieren.

Wichtige Akteure im Bereich der Wohlfahrtspflege sind in
Hohenwestedt und den Umlandgemeinden die Kirchen-
gemeinden sowie der Sozialverband Deutschland e.V.
(SoVD) Hohenwestedt neben den Ortsvereinen des
Deutschen Roten Kreuzes. Auch der Kreisjugendring ist
neben verschiedenen Fordervereinen eine wichtige Insti-
tution in der Region (vgl. Kapitel 3.4). Die Arbeiterwohl-
fahrt (AWO) hat keine Vertretung vor Ort, ist aber in der
Kreisstadt Rendsburg zu erreichen.

Als Trager der Sozialstation und Schwesternstation sind
die Kirchengemeinden Hohenwestedt und Todenbiittel
ein fester Bestandteil des gesellschaftlichen Lebens vor
Ort. Die Sozialstation bietet eine tagliche Beratung in
allen Lebenslagen, wahrend die Schwesternstation u.a.
die Tafel Hohenwestedt organisiert.

Die Schwesternstation wird von den evangelischen Kir-
chengemeinden der Gemeinden Hohenwestedt und To-
denbiittel getragen und betreibt neben einem ambulan-
ten Pflegedienst u.a. die Tafel Hohenwestedt und eine
Kinder-Krabbelgruppe. Die Schwesternstation steht ei-
nem Ausbau ihrer Angebote und weiteren Kooperationen
offen gegenlber.

Die Sozialstation Hohenwestedt wird ebenfalls von der
ev.-luth. Kirchengemeinde geleitet und befindet sich in
unmittelbarer Néhe zur Schwesternstation. Die Sozialsta-
tion bietet taglich von 8.00 bis 18.00 Uhr eine Anlauf-
stelle fur die Vermittlung von Hilfen wie Familien-,
Sucht- oder Schuldnerberatung, Alltagshilfen wie Behor-
dengdnge oder Antragstellungen an.



Handlungsbedarf

Sozialverband
(SoVD)

DRK Ortsvereine

Beratung des Kreis-
jugendrings

Hauptakteure im
Bereich Sport

Vereine und Ver-
bande im Bereich
Kultur

66

Die Beratung der Sozialstation (tdglich von 8.00 bis
18.00 Uhr) wird zwar angenommen, dennoch wird ver-
mutet, dass die Nachfrage gréBer sein kdnnte. Somit ist
die Offentlichkeitsarbeit fiir die Beratung auszuweiten,
um die Blirger Uber das Angebot zu informieren. Ge-
streut werden kdnnen Artikel in den lokalen Zeitungs-
blattern ,Mittelholstein Aktuell*, das Mittteilungsblatt der
Schleswig-Holsteinischen Landeszeitung, das als Beilage
freitags erscheint, und die Hohenwestedter Nachrichten,
die kostenlos an alle Haushalte verteilt werden. Hierfir
ist die Schwesternstation zustandig, die hier eigenver-
antwortlich tatig wird. Dieser Handlungsbedarf wird da-
her in Kapitel 5 nicht aufgegriffen.

Der Sozialverband ist mit ca. 4.000 Mitgliedern aus Ho-
henwestedt und den Umlandgemeinden einer der gréB-
ten Vereine vor Ort. Der SoVD stellt Freizeitangebote flir
Senioren und vermittelt Beratung in rechtlichen und so-
zialen Belangen. Der Sozialverband verfiigt zudem Uber
ein Vereinsfahrzeug und bietet Mitgliedern Fahrdienste
an.

Die DRK Ortsvereine sind derzeit in Beringstedt, Hohen-
westedt, Nienborstel, Nindorf und Todenblittel vertreten
und organisieren u.a. mit den Seniorenclubs Freizeitan-
gebote flir Senioren. Seniorenclubs sind in der Gemeinde
Beringstedt und Todenbdittel vertreten.

Der Kreisjugendring bietet bereits jeden dritten Montag
im Monat eine Beratung im Gleis 3 im Haus der Vereine
und Verbande in Hohenwestedt an.

Der Manner- und Turnsportverein (MTSV) von 1860 e.V.
Hohenwestedt ist der groBte Sportverein des Untersu-
chungsgebietes. Er bietet Breitensport fiir alle Altersklas-
sen an. Zum Teil reicht sein Einzugsgebiet Uiber den Be-
trachtungsraum des Untersuchungsgebietes hinaus (vgl.
Kapitel 3.5).

Der dlteste Verein im Untersuchungsgebiet ist der Ho-
henwestedter Gesangsverein von 1843 e.V.. Der Land-
frauenverein Todenbttel und Umgebung e.V. ist neben
weiteren eine feste kulturelle Institution des gesell-
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schaftlichen Lebens im Untersuchungsraum. Daneben
stellen die Volkshochschulen in Hohenwestedt und To-
denbiittel ein vielfaltiges Kulturangebot fiir die Burgerin-
nen und Birger vor Ort (vgl. Kapitel 3.4). Der Koordina-
tor der Volkshochschule Hohenwestedt pflegt zudem
einen Veranstaltungskalender auf der Homepage der
Gemeinde Hohenwestedt, der alle Termine beinhaltet,
die an die Volkshochschule weitergegeben werden. Das
Gebdude der Volkshochschule Hohenwestedt befindet
sich im Hdpen 1 in Hohenwestedt. Daneben finden Kur-
se in anderen Einrichtungen wie dem Seniorenzentrum
Mittelholstein, den Schulen, dem Heimatmuseum, im
Amt Mittelholstein oder dem Sport- und Jugendheim
statt. Die Volkshochschule Todenbiittel bietet ihre Kurse
u.a. in der ortlichen Schule an.

Die Volkshochschule Hohenwestedt ist derzeit nicht op-
timal barrierefrei zuganglich: es gibt eine Rampe auf der
Riickseite des Hauses, die aber ein groBes Gefélle auf-
weist und von Rollstuhlfahrern als gefahrlich eingestuft
wird. Zudem fehlt dem Gebdude ein Fahrstuhl, damit
auch die oberen Stockwerke flir mobilitatseingeschrank-
te Nutzer erreichbar sind. Vor dem Hintergrund des
Denkmalschutzes des Gebdudes wird der Einbau eines
Fahrstuhls jedoch nach Auskunft der Arbeitsgruppenteil-
nehmer nicht mdglich sein, sodass die Nutzung der
Volkshochschule  mobilitdtseingeschrankten Personen
auch zukinftig nur im Erdgeschoss mdglich sein wird.

Als Alternative zur Volkshochschule wird eine Raumlich-
keit fir kulturelle Veranstaltungen in Hohenwestedt
vermisst. Diese sollte moglichst reprasentativ sein und
daher fir kulturelle Zwecke besonders geeignet sein,
jedoch sonstigen Veranstaltungen der Gemeinde eben-
falls offen stehen.

Fester Bestandteil des gesellschaftlichen Lebens sind
zudem die Ortsverbande der Parteien in Hohenwestedt
und Umgebung.

Das Untersuchungsgebiet des Zukunftskonzeptes Da-
seinsvorsorge flr Hohenwestedt und die Umlandge-
meinden umfasst insgesamt 17 Freiwillige Feuerwehren.
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Traditionell sind diese im gesellschaftlichen Leben der
Gemeinden fest verankert und haufig an vielen Aktivita-
ten in den Gemeinden federfiihrend aktiv. Die Freiwillige
Feuerwehr Tappendorf-Rade ist die einzige im Untersu-
chungsgebiet, die in Form einer Gemeindekooperation
besteht. Die Ubrigen Gemeinden des Untersuchungs-
raumes weisen eigenstandige Institutionen auf.

Das groBte Netzwerk im Bereich der Wohlfahrtspflege
im Untersuchungsgebiet stellt das Kuratorium Hohen-
westedt mit derzeit 25 Mitgliedern dar, die im Folgen-
den mit Ansprechpartnern aufgelistet werden:

e Forderverein Parkschule - Frau Hauschild

e Hohenwestedter Werkstatt - Herr Ramm

e Ortsverein Lebenshilfe - Frau Heitmann

e Familienberatung - Frau Schickel

e Kreisjugendring - Frau Bradtke

e Kinderschutzverein Hohenwestedt - Frau
Theede

e Tafel Hohenwestedt - Frau Steiner

e DRK Ortsverein - Frau Schmoock

e Schwesternstation Hohenwestedt-Todenbiittel -

Frau Popp

e Suchtberatung die Briicke - Herr Uffen

e RAPS Mobelbérse - Frau Tilinski

e SoVD Vorsitzender - Herr Schmettka

e SoVD Berater - Her Ommen

e VHS/Seniorenclub - Herr Heidemann

e AWO Schuldnerberatung - Frau Hlbner

e Seniorenzentrum Mittelholstein - Frau Frei-
mann/Herr Stark

e Seniorencentrum Cura - Frau Sievers/Frau Ur-
benich

e Birgermeister Tappendorf/Verwaltung Amt -
Herr Tlrk

e Birgermeister Hohenwestedt - Hr. Biitecke

e KGV Todenblittel - Frau Ehlers

e KGV Hohenwestedt - Frau Tank

e Pastor Hohenwestedt - Herr Wessel

e Pastor Todenbiittel - Herr Rothe

e Kreisseniorenbeirat/Vorsitzende - Frau Kock

e Hauptpflegestiitzpunkt - Herr Wenglowski
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Das Kuratorium bespricht aktuelle Themen der Wohl-
fahrtspflege und fordert so die Zusammenarbeit und den
Austausch zwischen den sozialen Tragern Uber die Ge-
meindegrenzen hinweg. Das Kuratorium wurde auf Initi-
ative der evangelischen Kirche und der Gemeinde Ho-
henwestedt gegriindet. Zweck des Kuratoriums ist ein
regelmaBiger Austausch der sozialen Einrichtungen,
durch den eine Verbesserung des sozialen Lebens in den
Gemeinden durch die Akteure der Wohlfahrtspflege ver-
folgt wird. Das Kuratorium tagt alle drei Monate und
wird von der Koordinatorin des Pflegestiitzpunktes Ho-
henwestedt abgestimmt.

Das Seniorenzentrum Mittelholstein und die Schule Hohe
Geest wurden im Jahr 2013 fiir das erfolgreiche Projekt
,Kunst von Schiler/innen fiir Menschen mit Demenz"
ausgezeichnet. Daneben bestehen auch andere Projekte,
die anstreben, Alt und Jung zusammenzubringen und
vor allem Altere vor Isolation im Alter zu bewahren. So
finden auch mit einer Kindertagesstatte Treffen zwischen
Jung und Alt statt. Das Seniorenzentrum Mittelholstein
verfolgt den Ausbau weiterer Kooperationen mit den
lokalen Kitas. Beispielsweise wurde im Rahmen der Ar-
beitsgruppe ,Gesellschaftliche Teilhabe™ die Idee entwi-
ckelt, ein gemeinsames , Gesundes Friihstiick® zu initiie-
ren.

Die Seniorenstiftung der Sparkasse Hohenwestedt ver-
folgt die Forderung der Wohlfahrtspflege vor Ort nach
dem Leitmotiv ,aus der Region fiir die Region" und un-
terstiitzt verschiedene Organisationen, Vereine und Ver-
bénde, die zur Steigerung der Lebensqualitdt der Men-
schen vor Ort beitragen. So wurde beispielsweise das
Fahrzeug des SoVD Hohenwestedt aus Mitteln der Senio-
renstiftung finanziert.

Derzeit gibt es in Hohenwestedt folgende Begegnungs-
statten, die Vereinen, Verbanden und sonstigen Institu-
tionen tragerlibergreifend zur Verfiigung stehen:

e Haus der Vereine und Verbande, ParkstraBe 15,
24594 Hohenwestedt
e Sport- und Jugendheim, Rektor-Wurr-StraBe 1-3,
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24594 Hohenwestedt
e Volkshochschule, Hopen 1, 24594 Hohenwestedt
e Thomashaus, Lindenstrafe 42, 24594 Hohen-
westedt

Das Haus der Vereine und Verbadnde in der ehemaligen
Schule ParkstraBe in Hohenwestedt wird von verschie-
denen Vereine und Verbanden genutzt (MTSV Hohen-
westedt, Sozialverband Hohenwestedt, Mini-Club u.a.).
Auch das Jugendzentrum Gleis 3 befindet sich im Ge-
bdude. Derzeit beherbergt das Gebdude zudem noch
acht Schulklassen von der Schule Hohe Geest, die dort
bis zur Fertigstellung der neuen Klassenraume im Neu-
bau der Schule bleiben werden.

Das Haus der Vereine und Verbande ist derzeit nicht
vollsténdig barrierefrei gestaltet. Zudem besteht Sanie-
rungsbedarf, um die Einrichtung an gegenwartige Nut-
zungsansprliche anzupassen und die alten Klassenrdume
umzugestalten.

Das Thomashaus ist das Gemeindehaus der evangelisch-
lutherischen  Kirchengemeinde Hohenwestedt. Das
Thomashaus dient als Zentrum flir soziale Dienste und
ein soziales Miteinander von Jung bis Alt. Das Thomas-
haus steht auch anderen Tragern und Akteuren unab-
hangig von ihrer Konfession offen. Derzeit sind u.a. das
Gemeindekirchenbliro, die Sozialstation und die Tafel im
Thomashaus untergebracht. Zudem ist die Unterbrin-
gung der Schwesternstation in dem Gebdude geplant.

Das Thomashaus ist in den oberen Stockwerken nicht
barrierefrei, zudem ist es derzeit nur tber den Hinterein-
gang fur Rollstuhlfahrer zu erreichen. Hier besteht Hand-
lungsbedarf, um den zentralen Treffpunkt in der Ge-
meinde Hohenwestedt rollstuhlgerecht zu gestalten. Zu-
dem wird die Unterbringung der Schwesternstation Ho-
henwestedt-Todenbittel im Thomashaus geplant,
wodurch eine veranderte Raumaufteilung und Umbau-
maBnahmen notwendig werden. Folgender Sanierungs-
bedarf besteht:
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e Barrierefreier Umbau u.a. Einbau eines Fahr-
stuhls, damit auch die oberen Geschosse barrie-
refrei zur Verfligung stehen

e Veranderung der Raumaufteilung

e Schaffung zusatzlicher, barrierefreier Sanitaran-
lagen

e Neugestaltung barrierefreier Eingangsbereiche

Laut Kostenschatzung belduft sich die Summe fir die
BaumaBnahmen des Thomashauses auf ca. 285.000 €.

Mit dem Haus der Vereine und Verbande, dem Sport-
und Jugendheim und dem Gebdude der Volkshochschule
der Gemeinde Hohenwestedt sowie dem Thomashaus
der Kirchengemeinde bestehen nach Meinung der Teil-
nehmer ausreichend Einrichtungen vor Ort, die als Treff-
punkte und Kursangebote genutzt werden kdnnen. Hier
besteht jedoch zum Teil Umbau- und Sanierungsbedarf
(Haus der Vereine und Verbande, Thomashaus, VHS-
Gebadude), damit eine bedarfsgerechte Nutzung und Er-
weiterung des Angebotes stattfinden kann. Das
Thomashaus eignet sich aufgrund seiner zentralen Lage
und guten Erreichbarkeit insbesondere fiir dltere Blirger.

Das Sport- und Jugendheim Hohenwestedt, Rektor-
Waurr-StraBe 1-3, 24594 Hohenwestedt wird als Gemein-
dezentrum neben dem Thomashaus, dem VHS-Gebaude
und dem Haus der Vereine und Verbande genutzt. Unter
anderem finden hier auch Kurse der Volkshochschule
Hohenwestedt statt. Die Einrichtung ist Gber eine Rampe
an der Seite des Gebdudes barrierefrei zuganglich und
verfligt Uiber barrierefreie sanitare Anlagen.

Der Verein Briicke Rendsburg-Eckernforde e.V. ist ein
bedeutender Verein der Wohlfahrtspflege im Kreis
Rendsburg-Eckernférde. Der Verein wurde im Jahr 1984
gegrlindet und entstammt einer ehrenamtlichen Initiati-
ve von Arzten, Sozialarbeitern und Krankenschwestern.
Der Verein hat seinen Sitz in Rendsburg und verfolgt die
Forderung der seelischen Gesundheit des Menschen
durch die Zusammenarbeit freiwillig Engagierter und
professioneller Fachkrdfte aus den Bereichen Gesund-
heit, Pflege und soziale Arbeit. Mittlerweile umfasst der
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Verein ber 900 Mitarbeiter. ,Die Briicke" umfasst ver-
schiedene Angebote aus dem Bereich Hilfen fiir Men-
schen mit Behinderungen, Kinder-, Jugend- und Famili-
enhilfe, Sozialpsychiatrie, Suchthilfe, Pflege, Gesund-
heitsdienstleistungen sowie Angebote im Bereich Arbeit,
Beschaftigung und Qualifizierung.

Die regionale Verbraucher-Messe findet alle drei Jahre in
Hohenwestedt statt. Neben Ausstellern aus dem Bereich
Handel und Handwerk sind auch Aussteller aus dem Be-
reich der Wohlfahrtspflege wie die lokalen Seniorenhei-
me, die Schwesternstation Hohenwestedt-Todenbiittel
e.V. und der Bundesverband Selbsthilfe Kérperbehinder-
ter e.V. vertreten. Ort der Veranstaltung ist die Tennis-
und Sporthalle in der ParkstraBe, Hohenwestedt. Die
nachste Verbrauchermesse findet am 10. und 11. Mai
2014 statt.

Die Hohenwestedt-Woche ist fester Bestandteil des ge-
sellschaftlichen Lebens im Untersuchungsgebiet. Sie fin-
det traditionell am letzten August-Wochenende an neun
Tagen in Folge statt. Innerhalb dieser Zeit gibt es ver-
schiedene sportliche und kulturelle Veranstaltungen ne-
ben diversen sonstigen Freizeitangeboten. Héhepunkt
der Woche ist das am ersten Samstagabend stattfinden-
de ,Parkfest", das traditionell im Park Wilhelmshéhe ver-
anstaltet und mit einem Feuerwerk beendet wird. Am
zweiten Samstag der Hohenwestedt-Woche findet der
sogenannte Hallo-Partner-Tag statt. Am Hallo-Partner-
Tag sind alle Umlandgemeinden eingeladen, mit der
Gemeinde Hohenwestedt in einen Wettbewerb zu treten.
Verschiedene Teams treten in unterschiedlichen Diszipli-
nen hierflr in einen kreativen Wettkampf. Begleitet wird
das Ganze mit verschiedenen Attraktionen fir GroB und
Klein.

Innerhalb der Arbeitsgruppe , Gesellschaftliche Teilhabe"
aber auch der Arbeitsgruppe ,Gesundheit und Senioren-
wohnen" wurde der Bedarf einer Anlauf- und Beratungs-
stelle rund um das Thema ,Ehrenamt" gesehen. Die Be-
ratungsstelle soll eine unverbindliche Auskunft fir Inte-
ressierte, potenzielle Helfer bieten, aber auch konkrete
Fragestellungen zu Themen wie ,Versicherungsschutz im
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Ehrenamt" oder ,Hilfsangebote flr altere Bewohner"
geben. Freiwillige kdnnen sich bei der Koordinationsstel-
le ebenso melden, wie Hilfsbedirftige. Angebote und
Nachfrage sollen auf diese Weise mit Hilfe einer Art
Freiwilligenbérse zusammengebracht werden. Daher
wird der Bedarf einer Koordinierungsstelle flirs Ehrenamt
gesehen.

Der Online-Kalender der Gemeinde Hohenwestedt ist
nicht vollsténdig und beinhaltet zudem keine Termine
aus den Umlandgemeinden. Derzeit gibt es auch keinen
vollsténdigen Kalender mit Terminen des gesellschaftli-
chen Lebens in Papierform fir nicht internet-affine Be-
wohner. Hier wird seitens der Arbeitsgruppe Handlungs-
bedarf gesehen, um die lokalen Angebote transparenter
zu machen und die Nachfrage dadurch zu steigern.

Derzeit verfligen nicht alle Gemeinden (ber einen Inter-
netauftritt, auf dem die Blrger Ansprechpartner fir di-
verse Bereiche bei der Gemeinde oder beim Amt in Er-
fahrung bringen kénnen.

3.4 Familien und Bildung

Herausforderungen Angesichts der Bevdlkerungsprognosen wird bis 2025
im Bereich Familien von einem Rickgang der Anteile der Altersgruppen bis

und Bildung

45 Jahre ausgegangen. Hierunter sind Kinder, Jugendli-
che, Eltern und jlingere Berufstatige. Diese Tendenz gilt
fir Hohenwestedt und die Umlandgemeinden gleicher-
maBen (vgl. Kapitel 2).

Obwohl die Zahl der Kinder ricklaufig ist, steigt die Zahl
der Betreuungsplatze. Seit dem Rechtsanspruch auf ei-
nen Krippenplatz seit dem 1. August 2013 haben Eltern
die Mdglichkeit, vor dem dritten Lebensjahr ihr Kind in
einer Einrichtung betreuen zu lassen. Diese Mdglichkeit
wird in dichter besiedelten Raumen haufiger genutzt.
Zum Teil wird der Zeitraum der Betreuung verlangert, da
die Eltern langer als vier oder sechs Stunden taglich ar-
beiten. Griinde hierfiir sind zum einen der steigende
Anteil berufstatiger Mitter und zum anderen die zuneh-
mende rdumliche Distanz zu weiteren Familienangehdri-



Themenschwer-
punkte

74

gen, die bei der Betreuung des Kindes helfen kénnen.
Erschwert wird die Organisation einer flachendeckenden
Betreuung von Kindern durch die geringe Bevolkerungs-
dichte im Untersuchungsgebiet.

Die Nachfrage der Ganztagsbetreuung von Schulkindern
steigt ebenfalls an. Eltern stellen zudem hohe Anforde-
rungen an die Schulen und winschen die bestmdgliche
Bildung und Betreuung ihrer Kinder.

Familienfreundlichkeit bedeutet gerade in den Umland-
gemeinden einen Ausbau der Vernetzung der Kinderbe-
treuungseinrichtungen, aktive Einbindung der Schulen in
das Gemeindegeschehen und die Unterstitzung der El-
tern bei der Betreuung ihrer Kinder. Dariber hinaus gilt
es, vorhandene Kultur- und Bildungseinrichtungen flr
alle Altersgruppen zu férdern, denn sie bewirken eine
Bindung an den Wohnort und erhdhen die Attraktivitat
des lokalen Angebotes.

Um einer schrumpfenden Bevélkerung entgegenzusteu-
ern, ist die bedarfsgerechte Anpassung der Attraktivitat
des Wohn- und Lebensortes Hohenwestedts wichtig.

Weiche Standortfaktoren sind nicht zu unterschdtzen
und gewinnen deutschlandweit an Bedeutung.

Im Rahmen des Handlungsfeldes ,,Familien und Bildung®
wurden folgende Schwerpunkte gesetzt:

e Kinderbetreuung (0 bis 6 Jahre)
e Bildung (Schulen, Nachmittags- und Ferienbe-
treuung sowie Erwachsenenbildung)

Es folgt die Darstellung des Status Quo der einzelnen
Themenbereiche sowie des ermittelten Handlungsbedar-
fes.

3.4.1. Kinderbetreuung (0 bis 6 Jahre)

Im Untersuchungsgebiet befinden sich insgesamt neun
Kinderbetreuungseinrichtungen (vgl. Abbildung 41). Ein
Drittel der Einrichtungen liegt in Hohenwestedt, die von
unterschiedlichen Tragern unterhalten und geflihrt wer-
den. Sechs der 19 Umlandgemeinden verfiigen Uber eine
Kindertagesstatte. Aus diesem Grund befriedigen diese
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Einrichtungen auch die Nachfrage aus den umliegenden
Gemeinden. Erganzt wird das Angebot durch die 17 Ta-
gesmutter und -vater im Untersuchungsgebiet.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Kindergdrten
Raumliche Verteilung

o

Knndenagesslan: “Storchennest”

Tagesmutter und
-vater:

Integrative Kindertagesstatte "Zauberstein™ _~ TOd enb[]ttel' 3

e
) ~ f
- Forderverein Murmelurmel e.V. (Hohenwestedt) Ev. K'““Pg’?? Meezen - Beringstedt: 1
-> Forderverein Kita Beringstedt e.V. (Beringstedt)
n

(Vermittlungsstelle
Amt Mittelholstein)

Hohenwestedt: 8

Hohw wes* ot
Club Osterstedt: 1
Gemeingdekindergarten Hohenweststedt Nienborstel: 1

Jahrsdorf: 1
Nindorf: 1
Morel: 1

Abbildung 41: Kindergdrten - Raumliche Verteilung

Kindergarten in
Hohenwestedt

Hohenwestedt verfiigt iber eine groBe Kindertagesstatte
fur die Betreuung von ca. 240 Kindern. Trager ist die
Gemeinde Hohenwestedt. Die integrative Kita Zauber-
stein wird vom Lebenshilfewerk Hohenwestedt und Um-
gebung gGmbH geflihrt. Hier werden 45 Kinder betreut.
Die Kita unterstltzt und férdert Kinder mit und ohne
Behinderung intensiv. Darliber hinaus werden seitens
des MiniClubs in Hohenwestedt Kinder fiir einen Zeit-
raum von einem Jahr betreut. Es handelt sich dabei um
eien kindergartenahnliche Einrichtung. Der Trager dieser
Einrichtung ist der Kinderschutzbund Ortsverband Ho-
henwestedt e.V.. Die Betreuung wird durch wechselnde
Elterndienste gewahrleistet.
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Kindergéarten im Die GroBe der kommunalen Kindertagesstatten im Um-

Umland land liegt zwischen 12 und 35 Kindern. Der Kindergarten
in Beringstedt und die Kita Storchennest in Todenbuttel
zahlen mit 35 Kindern, die in zwei Gruppen betreut wer-
den, zu den gréBeren Betreuungseinrichtungen im Um-
land. Jeweils 18 Kinder werden sowohl im Kindergarten
Sonnenstrahl in Nienborstel als auch in der Kita der Ge-
meinde Nindorf betreut. In der Osterstedter Kita wird
eine Gruppe mit 16 Kindern angeboten und in Meezen
besteht die evangelische Kinderstube, deren Trager die
Kirchengemeinde ist. Erganzt wird das Angebot durch
Spielgruppen, die in einigen Gemeinden auf Initiative
von Eltern gegriindet wurden.
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Fevtl, Ausweitung der U3-Betreuung bis 17.00 Uhr Betreuung fiir jedes KiTa-Kind .

Abbildung 42: Betreuungszeiten der Betreuungseinrichtungen in Hohenwestedt und
Umgebung
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In allen Einrichtungen besteht die Mdglichkeit, Kinder
zwischen 3 und 6,5 Jahren betreuen zu lassen. Laut An-
gaben der Bedarfsplanung des Kreises flir das Amt Mit-
telholstein bestehen im gesamten Amtsbereich 730 Plat-
ze fir Kinder dieser Altersgruppe. Betreuungsformen
sind altersgemischten Gruppen, Integrationsgruppen
oder Tagespflege. Nicht berlicksichtigt werden die Spiel-
kreise. Die Betreuungsquote im Jahr 2013 lag somit bei
95,6 %. Durch die SchlieBung einer Kita in Bendorf sank
die Quote Mitte 2013 auf 90,4 %.

In den vergangenen Jahren wuchs die Anfrage auf einen
Krippenplatz. Gestiitzt durch den Rechtsanspruch auf
einen Krippenplatz ab dem 1. August 2013 ist derzeit die
Frage, inwiefern und bis zu welchem Grad das Angebot,
Kinder ab dem ersten Lebensjahr in einer Einrichtung
betreuen zu lassen, wahrgenommen wird. Derzeit bieten
funf der neuen Einrichtungen die Betreuung fiir Kinder
zwischen einem und drei Jahren (Krippe) an. In Hohen-
westedt betrifft dies die kommunale Kita. Im Umland
kdnnen Kleinkinder bis drei Jahre in Beringstedt, Nien-
borstel, Osterstedt und Todenbiittel betreut werden. Der
Bedarfsplan von 2013 gibt an, dass im Amtsbereich der-
zeit 115 U3-Platze bestehen. Im Untersuchungsgebiet
des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge liegen lediglich
35 dieser Platze. Damit ergibt sich im Amtsbereich eine
Betreuungsquote von 30,1 %. Ziel der aktuellen Planung
ist die Versorgung von 35 % der Kinder unter drei Jah-
ren.
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Trotz der vergleichsweise niedrigen Platzkapazitat fir
Kinder unter drei Jahren im Untersuchungsgebiet ist die
Versorgung mit Krippen- und Kindergartenplatzen im
gesamten Untersuchungsgebiet gesichert. Das liegt un-
ter anderem an den intakten familidaren Netzwerken vor
Ort, den informellen Spielkreisen und der hohen Anzahl
an Tagespflegepersonen in den Gemeinden.

Dennoch kann die zukiinftige Nachfrage insbesondere
nach U3-Plitzen, derzeit noch schlecht eingeschitzt
werden. Sinkende Kinderzahlen und die Quote der be-
rufstatigen Mitter sind bei der Bedarfsplanung in jedem
Fall zu berlicksichtigen.

Die Kindergarten im Untersuchungsgebiet haben sehr
unterschiedliche SchlieBzeiten im Jahr. Grundsatzlich
sind die SchlieBzeiten an die Schulferien in Schleswig-
Holstein angepasst.

Wahrend die kommunale Kita Hohenwestedt, die integ-
rative Kita Zauberstein, der Kindergarten in Nienborstel
und die Kita in Osterstedt ca. finf Wochen im Jahr ge-
schlossen haben, liegen die SchlieBzeiten der Ubrigen
Kitas zwischen 7 und 12 Wochen im Jahr.

Keine Einrichtung bietet in diesem Zeitraum eine Ferien-
betreuung an. Allerdings beratschlagen die Gemeinden
Beringstedt, Osterstedt und Todenbiittel derzeit liber die
Initiierung einer Ferienbetreuung, die abwechselnd or-
ganisiert werden kann.
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Kita Hohenwestedt

Mini-Club des DKSB

Umlandgemeinden Hohenwestedt

Ferienbetreuung - SchlieBzeiten der Kinderbetreuungs-
einrichtungen in Hohenwestedt und Umgebung

Integrative Kita Zauberstein

Weihnachts-

Ostern Sommer Herbst A
ferien

Abbildung 43: Ferienbetreuung - SchlieBzeiten der Kinderbetreuungseinrichtungen
in Hohenwestedt und Umgebung

Tagesmiitter und
Tagesvater im
Untersuchungs-
gebiet

Tagesmiitter und -véter sind insbesondere in landlichen
Raumen von groBer Bedeutung, um eine umfassende
Betreuung sicherstellen zu kdénnen. Insbesondere die
kleineren Kitas und Kindergarten kdnnen aus finanziellen
Griinden nicht fiir ein oder zwei Kinder in den Offnungs-
zeiten variieren. Eltern, die jedoch andere Berufszeiten
haben, sind auf das Angebot der Kindertagespflege an-
gewiesen.

Im Untersuchungsgebiet werden die qualifizierten Ta-
gesmitter und -vater seitens des Kreises Rendsburg-
Eckernférde geférdert. Im Kreis sind insgesamt elf Ver-
mittlungsstellen ansassig, die fiur Fragen zur Betreuung
und der Vermittlung von Tagesmiittern und -vatern zur
Verfligung stehen. Im Untersuchungsgebiet ist die zu-
standige Stelle in Hohenwestedt an das Amt Mittelhol-
stein angegliedert.
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Antrage von zertifizierten Tagesmuttern und -vatern
werden bislang vom Kreis Rendsburg-Eckernférde ent-
gegengenommen und verwaltet. Eine kleinraumigere
Organisation (bspw. innerhalb des Amtes Mittelholstein)
hatte den Vorteil, dichter an den Kindertagespflegekraf-
ten zu sein und als erster und direkter Ansprechpartner
in allen Belangen fungieren zu kénnen. Darliber hinaus
sind die zertifizierten Kindertagespflegekrafte im Unter-
suchungsgebiet bislang unzureichend miteinander ver-
netzt. Im Falle eines krankheitsbedingten Ausfalls beste-
hen keine systematischen Mdglichkeiten Ersatz zu orga-
nisieren.

Die raumliche Situation der meisten Betreuungseinrich-
tungen ist zufriedenstellend. Die Kitas und Kindergarten
verfligen zumeist Uber Gruppenraume und AuBenspiel-
flachen, Wasch- und WC-Raume und eine Kiiche.

Durch den Ausbau der kommunalen Kita in Hohen-
westedt musste der Spielberg den Krippenrdaumen wei-
chen und wurde anschlieBend nicht wieder in vollem
Umfang aufgebaut. Somit stehen den 240 Kindern der-
zeit unter anderem nur vier Schaukeln zur Verfiigung.

Die Kita Beringstedt verfugt Uiber keine eigene AuBenfla-
che. Der Spielplatz der Gemeinde wird flr Aktivitaten im
Freien genutzt. Die Flache liegt jedoch in einiger Entfer-
nung vom Kindergarten entfernt.

In der kommunalen Kita Hohenwestedt werden ca. 240
Kinder betreut. Bei schonem Wetter bietet das derzeitige
Angebot an Spielgeraten nicht ausreichend Kapazitaten.
Notwendig ist die Aufstockung mit Spielgeraten im Rah-
men eines neuen Spielplatzkonzeptes, das auch die fi-
nanzielle Situation beleuchtet und Wege der Finanzie-
rung aufzeigt.
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Die Situation der fehlenden AuBenspielflache der Kita
Beringstedt ist unzureichend. Die Kita Beringstedt bend-
tigt in unmittelbarer Nahe eine umzaunte AuBenspielfla-
che mit einigen Spielgeraten, um die Betreuung im
Freien zu erleichtern und den Kindern die Mdglichkeit zu
geben, selbst entscheiden zu kdnnen, ob sie drinnen
oder drauBen spielen mdchten, ohne dass zusatzliches
Personal zur Begleitung bendétigt wird.

3.4.2. Bildung (Schulen, Nachmittags- und Ferienbetreuung sowie
Erwachsenenbildung)

Hohenwestedt und Todenbiittel sind wichtige Schul-
standorte in der Region. In Hohenwestedt liegt die
Grundschule am Park sowie die Schule Hohe Geest, ein
Gymnasium im Entstehen mit Gemeinschaftsschulteil.
Beide Schulen gehéren zum Schulverband Hohen-
westedt. Todenbdittel ist der Standort der Theodor-
Storm-Dérfergemeinschaftsschule (TS-Dérfergemein-
schaftsschule). Hierbei handelt es sich um eine der bei-
den Zweigstellen des Schulverbandes Hanerau-
Hademarschen/Todenbdttel.

Im Folgenden werden die schulischen Einrichtungen,
kooperierenden Akteure und Angebote fir Kinder und
Jugendliche in den Ferienzeiten vorgestellt.
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Abbildung 44: Schulen - Raumliche Verteilung

Schule am Park Die Schule am Park ist in zwei Schularten untergliedert.

Hohenwestedt Zum einen handelt es sich um eine Grundschule mit 16
Klassen. Jede Stufe ist vierzligig. Im Schuljahr 2012/13
besuchten ca. 340 Schiiler die Grundschule. Zum ande-
ren ist der Forderzentrumsteil an die Schule angeglie-
dert. Es besteht jeweils eine 8. und 9. Jahrgangsstufe,
die 2012/13 von knapp 30 Schiilern besucht wurden. Die
Angliederung an die Grundschule erfolgte aufgrund des
Unterschreitens der MindestgrdBe fiir ein eigenstandiges
Forderzentrum. Die Schule am Park ist eine offene Ganz-
tagsschule mit Genehmigung. Laut Angaben des Schul-
entwicklungsplans des Kreises Rendsburg-Eckernférde
(Stand: 21. Juni 2013) gehen die Schilerzahlen zwar ca.
um ein Drittel bis zum Schuljahr 2030/31 zuriick, den-
noch ist der Schulstandort langfristig gesichert.

Handlungsbedarf Die Schule am Park ist erst vor sechs Jahren in die ehe-
malige Realschule eingezogen. Die derzeitige Schulkiiche
ist nicht geeignet fiir die Nutzung durch Grund- und For-
derschiiler. Sie ist unter anderem nicht behindertenge-
recht und es fehlen niedrige Arbeitsflachen. Zudem ist
die Ausstattung veraltet, was zu hygienischen Missstan-
den fiihrt, da beispielsweise nicht ausreichend hinter den



Schule Hohe Geest,
Gymnasium im Ent-
stehen mit Ge-
meinschaftsschul-
teil

Handlungsbedarf

83

Heizkdrpern gereinigt werden kann.

Es fehlen ein Schild mit dem Logo der Schule am Au-
Bengebdude und ein Fluchtwegeplan an den Nebenein-
gangen der Schule. Zudem ist kein Brennofen flr Top-
ferarbeiten vorhanden.

Die Schule ist mit Teppich ausgelegt, der ebenfalls veral-
tet ist. Eine Erneuerung des Bodenbelages wird von der
Schulleitung gewtinscht.

Im Sommer scheint auf der Sidseite der Schule die
Sonne sehr stark in die Klassenraume, was zu einer Min-
derung der Luftqualitédt und somit der Konzentrationsfa-
higkeit der Schiler flhrt.

Die alte Hausmeisterwohnung ist bislang noch unge-
nutzt, obwohl einige Vorschlage bestehen. Beispiele hier-
fir sind die Einrichtung eines Riickzugraumes fir die
Lehrer und die Einrichtung einer Elternbibliothek mit
Fachliteratur. Hierzu ware ein Umbau notwendig.

Die Schule Hohe Geest besteht seit dem Schuljahr
2008/09 neu als Gymnasium in Entstehung mit Gemein-
schaftsschulteil. Die Schiler haben seitdem die Mdglich-
keit, an der Schule jeden allgemeinbildenden Schulab-
schluss zu erlangen. Die Schule bietet als ein wichtiges
Alleinstellungsmerkmal die Méglichkeit, die Hochschulrei-
fe in acht bzw. neun Jahren zu erlangen (G8 oder G9).
Der erste gymnasiale Jahrgang wird 2015/16 die Schule
mit Abitur verlassen. Hierzu wurde die Schule ausge-
baut. Es entstanden u.a. ein Erweiterungstrakt mit wei-
teren 21 Klassenrdaumen und ein neuer Schulhof. Im
Schuljahr besuchten bereits knapp 1.000 Schiiler die
Schule Hohe Geest. Erwartet werden Schilerzahlen von
Uber 1.200 Schilern bis 2015/16. Auch der Erhalt der
Schule Hohe Geest ist durch die im Schulentwicklungs-
plan ausgewiesenen Schilerzahlenprognosen langfristig
gesichert. In den Frei- und Nachmittagsstunden werden
diverse AG-Angebote unterbreitet.

An der Schule Hohe Geest wird eine Hausaufgabenbe-
treuung angeboten. Das Angebot wird mithilfe des For-
derereines finanziert. Die Nachfrage ist sehr hoch. Der-
zeit fehlen jedoch ein bis zwei (ehrenamtliche) Betreuer
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der Kinder, um das Angebot auszuweiten.

Bei der Theodor-Storm-Ddrfergemeinschaftsschule han-
delt es sich um eine Grund- und Gemeinschaftsschule
mit Férderzentrumsteil. Die Schule ist eine der beiden
Zweigstellen innerhalb des Schulverbandes Hanerau-
Hademarschen und Todenbittel mit offenem Ganz-
tagsangebot. Die Grundschule wurde im Schuljahr
2012/13 von rund 400 Schiilern besucht®. An der Ge-
meinschaftsschule waren knapp 450 Schiiler angemel-
det, wahrend den auslaufenden Realschulteil nur noch
gut 100 Schiler besuchten. Die Prognosen des Schul-
entwicklungsplans verweisen auf eine Abnahme der
Schiilerzahlen um ca. 200 Schiiler bis 2030. Die Gemein-
schaftsschule ist zunachst jedoch mittelfristig im Bestand
gesichert. Abzuwarten bleibt jedoch, ob auch zukiinftig
beide Standorte unterhalten werden kdnnen und ob die
Forderzentrumsstruktur aufrechterhalten werden kann.
Die Sporthalle der Schule war im letzten Quartal des
Jahres 2010 abgebrannt und wurde neu gebaut und
2013 eingeweiht.

An der Grundschule am Park wund der TS-
Dérfergemeinschaftsschule wurde die Offene Ganztags-
schule integriert. Der Offene Ganztag bietet den Schii-
lern ein vielfaltiges Kursangebot, Hausaufgabenbetreu-
ung und Mittagessen nach Schulschluss. Die Kosten
werden durch einen Beitrag der Eltern zum Teil gedeckt.
Trager des Angebotes an der Grundschule in Hohen-
westedt ist der Forderverein ,Wir bauen Briicken e.V.".
An der Gemeinschaftsschule wird die Organisation von
der Schule Ubernommen. Die Offene Ganztagsschule
(OGS) wurde an beiden Schulen im Jahr 2009 integriert.
Die Angebote reichen von sportlichen, musikalischen und
kreativen Kursen Uber Sprachkurse und handwerkliche
Veranstaltungen. Die Kurse werden neben Lehrern von
externen Kraften durchgefiihrt.

Grundsétzlich fehlt es an ausreichend vielen Ubungslei-
tern und Lehrern mit Schwimmlehrbefdhigung. Der Aus-

® Die Zahlen beziehen sich auf die Schiilerzahlen an beiden Schulstandorten in Todenbiit-
tel und Hanerau-Hademarschen.
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bau der Angebote im Bereich des Schwimmsports wird
insbesondere aufgrund der Nahe zum Freibad Hohen-
westedt gewlinscht.

Die Schulen kooperieren mit vielen lokalen Vereinen und
Verbanden. Insbesondere die Sportvereine und allen
voran der MTSV bieten an den Schulen Sportkurse an.
Im Rahmen der OGS bieten auch externe Vereine oder
Einrichtungen Kurse an, die Kirchengemeinde halt den
Konfirmandenunterricht als OGS-Angebot ab. Auch mit
den ortlichen Betrieben besteht eine Zusammenarbeit.
Zwischen der Schule Hohe Geest und einigen Betrieben
in Hohenwestedt wurden verbindliche Vertrage ge-
schlossen, um den Schiilern in der Praktikumszeit aus-
reichend Platze anbieten zu kdnnen. Darliber hinaus
besteht eine enge Zusammenarbeit mit dem Jugendamt
und diversen Beratungsstellen.

An den Nachmittagen besteht in Hohenwestedt und den
Umlandgemeinden eine Vielzahl von Angeboten fir die
Schiler (vgl. Abbildung 45). Die Schulen bereichern mit
dem OGS- Angebot und den AGs an der Schule Hohe
Geest die Freizeitgestaltung der Kinder und Jugendli-
chen. Im Rahmen des zusatzlichen Freizeitprogramms
an den Schulen werden Kurse flr bestimmte Klassenstu-
fen angeboten und es findet eine Hausaufgabenbetreu-
ung und -unterstiitzung statt.

Dariiber hinaus sind die Sportvereine wichtige Institutio-
nen vor Ort. Sie stellen das breiteste Sport- und Freizeit-
angebot bereit. So besteht neben Sportkursen auch die
Mdglichkeit, dem Spielmannszug beizutreten.

Die Kirchengemeinden unterbreiten ebenfalls ein Frei-
zeitangebot. Neben den Konfirmationsgruppen kdénnen
Kinder und Jugendliche am Nachmittag zu den Pfadfin-
dern gehen oder am Aufbau des Jugendkreises der Kir-
chengemeinde Todenblittel mitwirken.

Weitere Freizeitaktivitaten werden in regelmaBigen Ab-
standen u.a. von den Volkshochschulen in Hohenwestedt
und Todenbittel, den Jugendfeuerwehren der Gemein-
den oder dem Kreisjugendring Rendsburg-Eckernférde
angeboten.
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Angebot
Nachmittagsangebote fiir Schulkinder
Angebot
0GS - Hausaufgabenbetreuung

- Musische, kiinstlerische, sportliche, kulturelle und
(Schule am Park) handwerkliche Angebote

0GS - Hausaufgabenbetreuung und -unterstiitzung,
offenes Betreuungsangebot

(Ts-Dérfergemeinschaftsschule) - Kurse: Musik/Sport/Kreatives/Kultur/Handwerk

- Plattdeutsch, diverse Sport-AGs, Musik und Gesang,

AG-Angebote (Hohe Geest) Tanz, Jonglage, Theater, Einrad

Sportvereine g Divgrse Sportangebote, z.T. auch musische Angebote
(Spielmannszug)
Volkshochschulen - Kursinhalte: Sprachen, Handwerk, Kreatives,

- Offenes Angebot (u.a. Kickern, Billard, Basteln,
Haus der Jugend Kochen)
- AuBenflachen vorhanden
- Konfi-Gruppe (0GS), Konfirmandenunterricht,
Kindergartenbesuche, Pfadfinder, Kirche mit
Kindern, Jugendgottesdienstvorbereitungsteam,

Ev.-luth- Kirchengemeinde
Hohenwestedt

- Jugendgottesdienst, Konfirmandengruppen,

Kirchengemeinde Todenbiittel Jugendkreis im Aufbau, Pfadfinder (auch OGS)

- Ausbildungsdienste und weitere sportliche und
spielerische Freizeitaktivitaten
- Musikzug

Jugendfeuerwehren der
Gemeinden

* Am Montag schliet das Haus der Jugend eine halbe Stunde frither

) Altersgruppen

Zeitraum € “pp /
Jahrgédnge

Montag bis Freitag: 1. bis 4. Klasse

06.45 — 15.30 Uhr

Dienstag bis Donnerstag: .
11.45 - 15.30 Uhr 1. bis 10. Klasse
Montag bis Freitag: .
12.00 - 15.00 Uhr 5. bis 10. Klasse
Die ganze Woche zu "
unterschiedlichen Zeiten (i ellls Al dersan

An allen Tagen Ab 3 Jahren

(Hohenwestedt, Todenbttel) Gesundheit/Ernahrung, Kultur, Arbeit/Beruf, Musik  zwischen 9.00 — 22.00 Uhr

Montag bis Freitag:

15.00  18.00 Uhr* v.a. 7 bis 14 Jahre

T Ab 7 Jahren
unterschiedlich (Pfadfinder)

fmrTh Ab 6 Jahren
unterschiedlich (Pfadfinder)
unterschiedlich 10 bis 16 Jahre

Abbildung 45: Nachmittagsangebote fiir Schulkinder

Ferienangebote

Praventionsarbeit
vor Ort

Die gleichen Anbieter von reguldren Freizeitangeboten
stellen auch ein vielfaltiges Programm fiir die Ferien flr
Kinder und Jugendliche zusammen.

Seit Uber 30 Jahren besteht der Ferienpass Hohen-
westedt. Uber 27 Vereine, Verbande, Organisationen,
Firmen, Parteien und Privatpersonen bieten diverse An-
gebote an. Die Kosten flir die Anmeldung sind sehr ge-
ring und beinhalten die Versicherung des Kindes bzw.
Jugendlichen. In Todenblttel gibt es auch seit ca. 13
Jahren einen Ferienpass.

Die Sportvereine, Kirchengemeinden und Feuerwehren
fahren in der Regel mit den Minderjahrigen auf Ferien-
freizeiten oder unternehmen Freizeitaktivitaten mit ihren
Mitgliedern.

Dariiber hinaus ist auch die Volkshochschule in der Feri-
enzeit aktiv und bietet diverse Kurse und Exkursionen
fur alle Altersgruppen an.

Im Haus der Jugend findet eine offene Betreuung statt.

Praventionsarbeit wird in erster Linie in den Schulen
geleistet. In den Kindergarten beginnt zwar die Gewalt-
und Verkehrspravention, allerdings werden diese beiden
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Themen neben Drogenpravention erst in der Schule ver-
tiefend bearbeitet. Die Organisation und Durchfiihrung
wird in der Regel durch den bzw. die Sozialarbeiter
Ubernommen. Enge Zusammenarbeit besteht hier mit
dem Jugendamt, Kreisjugendring, der Familien- und Er-
ziehungsberatung sowie weiteren Akteuren.

Seit 2013 wurde die Diskussion lber die Intensivierung
der Praventionsarbeit in der Region wieder aufgenom-
men. Wichtig erscheint die Verstarkung von Bemihun-
gen die Gewaltbereitschaft zu mindern und das Be-
wusstsein fur einen verantwortungsbewussten Konsum
von Alkohol bei den Jugendlichen zu erhdhen.

Hohenwestedt und die Umlandgemeinden verfiigen Uiber
ein umfangreiches Betreuungs- und Freizeitangebot flir
Kinder und Jugendliche. Hinsichtlich der prognostizierten
Abnahme der Anteile von Kindern und Jugendlichen ist
seitens der Gemeinden dafiir Sorge zu tragen, eine viel-
faltige Angebotsstruktur aufrecht zu erhalten.

Im Bereich der Betreuung von Kleinkindern kann in den
Kindertagesstatten und Kindergarten nicht auf einzelne
Winsche der Eltern eingegangen werden. Die Wirt-
schaftlichkeit der Einrichtung hat hier Prioritdt. Tages-
mutter und -vater sind diesbeziiglich eine gute Ergan-
zung zum regularen Betreuungsangebot und kénnen vor
oder nach der SchlieBung der Betreuungseinrichtung
diese Zeiten abdecken, wenn die Eltern Uber die regula-
ren Zeiten hinaus arbeiten.

Der Ausbau der Schule Hohe Geest ist fur die Schiler
vor Ort als positiv zu werten, es verkiirzen sich hiermit
die Wegzeiten hin zu den nachst gelegenen Gymnasien.
Dank der steigenden Schiilerzahlen kann das Nachmit-
tagsangebot und der Bereich der Schulsozialarbeit weiter
ausgebaut werden. Durch die vermehrte Bindung an den
Schul- und Wohnort kénnen auch weitere lokale (Sport-)
Vereine profitieren. Eine enge Zusammenarbeit mit den
Schulen bietet die Mdglichkeit, mehr Schiiler mit dem
Angebot zu erreichen.

Die TS-Doérfergemeinschaftsschule hat trotz der geringe-
ren GréBe einen hohen Stellenwert bei den Schiilern und
Eltern vor Ort und gilt auch dariber hinaus als soziales
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Zentrum, denn hier finden u.a. Sportangebote und VHS-
Kurse von auBerschulischen Akteuren statt.

Bei der Gefahrdung von einzelnen Angeboten sollten
Kooperationen mit weiteren Einrichtungen geprift wer-
den. Bei weiteren Fahrtzeiten zu den Angeboten sind
Fahrgemeinschaften zu bilden, um die Eltern (und die
Umwelt) zu entlasten.

Erwachsenenbil- Im Folgenden werden einzelne Angebote und Hand-

dung

lungsbedarf im Bereich Erwachsenenbildung in den Ge-
meinden vorgestellt. Aufgrund der Vielzahl der Angebote
werden an dieser Stelle die groBten Akteure benannt.

Dies sind die Volkshochschulen in Hohenwestedt und
Todenbiittel und Umgebung e.V., die Gemeindeblicherei,
das Heimatmuseum und die Schleswig-Holsteinische
Universitats-Gesellschaft Sektion Hohenwestedt.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Abbildung 46: Kultur und Bildung - Raumliche Verteilung

Volkshochschule In Hohenwestedt gibt es eine Volkshochschule (VHS),
Hohenwestedt deren Trager die Gemeinde Hohenwestedt ist. Sie liegt

sehr zentral im Ort gelegen. Trotz der geringen GroBe
Hohenwestedts ist das Programm der VHS sehr umfas-
send. Die VHS profitiert von der ginstigen Lage zwi-
schen Rendsburg, Neumunster und Itzehoe. Diese drei
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Stadte liegen ca. 25 km von Hohenwestedt entfernt und
so bedient die VHS Hohenwestedt die Umlandgemeinden
im Umkreis von 10 bis 15 km. Angeboten werden regel-
maBig stattfindende Kurse sowie Wochenendseminare.
Die VHS unterteilt ihre Programminhalte in zehn The-
menfelder: Arbeit - Beruf, Sprachen, Gesellschaft, Kultur
- Gestalten, VHS-Musikschule, Spielkreise - Stimmbil-
dung, Gesundheitspflege, Ernahrung, Angebote fiir Se-
nioren und Junge VHS - Kinder und Jugendliche. Die
VHS bietet ein umfassendes Programm an. Die Bildungs-
einrichtung stellt sich in der Ausrichtung des Programms
zunehmend auf die dlter werdende Bevdlkerung ein.

Neu saniert wurden die Raumlichkeiten der VHS (HOpen
1), in denen der Seniorenclub ansassig ist. Mithilfe von
Spenden wurden die Raumlichkeiten erneuert und ange-
passt (barrierefrei). Pro Woche verzeichnet die VHS im
Seniorenclub 15 bis 20 dltere Personen. Auf dem Pro-
gramm des Seniorenclubs stehen u.a. Ausfliige. Nicht
vorhanden ist eine barrierefreie Toilette. In der Hopen 1
befinden sich zwar Veranstaltungsréaume, ab einer Teil-
nehmerzahl von elf oder zwoIf Personen muss jedoch
auf andere Veranstaltungsorte ausgewichen werden
(z.B. Sport- und Jugendheim oder Seniorenheim). Flr
Kochkurse kdénnen die Raumlichkeiten der Schule ge-
nutzt werden.

Die VHS ist in ihrer Organisation dreigeteilt. Es gibt ne-
ben dem Programm der VHS die Musikschule und die
Altentagesstatte (Seniorenclub). Die Angebote werden
von freien Dozenten und Honorarkrdften durchgefihrt.
Einige Kurse und Veranstaltungen finden gemeinsam mit
weiteren Vereinen vor Ort statt. Kooperationspartner
sind u.a.: MTSV (Abstimmung der Sportangebote), Ge-
meindeblicherei, Museumsverein (Erstellung einer Ort-
schronik), Kindertagesstatte (SPRINT - Sprachférde-
rung), Rheumaliga und das DRK. Auch mit den VHS der
Umlandgemeinden und umliegenden Stadte steht man in
Kontakt. Zudem treffen die Volkshochschulen im Weiter-
bildungsverband Schleswig-Holstein aufeinander.

Die VHS Hohenwestedt bietet ein facettenreiches Ange-
bot auch flir Kinder und Jugendliche. Aufgrund der Ein-
fihrung der OGS und der Nachmittagsangebote an der
Schule Hohe Geest kénnen die Kurse jedoch auBer frei-
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tags nicht vor 16.00 Uhr angeboten werden. Einige Kurs-
lehrer der VHS unterrichten auch im Offenen Ganztag.
Die Einfihrung der OGS wird nicht als Konkurrenz gese-
hen. Zum Teil kdnnen Kursleiter (an VHS und OGS) in
der OGS Interessierte fiir ahnliche Angebote im Rahmen
der VHS gewinnen. So kénnen zum Teil Teilnehmer flr
die VHS-Kurse rekrutiert werden. Die VHS fir Kinder und
Jugendliche wurde auf Wunsch der Gemeinde eingerich-
tet, da es vor Ort keine Familienbildungsstatte gibt.

Die VHS ist nicht optimal barrierefrei zuganglich. Es gibt
zwar eine Rampe auf der Ruckseite des Hauses, aller-
dings ist das Gefélle dieser Rampe sehr stark. Zudem
fehlt dem Gebaude ein Fahrstuhl, damit auch die oberen
Stockwerke flir mobilitdtseingeschrankte Nutzer erreich-
bar sind.

Daruber hinaus gibt es in der VHS eine etwas hdhere
Toilette fir Senioren, doch es ist keine barrierefreie Toi-
lette vorhanden. Allerdings ist der Bedarf aufgrund der
sehr geringen Zahlen an Teilnehmern mit Rollstuhl der-
zeit nicht akut. Hinsichtlich der steigenden Anteile der
dlteren Menschen vor Ort und der Gewahrleistung ge-
sellschaftlicher Teilhabe flir alle Menschen ohne Barrie-
ren sollte eine barrierefreie Toilette erganzt werden.

Auch in Todenbiittel gibt es eine Volkshochschule, deren
Mitarbeiter fir alle Altersgruppen vor Ort ein abwechs-
lungsreiches Kursangebot bereitstellen. Die Kurse richten
sich an Kinder ebenso wie an Erwachsene. Das Angebot
reicht von Kreativkursen tber Sport- und Entspannungs-
Ubungen bis hin zu musikalischem Unterricht. Die Kurse
finden in der Regel in der TS-Dérfergemeinschaftsschule
Todenblittel statt.

Unterstitzt wird das Angebot durch diverse Sponsoren
aus der Region.

Die Gemeindebiicherei liegt seit 1994 in der Friedrich-
straBe 22 in Hohenwestedt. Die Blicherei verfligt Gber
ca. 10.000 Ausleihmedien. Hierzu zahlen unter anderem
Romane, Sachbiicher, Kinderblicher und Zeitschriften,
DVDs sowie Horbiicher. Die Ausleihzahlen der angebote-
nen Medien steigen entgegen eines allgemein zu be-
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obachtenden Trends in den vergangenen Jahren leicht
an.

Geodffnet hat die Bucherei Montag, Mittwoch und Don-
nerstag zwischen 15.00 und 19.00 Uhr. Daruber hinaus
offnet die Gemeindebiicherei ebenfalls Donnerstagvor-
mittag zwischen 10.00 und 12.00 Uhr. Die restlichen
Tage der Woche und in den Schulferien ist die Blicherei
geschlossen.

Die Gemeindeblicherei wird vollstandig durch die Ge-
meinde, Fordergelder des Blichereivereins sowie vom
Kreis Rendsburg-Eckernférde finanziert. Aus diesem
Grund ist die Ausleihe kostenfrei. Die Blicherei wird von
der Leiterin geflihrt, die einige Stunden pro Woche
durch eine weitere Mitarbeiterin und engagierte Schiler
unterstitzt wird.

Kooperationen bestehen u.a. mit dem Kinderschutzbund,
der Volkshochschule sowie dem Heimatmuseum. Einmal
pro Monat findet im Winterhalbjahr ein Lesenachmittag
fur Kinder statt. Zusammen mit Mitarbeitern des Kinder-
schutzbundes wird gelesen, gebastelt und gespielt. In
Kooperation mit der VHS oder dem Museum gibt es in
unregelmaBigen Abstdnden Lesungen oder weitere Ver-
anstaltungen.

Zwar steigen die Ausleihzahlen leicht an, dennoch ist es
wichtig, die Gemeindeblcherei fir weite Bevélkerungs-
gruppen interessant zu gestalten. Hierzu zahlt das An-
gebot eines offentlichen Zugangs zum Internet, um sich
vor Ort Uber weitere Medien und Hintergriinde zu infor-
mieren. Es besteht folglich Handlungsbedarf in der Ein-
richtung eines Internetcafés in der Biicherei.

Das Heimatmuseum Hohenwestedt besteht seit 1927 im
denkmalgeschiitzen Burmesterhaus. Das Museum stellt
das Leben und Arbeiten der Bevdlkerung der Region bis
in das neue Jahrhundert dar. Inhalte sind die Ortsge-
schichte, das Vereinsleben, Handwerk und Gewerbe, das
Alltagsleben und die Hauslichkeit sowie berihmte Ho-
henwestedter. Neben der permanenten Ausstellung wer-
den wechselnde Ausstellungen initiiert. Das Heimatmu-
seum wird vom Museumsverein Hohenwestedt e.V. ge-
fuhrt, der seit 2008 besteht.
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Das Heimatmuseum wird bislang kaum in den Schulall-
tag eingebunden. Dabei besteht die Mdglichkeit, in Ab-
sprache mit den Schulen externe Ausstellungen vor Ort
zu prasentieren, die einen Bezug zu aktuellen Unter-
richtsinhalten haben.

Die Sektion Hohenwestedt der Schleswig-Holsteinischen
Universitats-Gesellschaft wurde Ende 2011 gegriindet.
Seitdem werden regelmdBig Vortrage zu unterschiedli-
chen Themen vor Ort gehalten. Die Veranstaltungen sind
fur Mitglieder frei. Fir externe Zuhdrer werden bis zu
funf Euro berechnet. Im Jahr 2013 fanden in Hohen-
westedt insgesamt acht Vortrdge statt. Diese werden
unter anderem in Kooperation mit weiteren Einrichtun-
gen durchgefiihrt.

3.5 Freizeit und Sport

Herausforderungen Bei der Wahl des Wohnstandortes spielen weiche Stand-
im Bereich Freizeit ortfaktoren wie ein attraktives Freizeit- und Sportange-

und Sport

bot eine wichtige Rolle. Wahrend fiir dltere Generationen
noch ein Bolzplatz ausreichte, nimmt die Bedeutung von
neuartigen Trendsportarten und einem gut organisier-
tem Kursprogramm fir jingere Menschen zu. Viele Frei-
zeitaktivitaten mit Kindern und Jugendlichen drehen sich
um gemeinsame spielerische und sportliche Aktivitaten.
Um dem Wegzug junger Erwachsener entgegenzuwirken
bzw. die Wahrscheinlichkeit ihrer Rickkehr nach der
Ausbildungs- oder Studienzeit zu erhdhen, sollten die
Sport- und Freizeitqualitdten vor Ort an die sich zum Teil
wandelnden Bedirfnisse angepasst werden, damit sie
als attraktiv wahrgenommen werden.

Auch der steigende Anteil agiler Senioren spielt eine be-
deutende Rolle bei der Bereitstellung eines bedarfsge-
rechten Angebotes. So gehen Forschungen von einem
starkeren Bewusstsein flr Gesundheitspravention bei
dlteren Menschen aus (vgl. ,Neue Senioren Markte. Spe-
zial I: Gesundheit-Wellness-Fitness", 2007). Folglich ri-
cken organisierte Angebote - aber auch Orte wie Frei-
und Griinflachen - vermehrt in das Bewusstsein dieser
neuen Generation von aktiven Senioren und stellen neue
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Anforderungen an die Kommunen.

Das Angebot im Bereich Sport und Freizeit wird zu einem
weiteren entscheidenden Standortfaktor fiir Stadte und
Kommunen. Eine schlechte Ausstattung oder ein unzu-
reichender Zustand der Sportstatten senkt die Attraktivi-
tat des gesamten Wohn- und Lebensortes und gefahrdet
somit die Vereinsstrukturen vor Ort.

Themenschwer- Themenschwerpunkte des Handlungsfeldes sind:

punkte e Jugendarbeit

e Freizeiteinrichtungen und -anlagen
e Sportstatten

Es folgt die Beschreibung der IST-Situation und der
Handlungsbedarfe.

3.5.1. Jugendarbeit

Jugendarbeit in In Hohenwestedt sind diverse Akteure bemiiht die Ju-

den Gemeinden gend in das Gemeinwesen zu integrieren. Die Jugendar-
beit ist in vielen Vereinen bedeutsam, in denen Angebo-
te flr Jugendliche bestehen. Es gibt in den Gemeinden
diverse Einrichtungen, die sich mit Kindern und JugendIi-
chen befassen und gemeinsam mit ihnen ihren Alltag
oder die Ferien gestalten. Die gréBte Institution ist der
Kreisjugendring Rendsburg-Eckernforde e.V.. Jugendlei-
ter werden durch die Organisation ausgebildet (JULEICA-
Kurse). In Hohenwestedt befindet sich das Haus der
Jugend des Kreisjugendrings, das vor kurzem neue
Raumlichkeiten bezogen hat. Auch in einigen Umland-
gemeinden gibt es Treffpunkte fiir Jugendliche und die
Landjugend. Zusammenarbeit mit Jugendlichen findet
darliber hinaus in nahezu allen Vereinen statt, die Ange-
bote flir Kinder und Jugendliche bereitstellen. Hierzu
zahlen insbesondere die Sportvereine, die Jugend-
feuerwehr und die Kirchengemeinden.
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Im folgenden Abschnitt werden die Jugendarbeit in den
Gemeinden und wichtige Akteure vorgestellt. Dabei kann
aufgrund der Vielzahl nicht auf jeden einzelnen Akteur
eingegangen werden. Beschrieben werden folgende In-
stitutionen:

e Kreisjugendring Rendsburg-Eckernférde e.V.
(Haus der Jugend, Hohenwestedt)

e Kirchengemeinden

e Jugendfeuerwehr

e Sportvereine

e Deutscher Kinderschutzbund, Ortsverein

e Kinderhilfe Hohenwestedt

Bei dem Kreisjugendring Rendsburg-Eckernférde e.V.
(KJR) handelt es sich um einen gemeinniitzigen und
anerkannten Trager der Jugendhilfe. Der Hauptsitz des
Kreisjugendrings befindet sich in Rendsburg. Darlber
hinaus wird das Haus der Jugend in Hohenwestedt durch
Mitarbeiter des Kreisjugendrings geleitet.

Trager des Hauses der Jugend ist die Gemeinde Hohen-
westedt. Hierbei handelt es sich um einen Freizeittreff
fur Kinder und Jugendliche aus Hohenwestedt und Um-
gebung. Unterstitzt wird die Einrichtung durch den
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Rendsburger Verein flir Jugend- und Erwachsenenbil-
dung e.V. (VJEB). Der Jugendtreff ist im Jahr 2013 in die
ehemalige Forderschule in der ParkstraBe gezogen und
profitiert von der Nahe zu den beiden Schulen in Ho-
henwestedt. Die Einrichtung hat von Dienstag bis Freitag
zwischen 15.00 und 18.00 Uhr gedffnet. Montags
schlieBt der Kinder- und Jugendtreff eine halbe Stunden
friher. Die meisten Nutzer sind zwischen 7 und 14 Jahre
alt und stammen aus einkommensschwachen Familien.
In der Regel finden sich zwischen 10 und 25 Kinder im
Haus der Jugend ein. Das Programm wird von den Kin-
dern selbst bestimmt. Oftmals werden Billard- oder Ki-
cker-Turniere veranstaltet. Zudem wird gemeinsam ge-
kocht, gegessen und gebastelt. Das Haus der Jugend
verfligt Gber ein AuBengeldnde, das von den Kindern
und Jugendlichen genutzt werden kann. Mit Ausnahme
einiger aufwendigerer Veranstaltungen ist das Programm
fur die Kinder und Jugendlichen kostenlos. Neben der
Arbeit im Haus der Jugend sind die Mitarbeiter auch auf
der StraBe unterwegs und sprechen Kinder und Jugend-
liche im Rahmen der offenen Jugendarbeit an. Zusam-
menarbeit besteht mit diversen Akteuren im Bereich der
Jugendarbeit als auch mit den 6rtlichen Schulen.

Derzeit werden die diversen Angebote im Haus der Ju-
gend primar von Kindern bis 14 Jahre genutzt. Die alte-
ren Jugendlichen wiinschen sich einen Ausbau der An-
gebote, denn es besteht Interesse, die Freizeit im Haus
der Jugend zu verbringen. Es fehlt bislang lediglich an
adaquaten Angeboten fiir diese Altersgruppe.

Die Kirchengemeinden sind im Bereich der Kinder- und
Jugendarbeit ebenfalls sehr aktiv. Ziel ist die Integration
der jungen Menschen in das Gemeinwesen auf der Basis
christlicher Werte.

Die evangelisch-lutherische Kirchengemeinde Toden-
buttel bietet unterschiedliche Veranstaltungen, Gruppen-
angebote und Freizeitfahrten an. Neben den Konfirman-
dengruppen organisiert die Kirchengemeinde einen Ju-
gendgottesdienst, an dessen Inhalten und Umsetzung
die Jugendlichen beteiligt werden. Ein Jugendkreis ist im
Aufbau. Darliber hinaus gibt es Pfadfindergruppen und
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an der Schule am Park wird im Rahmen der OGS flr
Erst- und Zweitklassler ein Kurs ,Pfadfinder" angeboten.
Es findet eine Zusammenarbeit mit der Kirchengemeinde
Schenefeld im Bereich der Jugendarbeit statt. Freizeit-
fahrten und der Weihnachtsmarkt werden beispielsweise
gemeinsam organisiert und durchgefihrt.

In Hohenwestedt zeigt sich die evangelisch-lutherische
Kirchengemeinde im Bereich der Jugendarbeit sehr en-
gagiert. Im Rahmen der Offenen Ganztagsschule findet
bereits der Vorkonfirmandenunterricht statt. Es gibt wie
in Todenblittel eine Gruppe, die den Jugendgottesdienst
vorbereitet. Jeden Freitag findet ,Kirche mit Kindern"
statt. Die Pfadfindergruppe verkleinert sich derzeit stark
und es wird zunehmend schwieriger Sippenfiihrer zu
finden. Mit den Konfirmanden fahrt die Kirchengemeinde
auf eine Freizeit z.B. nach Hohenlockstedt.

Die Freiwilligen Feuerwehren der Region verfiigen in der
Regel Uber eine eigene Jugendabteilung. Die Jugendfeu-
erwehren nehmen Kinder und Jugendliche zwischen 10
und 18 Jahren auf. Die Jugendfeuerwehr in Hohen-
westedt besteht seit 2001. Derzeit zahlte die Jugendfeu-
erwehr 24 mannliche und 6 weibliche Mitglieder, die aus
dem Amtsbereich Mittelholstein stammen. Die Jugend-
feuerwehr trifft sich alle zwei Wochen am Freitag von
18.00 bis 20.00 Uhr. Es werden neben der Ausbildung
Freizeitangebote und Bildungsveranstaltungen organi-
siert. Ahnlich organisiert sind die Abteilungen der Ju-
gendfeuerwehren in den Umlandgemeinden.

Entgegen der allgemeinen Schwierigkeiten von Jugend-
feuerwehren im Land vermelden die Jugendfeuerwehren
im Untersuchungsgebiet aktuell keine Nachwuchsprob-
leme.

Die Jugendarbeit der (Sport-)Vereine vor Ort findet lau-
fend statt. Die Jugendlichen stehen im Fokus der Trai-
ningseinheiten, Kurse und Treffen. Die Ubungsleiterin-
nen und -leiter zeigen sich sehr engagiert und stehen
den Jugendlichen auch in anderen Lebensbereichen mit
Rat und Tat zur Seite.
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Im Bereich Jugendarbeit wird erganzt, dass ausreichend
qualifizierte Betreuer fehlen, insbesondere in den Sport-
vereinen. Wichtig ist die Nachwuchsférderung zur De-
ckung des zukiinftigen Bedarfes an freiwillig Engagier-
ten.

Eine weitere wichtige Institution ist der Ortsverband
Hohenwestedt e.V. des Deutschen Kinderschutzbundes.
Es handelt sich um eine Organisation, die sich ,flir die
Rechte aller Kinder und Jugendlichen auf gewaltfreies
Aufwachsen und Beteiligung"* einsetzt. Neben der Bera-
tungsfunktion engagiert sich der Verband im Rahmen
des Ferienpasses in Hohenwestedt oder unterstitzt di-
verse Veranstaltungen u.a. in der Gemeindeblicherei.
Zudem ist der Ortsverband Trager des MiniClubs, einer
kindergartendhnlichen Einrichtung (vgl. Kapitel 3.4.1).

Die Hinrichsen-Spindelhirn-Stiftung wurde im Jahr 2000
gegriindet, um diverse Kinder- und Jugendprojekte in
der Region zu fordern. Die Stiftung ermdglicht die nach-
haltige Unterstlitzung von Projekten aus dem Guthaben
der Stiftung und stellt so eine nachhaltige Férderung flir
die Verbesserung der Situation flr Kinder der Region
dar. Seit 2000 wurden Projekte der Jugendarbeit mit
Uber 150.000 Euro geférdert. Unterstiitzt werden unter
anderem die Jugendarbeit des MTSV Hohenwestedt,
Fordervereine der Schulen, Jugendfeuerwehren, die Kir-
chengemeinden oder der Kinderschutzbund Hohen-
westedt.

3.5.2. Freizeiteinrichtungen, Sportstitten und -vereine

Freizeit und Sport - Vor dem Hintergrund zukiinftig zu erwartender gesell-

wichtige Bereiche

schaftlicher Veranderungen beauftragte der Kreissport-
verband Rendsburg-Eckernférde im Jahr 2014 eine
Sportentwicklungsplanung. Ziel der Sportentwicklungs-
planung ist die Entwicklung von Orientierungshilfen flr
Vereine und Verbande im Kreis. Es erfolgte im Rahmen
der Sportentwicklungsplanung eine Bestands- und Be-
darfsanalyse, Intensivanalysen von Einzelregionen sowie
die Erstellung eines integrativen Sportentwicklungskon-

* http://www.kinderschutzbundhohenwestedt.cms4people.de/47.html
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zeptes. Das Projekt wird seitens des Kreises Rendsburg-
Eckernférde, dem Innenministerium des Landes Schles-
wig-Holstein und dem Landessportverband geférdert.
Aus diesem Grund werden an dieser Stelle lediglich die
groBten Sportstatten und Vereine im Untersuchungsge-
biet und deren Handlungsbedarfe beschrieben.

Grundsatzlich weisen Hohenwestedt und die Umlandge-
meinden ein abwechslungsreiches Sport- und Freizeitan-
gebot flr Jung und Alt auf.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland
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Abbildung 48: Sportstitten - Riumliche Verteilung
Freibad Hohen- Mit der Verantwortung flir das Freibad Hohenwestedt
westedt (Freibad ,Ludwigslust") sind die Gemeindewerke Ho-

henwestedt beauftragt. Das Freibad besteht seit 1973.
Bei der Einrichtung handelt es sich um einen wichtigen
Bestandteil der Daseinsvorsorge, da die nachsten
Schwimm- und Freibader mindestens 12 km von Ho-
henwestedt entfernt liegen (Freibad Aukrug und Be-
ringstedt). Um den Schwimmunterricht vor Ort flr Kin-
der und Jugendliche zu gewabhrleisten, ist ein nahe gele-
genes Freibad von groBer Bedeutung und erspart den
Kitas und Schulen lange Wegzeiten. Zudem ist der Frei-
zeit- und Erholungswert nicht zu unterschatzen, da u.a.
Familien mit geringem Einkommen die Ferienzeit den-
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noch am Wasser verbringen kdnnen und die Kinder von
dem Aufsichtspersonal gut betreut wissen.

Geoéffnet ist das Freibad taglich ab 8.00 Uhr. An Sonn-
und Feiertagen schlieBt das Freibad eine Stunde friher
als an den restlichen Tagen um 19.00 Uhr. Die Saison
dauert in der Regel von Anfang Mai bis Mitte September.
Das Freibad verfligt Gber ein Schwimmbecken mit Bah-
nen von 50 Metern Lange, ein Babybecken, ein Sprung-
becken mit Springturm und eine Wasserrutsche im
Nichtschwimmerbereich. Um die Becken herum befinden
sich Liegewiesen, ein Kiosk, ein Spielplatz sowie ein
Bolz- und Beachvolleyballplatz.

Dariiber hinaus finden einige Veranstaltungen im Freibad
statt. Hierzu zahlen Schwimm- und Schnuppertauchkur-
se, Pull-Diving, ein Wasserzirkus sowie Wettkampf-
Veranstaltungen. Jahrlich veranstaltet das Freibad ein
buntes Sommerfest. Die Bedeutung des Freibades flr
den Freizeitbereich in Hohenwestedt und Umgebung hat
einen hohen Stellenwert.

Kooperationen bestehen mit den &rtlichen Schulen, de-
ren Schwimmunterricht im Freibad stattfindet und mit
dem MTSV, dem gr6Bten Sportverein in Hohenwestedt.

Tendenziell machen sich rickldufige Besucherzahlen
bemerkbar. Das Sommerwetter hat jedoch im Jahr 2013
zu einem Anstieg der Besucherzahlen insbesondere in
den Sommerferien geflihrt. Es wurden 52.000 Besucher
registriert.



Abbildung 49: Freibad Hohenwestedt (
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Der bauliche Handlungsbedarf ist groB, da die Becken
veraltet sind und der Bereich um die Becken herum sehr
schlicht gestaltet ist und als wenig attraktiv von den Be-
suchern gesehen wird. Es gibt derzeit keinen barriere-
freien Zugang in das Wasser. Im Zuge der notwendigen
Sanierung der Becken wird eine ansprechendere Gestal-
tung/Form der Becken empfohlen. Die Umkleidekabinen
hingegen wurden erst vor ca. zehn Jahren modernisiert
und auch der Bereich des Kiosks ist in einem guten Zu-
stand.

Eine erste Begutachtung schatzt die Kosten der Sanie-
rung auf 1,8 bis 3,1 Mio. Euro.

Es sollten zudem dringend mehr Mdglichkeiten geschaf-
fen werden, sich auBerhalb der Becken zu betatigen.
Zwar sind die Liegeflachen groB und es gibt ein Beach-
volleyballfeld auf dem Geldnde des Freibades, dennoch
werden daruber hinaus wenig Moglichkeiten geboten. Es
bestehen bereits Uberlegungen ein Hiittendorf anzu-
grenzen und eine Mietstation mit E-Bikes anzugliedern,
um den Einzugsbereich zu erweitern.

Eine Bereicherung der Sportangebote in den Umlandge-
meinden stellt in den Sommermonaten das Freibad Be-
ringstedt dar. Die Offnungszeiten des Freibades reichen
vom 1. Juni bis 31. August. Das Freibad hat taglich von
13.30 bis 19.30 Uhr gedffnet. Tragerin ist die Gemeinde
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Beringstedt.

Das Freibad ist in den letzten Jahren recht umfassend
saniert worden. Unter anderem wurde die Plane im Be-
cken aufgrund der Schwarzfarbung ersetzt.

Abbildung 50: Freibad Beringsstedt (Quelle: Homepage Gemeinde Beringstedt, 2014)

Handlungsbedarf

GroBe Sportvereine
im Untersuchungs-
gebiet

Die Filter- und Pumpenanlagen des Freibades Be-
ringstedt sind veraltet und missten dringend ersetzt
werden. Des Weiteren fehlt eine Chlordosierungsanlage.
Bislang werden der Chlorgehalt und die Zugabe per
Hand durchgefiihrt.

Bis auf den erneuerungsbediirftigen Bodenbelag in den
Umkleidekabinen sind die Umkleiden in gutem Zustand.

Der groBte Sportverein ist der Ménner Turn- und Sport-
verein von 1860 e.V. (MTSV) in Hohenwestedt. Sein Ein-
zugsgebiet erstreckt sich im Norden bis nach Brinjahe,
Remmels und Nienborstel. Im Siden reicht es bis
Henstedt. Im Osten kommen Mitglieder zum Teil auch
aus Aukrug und im Westen reicht das Einzugsgebiet bis
nach Todenblttel, Wapelfeld, Meezen und Grauel. Das
breite Angebot ist sehr attraktiv fiir Sporttreibende jeder
Altersklasse in der Region. So ist der MTSV einer der
wenigen Sportvereine, die steigende Mitgliedszahlen
verzeichnen. Der Schulverband Hohenwestedt ist der
Trager der Sportstatten, die dem MTSV fir sein breites
Angebot zur Verfiigung stehen.

Der Verein wird in drei Sparten unterstiitzt. Es gibt den
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,Forderverein FuBball in Hohenwestedt e.V.", der alle
Altersklassen fordert. Im Bereich Basketball und Tennis
gibt es eine Reihe von Sponsoren aus Hohenwestedt,
welche die Mannschaften sowie die Jugendarbeit for-
dern.

Daneben bietet der MTSV eine ganze Reihe an Freizeit-
angeboten an. Die Kosten fiir die Ausfliige oder Freizei-
ten werden von den Teilnehmern getragen. Dies sind im
Wesentlichen die Ski-Freizeit in Osterreich (Pitztal) und
das Zeltlager in Gromnitz-Lensterstrand an der Ostsee.
Zusatzlich finden Weihnachtskonzerte, Faschingsfeste
und weitere Jahresveranstaltungen statt.

Das Bildungs- und Teilhabepaket wird sehr gut genutzt.
Bezlglich des administrativen Aufwandes zeigt sich der
Schriftflihrer des Vereines sehr engagiert und hat sich
zur Bewerkstelligung der zusatzlichen Verwaltung wei-
tergebildet, was eine groBe Unterstiitzung fir den Verein
bedeutet.

Die Kooperation im Rahmen der Offenen Ganztagsschule
lauft sehr gut. Es gibt einen durch die Gemeinde teilfi-
nanzierten Sportlehrer, der in der Schule und im Verein
unterrichtet.

Dariiber hinaus gibt es in Hohenwestedt den Tanzsport-
club ,Blau-WeiB" e.V., die Angelfreunde Hohenwestedt
2003 e.V. sowie den Reit- und Fahrverein Hohenwestedt
und Umgebung e.V.. In den Umlandgemeinden befinden
sich Uberwiegend Vereine mit einem Schwerpunkt auf
die FuBballsparte. Einige Sportvereine bieten darlber
hinaus auch weitere Sportangebote an (z.B. Gymnastik,
Beachvolleyball, Tischtennis oder Vélkerball). Die Sport-
vereine in den Umlandgemeinden verfiigen in der Regel
Uber eigene Sportpldtze oder Raumlichkeiten der Ge-
meinden. Im Winter weichen einige Vereine wie der
Meezener SV seit 1988 e.V. unter anderem auf die
Sporthalle in Hohenwestedt aus.

Ein derzeitiges Problem des MTSV stellt die Suche nach
qualifizierten Ubungsleitern dar. Durch die steigenden
Mitgliedszahlen werden die Kurse zum Teil zu groB und
mussten in zwei Gruppen aufgeteilt werden. Hierfir feh-
len jedoch weitere Ubungsleiter. In erster Linie betrifft
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es weibliche Ubungsleiterinnen, da die (Kinder-)
Turnkurse besonders beliebt sind und eher weibliches
Klientel anziehen. Einige Ubungsleiter bieten viele Kurse
an, haben aber keine Vertretung fiir einen eventuellen
Ausfall wegen Krankheit.

Zudem ist es fir den MTSV sehr teuer potenzielle
Ubungsleiter zu qualifizieren. Durch gestiegende Abga-
ben an den Kreissportverband (Ligamannschaften,
Schiedsrichterendgelder etc.) erfolgte im Jahr 2014 be-
reits eine Erhéhung der Mitgliedsbeitrage.

Sportstatten in Ho- Hohenwestedt weist umfassende Sportstatten auf, die

henwestedt raumlich sehr konzentriert in der Nahe der Schulen lie-
gen. Es gibt einen Rasen-Sportplatz im Stadion in der
Rektor-Wurr-StraBe 2, zwei Rasen-Sportpldtze auf der
Anlage Wilhelmshohe, drei Sporthallen, eine privat be-
triebene Tennishalle und eine Tennisanlage mit sechs
Aschenplatzen in der Tannenbergallee. Diese Anlagen
werden sehr intensiv durch die Schulen und Sportvereine
genutzt.

Sportplatz
| Wilhelmshohe

MTSV-Sportlerheim
Am Park 10

Sporthalle '

' Hohenwestedt '

Sporthalle '«i
Schule Hohe Geest g

I Tennisanlage
Tannenbergallee

|
|
|

A B ‘3 c D | E F

Abbildung 51: Ortsplan der Sportstitten in Hohenwestedt
(Quelle: MTSV Hohenwestedt)
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Das Stadion wird vorwiegend von Abteilungen FuBball
(JugendfuBball) und Leichtathletik des MTSV Hohen-
westedt belegt. Die ehrenamtlichen Ubungsleiter kénnen
berufsbedingt oft erst ab 17.30 Uhr mit dem Training
beginnen. Witterungsbedingt und aufgrund der friihen
Abenddammerung trainieren diese Sportgruppen, die im
Sommer das Stadion nutzen, im Winter in einer der drei
Hallen. Auf dem Sportplatz fehlt eine Flutlichtanlage, um
bei gutem Wetter in den Abendstunden die Mdglichkeit
Zu bieten, drauBen zu trainieren und den Ansturm auf
die Hallen zu entzerren.

Der AuBensport findet ausschlieBlich auf Naturrasen-
Pldtzen statt. Um auch bei schlechter Witterung Sport
treiben zu kénnen und die Rasenplatze zu schonen, ware
sowohl im Stadion (z.B. Kleinspielfeld) als auch auf Wil-
helmshdhe, dort als dritten Sportplatz, ein Allwetter-
spielplatz (Kunstrasen) von Bedeutung.

Alle Gemeinden haben einen Sport- bzw. Bolzplatz. Im
Rahmen der Analyse des Zustandes der Sportplatze in
den Umlandgemeinden fand eine Abfrage bei den Ge-
meindevertretern statt. Hierbei wurde der Zustand der
Sportstatten beurteilt und angegeben, ob Sanierungsbe-
darf besteht.

Die Gemeinde Beringstedt verfligt neben dem Sportplatz
Uber eine Mehrzweckhalle. Vor funf Jahren wurden ein
Jugendraum sowie ein Gemeindebliro, das als Kultur-
raum bezeichnet wird, eingeweiht. Zudem existiert ein
Abstellraum innerhalb der Mehrzweckhalle, in dem die
Sportgerate abgestellt werden kdnnen.

Im November 2010 brannte die Turnhalle der Theodor-
Storm-Gemeinschaftsschule ab. Die Turnhalle wurde
daraufhin wieder aufgebaut und 2013 eingeweiht. Die
Sporthalle wird neben den Schiilern auch von den Verei-
nen aus der Umgebung mitgenutzt.

Ein Handlungsbedarf bezliglich der Mehrzweckhalle Be-
ringstedt stellt der Zugang zu der Damentoilette dar, da
hier keine Barrierefreiheit gewahrleistet ist. Bei Madchen
und Frauen, die eine behindertengerechte Toilette bend-
tigen, muss stets eine Person zur Herrentoilette geleiten
und die Toilette in diesem Zeitraum sperren. Es fehlt
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eine barrierefreie Toilette fiir weibliche Nutzerinnen.

Zudem wurde die Mehrzweckhalle durch den Brand der
Sporthalle in Todenbiittel intensiv durch die Schule mit-
genutzt und weist starke Nutzungsspuren auf. Es wird
eine neue Holzverschalung an der Bande sowie ein neu-
er Anstrich im Hallenbereich und den Umkleidekabinen
bendétigt. Darlber hinaus ist die stark veraltete Kiiche
erneuerungsbedurftig.

Die schriftliche Abfrage bei den Gemeinden ergab, dass
der Sportplatz in Nindorf renovierungsbediirftige AuBen-
anlagen (Flutlichtanlage, Umzdunung, Anpflanzung und
Sportgerate) aufweist. In Beringstedt sind die Tore ver-
altet. Zudem ist eine Beleuchtung des Sportplatzes wiin-
schenswert und der Rasen muss neu angelegt werden.

3.6 Pflege und Seniorenwohnen

Wunsch eines
Alterns im
gewohnten
Wohnumfeld

Steigender Anteil
von Senioren und
Hochbetagten

Viele Menschen duBern den Wunsch in ihren eigenen
vier Wanden zu verbleiben. Mehr als zwei Drittel - abso-
lut 1,76 Mio. Menschen - der deutschlandweiten Pflege-
bedirftigen wohnen laut Pflegestatistik 2011 zu Hause.
Davon wurden 33 % im Jahr 2011 ausschlieBlich von
pflegenden Angehdrigen versorgt. Dagegen wird das
Ubrige Drittel der Pflegebediirftigen vollstationar be-
treut.> Angesichts des demografischen Wandels und der
damit einhergehenden steigenden Anteile von é&lteren
Menschen stellt dies eine Herausforderung flr die Ver-
sorgung Pflegebediirftiger und die Entlastung pflegender
Angehdoriger dar. Aber auch in Bezug auf den Wohnraum
werden mit dem Alter veranderte Anspriiche deutlich.

Wie die kleinrdumige Bevdlkerungsprognose fiir das Un-
tersuchungsgebiet zeigt, ist flr die Zukunft von einem
steigenden Anteil an Senioren (ab 65 Jahren) und Hoch-
betagten (ab 80 Jahren) auszugehen. Dies stellt auch
die Gemeinde Hohenwestedt und Umland in Bezug auf
eine nachfrageorientierte, bedarfsgerechte Pflege und
Versorgung mit Wohnraum vor Anpassungsbedarf.

> Daten der Pflegestatistik 2011 des Statistischen Bundesamtes (Destatis), Stichtag der
Erhebung ist der 31. Januar 2013.
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Daten der Pflegestatistik 2011 des Statistischen Bundes-
amtes (Destatis) bestatigen, dass die Wahrscheinlichkeit
pflegebediirftig zu werden, mit zunehmendem Alter an-
steigt. Demnach sind in der Altersklasse der 75- bis 85-
Jahrigen 14 % pflegebediirftig, wahrend es bereits 38 %
der 85 bis 90 Jahre alten Senioren sind; Uber die Halfte
der Uber 90-Jahrigen (58 %) gehdren einer Pflegestufe
an. Vor dem Hintergrund eines zukiinftig steigenden
Anteils von Senioren (ab 60 Jahren) und Hochbetagten
(Gber 80 Jahre) ist mit einem steigenden Anteil Pflege-
beddrftiger insbesondere mit Demenz zu rechnen.

Das Thema Seniorenwohnen wurde als Bestandteil der
Arbeitsgruppe ,,Gesundheit, Pflege und Seniorenwohnen®
im Rahmen des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge fiir
die Gemeinde Hohenwestedt und Umland thematisiert.

3.6.1. Bereich Pflege

Ambulant vor stati-
onar

Pflegegeld- und
Pflegesach-
leistungen fiir den
Pflegebediirftigen

Nach § 3 SGB XI gilt der Grundsatz der Pflegeversiche-
rung ,ambulant vor stationar": ,Die Pflegeversicherung
soll mit ihren Leistungen vorrangig die hdusliche Pflege
und die Pflegebereitschaft der Angehdrigen und Nach-
barn unterstiitzen, damit die Pflegebedirftigen mdglichst
lange in ihrer haduslichen Umgebung bleiben kdnnen.
Leistungen der teilstationdren Pflege und der Kurzzeit-
pflege gehen den Leistungen der vollstationaren Pflege
vor'. Um den Grundsatz ,ambulant vor stationar® und
dem Wunsch eines Alterns in den eigenen vier Wanden
zu entsprechen, ist insbesondere eine enge Zusammen-
arbeit zwischen Pflegebediirftigen, pflegenden Angehdri-
gen, ambulanten Pflegediensten und zustandigen Haus-
arzten notwendig.

Die gesetzliche Pflegeversicherung gewahrt Pflegegeld-
und Pflegesachleistungen differenziert nach der Schwere
des Pflegebedarfs bzw. der Pflegebedirftigkeit des An-
tragsstellers. Ein Antrag auf Pflegestufe ist bei der zu-
standigen Pflegekasse zu stellen, die eine Begutachtung
durch den Medizinischen Dienst der Krankenkassen vor-
sieht. Dieser erstellt ein Gutachten, das den Umfang der
Pflegebediirftigkeit dokumentiert und festlegt. Die Pfle-
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gekassen unterscheiden drei Pflegestufen: die erhebliche
Pflegebediirftigkeit (I), die Schwerpflegebediirftigkeit
(I) und die Schwerstpflegebedurftigkeit (III) sowie so
genannte Hartefdlle. Hartefdlle kbnnen in der Pflegestufe
III bei auBergewdhnlich hohem Pflegebedarf vorliegen.
Seit dem Jahr 2013 werden zudem Pflegegeld- und Pfle-
gesachleistungen bei attestierter eingeschrankter All-
tagskompetenz mit und ohne Demenz, wenn keine Pfle-
gestufe vorliegt (so genannte Pflegestufe 0), gewahrt.

Grundvoraussetzung flir das Pflegegeld im Rahmen am-
bulanter, Verhinderungs- und (teil-)stationdrer Pflege-
dienstleistungen ist ein entsprechender Rahmenvertrag
der Einrichtungen mit den gesetzlichen Krankenkassen.
Flr das Land Schleswig-Holstein ist der Rahmenvertrag
Uber die ambulante pflegerische Versorgung sowie der
Rahmenvertrag flir die vollstationdre pflegerische Ver-
sorgung gemaB § 75 Abs. 1 SGB XI fiir die zugelassenen
ambulanten und (teil-)stationdren Einrichtungen des
Vertrages unmittelbar verbindlich.

Der Bereich der Pflege gliedert sich generell in die Berei-
che der hduslichen, ambulanten, teilstationdren Tages-
pflege und stationdren Voll-, Kurz- und Verhinderungs-
pflege. Die gesetzliche Pflegeversicherung zahlt Pflege-
geld- als auch Pflegesachleistungen an versicherte Pfle-
gebedirftige aller Pflegearten nach dem Sozialgesetz-
buch (SGB-) Elftes Buch (XI). Im Folgenden werden die
einzelnen Pflegeformen kurz erlautert.

Die hausliche Pflege umfasst die Betreuung von Pflege-
bedirftigen durch Angehdrige in der eigenen Wohnung
bzw. hauslichen Umgebung.

Die ambulante Pflege durch professionelle Dienstleister
erfolgt stundenweise in der Hauslichkeit. Die ambulante
Pflege kann die hdusliche Pflege erganzen und so zur
Entlastung pflegender Angehdriger beitragen.

Die teilstationdre Tagespflege ist als Erganzung der
hduslichen und ambulanten Pflege zu sehen. Sie sieht
eine stundenweise Betreuung in einer stationdren Pfle-
geeinrichtung vor. Die Bereitstellung eines geregelten
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Tagesablaufs bei gleichzeitiger Bewahrung der Selbstan-
digkeit der Pflegenden mit Pflege- und Freizeitangeboten
(Biografie-Arbeit, Gedachtnistraining, Gymnastik etc.)
gehdrt ebenso dazu wie eine Grundpflege (Hilfe bei der
Korperpflege, Nahrungsaufnahme, Mobilitat u.a.) jeweils
vor dem Hintergrund einer unterstitzenden Hilfe fir ein
moglichst selbstandiges Agieren der Pflegenden (aktivie-
rende pflegerische Hilfen). Diese Form der Betreuung ist
insbesondere fir Demenzkranke geeignet und tragt zu
einer maBgeblichen Entlastung (berufstatiger) pflegen-
der Angehdriger bei.

Mit stationarer Vollzeitpflege wird die Unterbringung von
Pflegebediirftigen in einem Senioren- und Pflegeheim
beschrieben. Die stationadre Vollzeitpflege kommt dann in
Betracht, wenn eine alternative Pflegeform aufgrund der
Pflegebediirftigkeit und persdnlicher Umstande im fami-
lidren Umfeld nicht mdglich ist.

Nach einem Krankenhausaufenthalt ist insbesondere fir
Alleinstehende die Rickkehr in das eigene Wohnumfeld
nicht immer sofort mdglich. Fir diesen Fall besteht fir
den Pflegebedirftigen die Mdglichkeit, kurzfristig - hau-
fig bereits ab drei Tagen - in einem stationdren Senio-
ren- und Pflegeheim aufgenommen zu werden. Die
Kurzzeitpflege wird von der gesetzlichen Pflegeversiche-
rung fur maximal 28 Tage im Jahr gewahrt.

Eine Verhinderungspflege sieht eine Unterbringung in
einer stationdren Pflegeeinrichtung vor, wenn pflegende
Angehorige, die einen Pflegebediirftigen seit mindestens
sechs Monaten zu Hause pflegen, eine Auszeit benétigen
und in den Urlaub fahren méchten. Eine Verhinderungs-
pflege kann ebenfalls fliir maximal 28 Tage im Jahr ge-
nehmigt werden.

Neben der Finanzierung durch die Pflegekassen sind
auch die Krankenkassen, insbesondere die Leistungen
der hauslichen Krankenpflege nach § 37 SGB V, zur Fi-
nanzierung von Pflegeleistungen unverzichtbar. Bei-
spielsweise waren Wohngruppen ohne Leistungen flr
die Behandlungspflege, fachliche Begleitung und profes-
sionelle Sicherstellung medizinisch-pflegerischer Stan-
dards durch die Krankenkassen finanziell nicht tragbar.
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Daneben kénnen bei Bedarf Leistungen des Wohngeld-
gesetzes und der Grundsicherung fiir Lebenshaltungs-
kosten, Verpflegung und Unterkunft beantragt werden.
Eine Anrechnung des Einkommens unterhalb der Ein-
kommensgrenze erfolgt jedoch nur in der stationdren
Versorgung. Eine Grundsicherung bzw. Wohngeld ist
daher fiir Bewohner von ambulant betreuten Wohngrup-
pen ausgeschlossen. Aufgrund der Ungleichheit der leis-
tungsrechtlichen Voraussetzungen zwischen stationdrer
Unterbringung und ambulant betreuten Wohngruppen
wird daher die Kritik angebracht, dem Grundsatz ,,ambu-
lant vor stationar" wirde nicht ausreichend Rechnung
getragen.

Es gibt im Kreis Rendsburg-Eckernférde keinen Pflege-
bedarfsplan der ambulanten Dienste und der stationaren
Einrichtungen. Fir eine aktuelle Angebotsiibersicht im
Bereich ,Pflege"™ wurde daher die Heimaufsicht des Krei-
ses Rendsburg-Eckernférde kontaktiert, um eine aktuelle
Ubersicht aller stationdren Pflegeangebote im Untersu-
chungsgebiet zu erhalten. Gleichzeitig fand eine Abfrage
der ambulanten Pflegedienste des Kreises beim Verband
der Ersatzkassen in Schleswig-Holstein statt.

Um eine aktuelle Ubersicht {iber die Auslastung der vor-
handenen Pflegeeinrichtungen vor Ort zu erhalten, flihr-
te GEWOS eine Umfrage durch. Neben der aktuellen
Auslastung der Einrichtungen und ambulanten Dienste,
wurden die maximal mdgliche Anzahl betreuter Senioren
sowie spezielle Angebote fiir Demenzkranke, Kooperati-
onen mit anderen Trdgern, die Verteilung der Pflegebe-
dirftigen auf die einzelnen Pflegestufen sowie Hand-
lungsbedarfe im Bereich der Pflege abgefragt.

Derzeit gibt es im Untersuchungsgebiet einen ambulan-
ten Pflegedienst, der zudem auch Palliativpflege anbietet
(Abbildung 52). Des Weiteren sind zwei stationdre Seni-
oren- und Pflegeheime und eine Wohnanlage flir Betreu-
tes Wohnen vorhanden. Beide stationaren Pflegeeinrich-
tungen bieten sowohl Voll- als auch Kurzzeitpflege an.
Dariiber hinaus gibt es einen ambulanten Hospizverein,
der Schwerstkranke und ihre Angehdrigen betreut. Zu-
dem wird eine Beratung des Pflegestitzpunktes des
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Kreises Rendsburg-Eckernférde in Hohenwestedt ange-

boten.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Pflege und Seniorenwohnen
Hohenwestedt und Umland

N

[’) Pflegestiitzpunkt Siid

(] 1 Betreutes Wohnen

O 1 Ambulante Palliativpflege
. 1 Ehrenamtlicher Hospizdienst

Q 1 Ambulante Pflegedienst

2 Stationére Senioren-
und Pflegeheime
(Voll- und Kurzzeitpflege)

® + KrankenPflegeVerein Aukrug e.V.

2ig
N

{

Quelle: GEWOS-Abfrage, 2013 (Stand: Oktober)

Abbildung 52: Status Quo der Pflegeangebote in der Gemeinde Hohenwestedt und

Umland

Pflegestiitzpunkt
Siid des Kreises
Rensburg-
Eckernforde - Bera-
tungsstelle Ho-
henwestedt

Stationare Kurz-
und Vollzeitpflege

Mit der Beratungs- und Informationsstelle des Pflege-
stlitzpunktes Slid in Hohenwestedt, Thomas-Haus-
Passage 2, wird im Untersuchungsgebiet eine individuel-
le, tragerunabhangige und kostenfreie Beratung angebo-
ten. Der Pflegestlitzpunkt berdt rund um das Thema
Pflege und Wohnen im Alter. Beispielsweise unterstiitzt
er bei der Antragstellung fiir die Pflegeversicherung oder
pflegende Angehdrige bei der Freizeit- und Urlaubsge-
staltung in der Pflegesituation.

Stationare Voll- und Kurzzeitpflege wird von zwei Ein-
richtungen im Untersuchungsgebiet angeboten: dem
CURA Seniorencentrum, Lerchenfeld 21 in Hohenwestedt
und dem Seniorenzentrum Mittelholstein in der Billund
StraBe 6-10 in Hohenwestedt. Das CURA Seniorencent-
rum ist eine private GmbH der CURA Unternehmens-
gruppe, die deutschlandweit tatig ist. Das CURA Senio-
rencentrum bietet 75 Vollzeitpflege- und vier Kurzzeit-
pflegeplatze an. Das Seniorenzentrum Mittelholstein um-
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fasst 68 Vollzeit- und bis zu finf Kurzzeitpflegeplatze.
Das Seniorenheim wird in Kooperation des Zweckver-
bandes Seniorenzentrum Hohenwestedt und dem Verein
Briicke Rendsburg-Eckernférde gefiihrt. Das Senioren-
zentrum Mittelholstein verfiigt zudem Uber einen groBen
Pool an Ehrenamtlichen, die von einer Koordinatorin im
Seniorenzentrum betreut werden. So gibt es hier u.a.
einen Ehrenamtsstammtisch und jeden Donnerstag kau-
fen Freiwillige fur die Bewohner der Einrichtung ein.

Derzeit gibt es eine Wohnlage flir Betreutes Wohnen im
Untersuchungsgebiet, die sich in Hohenwestedt,
Thomas-Haus-Passage 2, befindet und von den Kirchen-
gemeinden Hohenwestedt und Todenblttel betrieben
wird.

Der Kranken- und Pflegedienst der Schwesternstation ist
ein diakonischer Dienst der Kirchengemeinden Hohen-
westedt und Todenbuttel mit Sitz in der Gemeinde Ho-
henwestedt, Thomas-Passage 2. Der ambulante Dienst
der Schwesternstation bietet zudem in Kooperation mit
der Palliativstation Pflege LebensNah in Rendsburg eine
ambulante Pflege Schwerstkranker im Untersuchungsge-
biet an. Gegenwartig versorgt er 80 bis 95 Pflegebedirf-
tige im Untersuchungsraum.

Der Hospizverein Hohenwestedt Todenbittel und Umge-
bung e.V. organisiert eine ehrenamtliche Sterbebeglei-
tung im Untersuchungsgebiet. Der Hospizverein hat ein
Biro in Todenbittel und wird von einer hauptamtlichen
Koordinatorin, die Palliativpflegerin in der ambulanten
Pflege der Schwesternstation Hohenwestedt ist, in Teil-
zeit geleitet. Alle Ubrigen Helfer sind jedoch ehrenamt-
lich tatig. Im Vorstand des Hospizvereins sind derzeitig
Herr Dr. Borowski, Inhaber der Boéttcher-Apotheke in
Todenbiittel und Herr Dr. Reese, Hausarzt in Hohen-
westedt und tatig in der Palliativversorgung. Das nachst-
gelegene Hospiz befindet sich in Rendsburg und wird
vom Verein Pflege LebensNah betrieben (vgl. Abbildung
53).
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Abbildung 53: Verteilung stationarer Hospizstandorte in Schleswig-Holstein

Erganzender
ambulanter
Pflegedienst
Aukrug

Betreuung von
Demenzkranken im
Untersuchungs-
gebiet

Neben dem kirchlichen Anbieter vor Ort gibt es einen
nicht-kirchlichen ambulanten Pflegedienst in Aukrug.
Trager des Pflegedienstes sind die Gemeinden Arpsdorf,
Aukrug, Ehndorf, Padenstedt und Wasbek. Daneben
werden Umlandgemeinden angefahren, die in einem
Umkreis von 15 km um Aukrug liegen. Auch die Ge-
meinde Hohenwestedt zahlt zum Einzugsgebiet wie auch
die Gemeinden Rade, Grauel, Mdérel und beispielsweise
Meezen. Die o6stlich von Hohenwestedt gelegenen Um-
landgemeinden des Untersuchungsgebietes befinden
sich allerdings auBerhalb des Einzugsgebietes. Es hat
jedoch bereits Ausnahmen gegeben, bei denen auch
diese Gemeinden angefahren wurden. So erfolgte eine
Pflegeversorgung beispielsweise auch in Embihren.
Pflegebedlirftige vor Ort hatten daher generell die Mog-
lichkeit, zwischen den ambulanten Diensten frei zu wah-
len.

Derzeit findet eine stundenweise Betreuung von De-
menzkranken in der Hauslichkeit durch ambulante Diens-
te statt. Zudem bietet die Schwesternstation zweimal pro
Woche von 14.30 bis 16.30 Uhr eine Betreuung in ihrer
Einrichtung in Hohenwestedt an. Derzeit wird das Ange-



Tagespflege im
Umland

113

bot von sechs bis acht Pflegebedirftigen wahrgenom-
men. Im Seniorenzentrum Mittelholstein in Hohen-
westedt ist ein Tagestreff flir Demenzkranke eingerich-
tet, dieser steht jedoch nur Bewohnern der stationaren
Einrichtung zur Verfiigung. Das CURA Seniorencentrum
verfligt Uiber zwei geschitzte Bereiche fiir Bewohner mit
Demenz, in denen eine bedarfsgerechte Betreuung an
sieben Tagen pro Woche wie z.B. gemeinsames Kochen
und sonstige Beschaftigungsangebote stattfinden.

Derzeit gibt es keine teilstationdare Tagespflege in Ho-
henwestedt und den Umlandgemeinden. Studien emp-
fehlen, bei der Nutzung einer Tagespflegeeinrichtung
eine Fahrtzeit von 30 Minuten fir die Pflegebedirftigen
nicht zu Uberschreiten. Bezliglich der Fahrtzeit ist jedoch
die Zeit fiir die Abholung mehrerer Senioren mit Hilfe-
stellungen von der Haustir zum Fahrzeug plus Ein- und
Ausstiegszeit nicht mit eingerechnet. Diese kann zu er-
heblichen zeitlichen Verzdgerungen fuhren, wodurch die
tatsachliche Zeit fiir die Fahrgaste erheblich Uberschrit-
ten werden kann. In der Regel bieten die Tagespflege-
einrichtungen einen Hol- und Bring-Service flr die Pfle-
gebedUrftigen an, der von den Pflegekassen im Rahmen
der pflegerischen Hdchstbetrage Gbernommen wird, in
der Regel jedoch hierflir nicht ausreicht. Generell gilt die
Unterhaltung einer Tagespflege aufgrund der intensiven
Betreuung von pflegebediirftigen Demenzkranken als
sehr aufwendig. Eine Einrichtung gilt laut Expertenmei-
nung erst ab ca. 15 Personen pro Tag als finanziell trag-
bar. Studien belegen gleichzeitig, dass die Anzahl der
Tagesgaste eine Anzahl von 10 bis 14 Personen auf-
grund des intensiven Pflege- und Betreuungsbedarfes
nicht (iberschritten werden sollte®. Der Verein Pflege
LebensNah bietet eine Tagespflege in Rendsburg (30
Autominuten entfernt) und Westerrénfeld (20 Autominu-
ten entfernt) an, die Pflegebedirftigen 365 Tage im Jahr
offen steht. Des Weiteren gibt es in Itzehoe folgende
Tagespflegeeinrichtungen:

e Tagespflege im Seniorenzentrum Itzehoe Ohlen-
deel, Wilhelm Biel-Str. 2, Itzehoe mit 12 Platzen
(Platzerweiterung auf 16 bis 18 Demenzkranke

® Institut fiir Sozialforschung und Sozialwirtschaft (iso)
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wird derzeit gepriift)

e Gerontopsychiatrische Tagespflege ,,Die Lilie" fiir
psychisch Kranke und demente Senioren ab dem
60. Lebensjahr, BahnhofstraBe 19, 25524 Itzehoe

Das Seniorenzentrum Mittelholstein sowie das Senioren-
centrum Cura sind neben der Schwesternstation Hohen-
westedt-Todenbiittel e.V. Mitglied des sozialen Netzwer-
kes ,Kuratorium Hohenwestedt". Das Kuratorium trifft
sich viermal im Jahr, um sich Uber soziale Themen und
Handlungsbedarf in Hohenwestedt und den Umlandge-
meinden auszutauschen. Das Netzwerk mit 25 Mitglie-
dern, das mit dem Pflegestiitzpunkt (AuBenstelle Ho-
henwestedt) bereits zusammenarbeitet, férdert den Aus-
tausch der Pflegedienstleister und sozialen Einrichtungen
vor Ort und stellt eine Plattform flir Kooperationen dar.
Das Kuratorium wird von der Leitung der Beratungsstelle
des Pflegestitzpunktes Sid im Kreis Rendsburg-
Eckernférde koordiniert.

Abbildung 54 stellt die Auslastung der Pflegeeinrichtun-
gen in Hohenwestedt dar. Derzeit ist einzig die Wohnan-
lage fiir Betreutes Wohnen zu 100 % ausgelastet. Der
ambulante Pflegedienst stoBt derzeit noch nicht an seine
Belastungsgrenzen und kann auch in den kommenden
Jahren flexibel auf eine steigende Nachfrage im Untersu-
chungsgebiet reagieren - so auch das Ergebnis der GE-
WOS-Befragung. Die stationdren Pflegeheime weisen
noch ausreichend freie Platze auf. Zudem ergab die GE-
WOS-Umfrage, dass die Nachfrageentwicklung nach
stationarer Vollzeitpflege vor dem Hintergrund eines
zunehmenden Bedarfes ambulanter Pflege in der Haus-
lichkeit zuktinftig als schwierig eingestuft wird. Im Senio-
renzentrum Mittelholstein existiert zudem ein hoher In-
vestitionsbedarf, der in den kommenden Jahren durch
UmbaumaBnahmen weiter abgebaut werden soll. Das
Seniorenzentrum plant in diesem Zusammenhang bei-
spielsweise die Einrichtung einer neurologischen Pflege-
wohngruppe mit insgesamt 14 Platzen fir Erwachsene
zwischen 18 und 65 Jahren und reagiert damit auf die
zurtickgehende Nachfrage nach stationarer Vollzeitpflege
im herkdbmmlichen Sinne.



115

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Status Quo Auslastung

Pflegeversorgung in Hohenwestedt und Umland

Seniorencentrum | Pflegeheim

Name der Art der Gemeinde Vollzeit- Kurzzeit-

Einrichtung Einrichtung pflege pflege
Stationdres

Cura Senioren- u.

Hohenwestedt] 70/ 75 3/

Stationdres
Seniorenzentrum | Senioren- u.
Mittelholstein Pflegeheim

Hohenwestedt] 46/ 68

Ambulanter

Schwesternstation | Pflegedienst+

Hohenwestedt- Betreutes Hohenwestedt/| 95/
Todenbiittel Wohnen Todenbiittel, unbegrenzt]

95/
Summe 116/ 143 unbegrenzt

Abbildung 54: Auslastung
einrichtung

Auslastung der
Betreuung
Demenzkranker in
Hohenwestedt

Verteilung der
Pflegebediirftigen
auf die
Pflegestufen nach
Pflegeart

der ambulanten Pflegedienste, stationdren Pflege-
en und des Betreuten Wohnens in Hohenwestedt

Derzeit findet in der Schwesternstation Hohenwestedt
zweimal in der Woche von 14.30 bis 16.30 Uhr eine
stundenweise Betreuung von Demenzkranken statt. Die-
se hat noch freie Kapazitdten und kdnnte, soweit eine
entsprechende Nachfrage vorhanden ist, auf weitere
Tage in der Woche ausgeweitet werden.

Die Verteilung der Pflegebedirftigen auf die einzelnen
Pflegestufen gibt Abbildung 55 wider. Im Rahmen der
Untersuchung konnten jedoch keine Angaben lber die
Verteilung der ambulant betreuten Senioren in der Haus-
lichkeit oder der Wohnanlage flir Betreutes Wohnen ge-
macht werden, da hierfliir keine Daten zur Verfligung
standen. Abbildung 55 stellt somit einzig die Verteilung
der in stationdren Einrichtungen gepflegten Senioren in
Hohenwestedt dar. Insgesamt gehdren die meisten Pfle-
gebediirftigen der Pflegestufe I und II an (ca. 25 %)
und haben keine Demenzerkrankung. Auffallig ist auBer-
dem, dass auch Senioren ohne Pflegestufe bereits in
stationdren Einrichtungen leben.



116

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland =E
GEWOé

Verteilung der pflegebediirftigen Senioren in stationdrer Pflege
Gemeinde Hohenwestedt und Umlandgemeinden, je Pflegestufe in %
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Quelle: GEWOS-Abfrage, 2013

Abbildung 55: Verteilung der pflegebediirftigen Senioren im Untersuchungsgebiet
nach Pflegeart je Pflegestufe (in %)

Zukiinftige Ent-
wicklung der Pfle-
gebediirftigen

Deutlicher Anstieg
der Pflegegeld-
empfanger

Aufgrund der steigenden Lebenserwartung ist davon
auszugehen, dass die Zahl der dlteren Menschen, die im
Laufe ihres Lebens pflegebedirftig werden, weiter zu-
nimmt. Um genauere Aussagen Uber die bedarfsgerech-
te Anpassung von Pflegeangeboten im Untersuchungs-
gebiet treffen zu kdénnen, wurden Prognosen flir den
zukinftigen Anteil von Pflegebedirftigen und aufgrund
des erhohten Pflegebedarfes von Pflegebedirftigen mit
Demenzerkrankung errechnet (vgl. Abbildung 56, Abbil-
dung 57 und Abbildung 58).

Abbildung 56 stellt die Entwicklung der Pflegegeldemp-
fanger bis zum Jahr 2025 differenziert nach Pflegearten
im Kreis Rendsburg-Eckernférde dar. Die Prognose be-
schreibt die voraussichtliche Entwicklung der Pflegegeld-
empfanger und orientiert sich hierbei an der altersstruk-
turellen Entwicklung des Kreises. Den einzelnen Alters-
jahrgangen wurden flr die Prognose jeweils spezifische
Quoten des Bezuges verschiedener Pflegeformen (haus-
liche, ambulante und vollstationdre Pflege) orientiert am
realen Leistungsbezug im Jahr 2011 zugeordnet.
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Abbildung 56: Vorausschatzung des zukiinftigen Pflegebedarfes fiir den Kreis
Rendsburg-Eckernforde (in %)

Zukiinftig steigen- Insgesamt ist im Kreis Rendsburg-Eckernférde mit einem

der Anteil von Pfle- Anstieg der Pflegegeldempfanger um 39 % auszugehen

gegeldempfangern (vgl. Abbildung 56). GemaB der Prognose wird die An-
zahl der Pflegegeldempfanger von tber 10.500 auf ca.
14.600 Pflegebedirftige ansteigen. Dies entspricht ei-
nem Anstieg um ca. 4.000 zusatzliche Personen, die im
Jahr 2025 zu Hause oder in stationaren Einrichtungen
gepflegt werden.
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Abbildung 57: Vorausschatzung des zukiinftigen Pflegebedarfs fiir den Kreis Rends-
burg-Eckernférde (absolute Zahlen)

Deutlicher Anstieg Die Zahl der dementiell Erkrankten nimmt im Kreis

der Zahl dementiell Rendsburg-Eckernférde bis zum Jahr 2025 in einem ver-

Erkrankter gleichbaren Umfang zu (+49 %) (vgl. Abbildung 58).
Dies entspricht einem absoluten Anstieg um ca. 2.000
dementiell Erkrankte. So wird die Anzahl der Demenz-
kranken von ca. 4.000 auf rund 6.000 Personen mit De-
menz im Kreis Rendsburg-Eckernférde bis zum Jahr
2025 ansteigen. Im landesweiten Vergleich handelt es
sich hierbei um eine hohe Vorausschatzung. Laut GE-
WOS-Prognose wird beispielsweise im Kreis Ostholstein
mit einer Steigerung um knapp 40 % gerechnet, im
Kreis Herzogtum Lauenburg wird es jedoch bis zu 50 %
mehr Demenzkranke geben. Fir die Prognose wurden
Ergebnisse des Rostocker Zentrums fir die Erforschung
des Demografischen Wandels zur Demenz in Deutsch-
land orientiert an der altersstrukturellen Entwicklung
hochgerechnet.
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Entwicklung demenziell Erkrankter im Kreis Rendsburg-Eckernférde bis 2025
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Abbildung 58: Vorausschitzung des zukiinftigen Anteils Demenzerkrankter fiir den
Kreis Rendsburg-Eckernforde (absolute Zahlen und in %)

Handlungsbedarf

Die Demenzprognose von GEWOS verweist auf eine
wachsende Zahl demenzkranker Senioren. Gleichzeitig
besteht der Wunsch eines Alterns im gewohnten Woh-
numfeld, das insbesondere flir die Erinnerungsarbeit mit
Demenzkranken eine hohe Relevanz hat. Daher ist zur
Entlastung pflegender Angehdrige eine Pflegeform zu
schaffen, die es Demenzkranken ermdglicht, mdglichst
lange zu Hause von Angehdrigen mit Unterstiitzung am-
bulanter Dienste betreut zu werden. In diesem Zusam-
menhang wurde der Bedarf einer teilstationdren Tages-
pflege zur Entlastung pflegender, berufstatiger Angeho-
riger diskutiert. Eine erste Bedarfsanalyse fiir potenziell
Demenzerkrankte in Hohenwestedt und den Umlandge-
meinden, die eine Tagespflege nachfragen wirden, hat
eine Nachfrage von acht Personen ergeben.’

" Nach dem Institut fiir Sozialforschung (iso) liegt die Wahrscheinlichkeit der {iber 65-
Jahrigen an Demenz zu erkranken bei 0,25-0,3 %. Dieser wurde auf die Anzahl der (iber
65-Jahrigen im Jahr 2011 von 2.566 Personen im Untersuchungsgebiet (nach Zensus
2011, Stichtag 9.Mai 2011) hochgerechnet.
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In der Gemeinde Hohenwestedt und den Umlandge-
meinden ist von einer ahnlichen Entwicklung wie im ge-
samten Kreis Rendsburg-Eckernforde laut der Pflegebe-
darfs- und Demenzprognose auszugehen. Der steigende
Anteil alterer, pflegebediirftiger Bewohner zieht einen
Anpassungsbedarf der privaten, offentlichen und ge-
meinnitzigen Dienstleistungen und Infrastruktureinrich-
tungen nach sich. Dies gilt im besonderen MaBe fiir die
Pflegeangebote fiir dltere Einwohner mit Demenzerkran-
kung. Im Folgenden wird der Handlungsbedarf vor dem
Hintergrund der gegenwartigen Versorgungslage und
der Vorausschatzungen fiir den Bereich Pflege zusam-
menfassend dargestellt.

Eine Herausforderung stellt auch fiir die Gemeinden des
Untersuchungsgebietes der Fachkraftemangel dar. Bei
dem Fachkraftemangel handelt es sich um ein strukturel-
les Problem, das in ganz Deutschland besteht: , Pflege-
krafte gehdren [...] zu den gesuchtesten Fachkraften in
Deutschland. Die Arbeitsagentur spricht von einem fla-
chendeckenden Fachkraftemangel."® Im Bundesdurch-
schnitt dauert die Wiederbesetzung einer Pflegestelle
115 Tage. Zahlen des Instituts der Deutschen Wirtschaft
(IW) in Kéln gehen davon aus, dass bis zum Jahr 2020
rund 220.000 zusatzliche Pflegekrafte deutschlandweit
bendétigt werden. Bis zum Jahr 2050 rechnet das Institut
der Deutschen Wirtschaft (IW) mit einem Bedarf von 2,1
Mio. Pflegern bei rund 4 Mio. Pflegebediirftigen.’ Der
bundesweite Fachkraftemangel im Bereich der Pflegebe-
rufe ist auch im Untersuchungsgebiet angekommen.
Insbesondere werden mehr 450-Euro-Krafte benétigt, da
sich diese vor dem Hintergrund der hohen Arbeitsbelas-
tung bewadhrt haben, jedoch fiir Berufseinsteiger nach
der Ausbildung aufgrund der geringeren Entlohnung
wenig attraktiv sind. Der Fachkraftemangel im Untersu-
chungsgebiet betrifft insbesondere die stationaren Ein-
richtungen in Hohenwestedt. Die Schwesternstation ha-
be gegenwartig keinen Fachkraftebedarf, da diese eine
erfolgreiche Kooperation bei der Ausbildung von Pflegern

® Quelle: Frankfurter Allgemeine Zeitung (FAZ) vom 15.07.2012 )
® Quelle: Institut der Deutschen Wirtschaft (IW), Kéln, 2011; Deutsches Arzteblatt vom

16.06.12
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mit der Imland Klinik in Rendsburg betreibt. Ehemalige
Auszubildende des Krankenhauses wirden sich daher
haufig nach Ausbildungsende in der Schwesternstation
bewerben, bei der sie wahrend ihrer Ausbildung ein
Praktikum absolviert haben. Fir die Kommunen beste-
hen kaum Mdglichkeiten, dem Fachkraftemangel erfolg-
reich entgegen zu wirken.

Grundsatzlich sollen alternative Betreuungsformen aus-
gebaut werden, da es viele dltere Menschen gibt, die
alleine sind. Zudem kann die Betreuung durch freiwillig
Engagierte eine gute Erganzung zur Pflege durch Fach-
personal, insbesondere vor dem Hintergrund eines fla-
chendeckenden Fachkraftemangels, bieten. So ist zu
Uberlegen, Patenschaften fiir Seniorinnen und Senioren
einzurichten. Eine weitere Mdglichkeit bieten Nachbar-
schaftshilfen in den Kommunen. In vielen Gemeinden
um Hohenwestedt herum sind inoffizielle Netzwerke ak-
tiv, diese sollten weiter geférdert und ausgebaut wer-
den. Auch die kreisweite Arbeit des Freundeskreises vom
Verein Brlicke e.V. in Rendsburg sollte in Hohenwestedt
weiterverfolgt werden, um ehrenamtliche Arbeit vor Ort
nach dem Beispiel aus Rendsburg zu férdern. Als hilf-
reich hierfir wurde von den Teilnehmern der Arbeits-
gruppe die Einrichtung einer Koordinationsstelle fiirs
Ehrenamt gesehen. Eine dort integrierte Freiwilligenbor-
se konnte zur Vermittlung von Angeboten und Gesuchen
helfen. Hierflir werden allerdings Personalressourcen
bendtigt.

3.6.2. Bereich Seniorenwohnen

Notwendigkeit der
Schaffung senio-
rengerechten
Wohnraumes

Durch die aktuelle demografische Entwicklung nehmen
sowohl der Anteil als auch die Anzahl der Senioren und
Hochbetagten zu. Die flhrt zu groBen Herausforderun-
gen fir die Gemeinden: Zum einen missen Flachen zur
nachfragegerechten  Wohnungsmarktentwicklung zur
Verfligung gestellt werden, zum anderen sieht sich die
Gemeinde mit der Herausforderung alterer Ein- und
Zweifamilienhausgebiete konfrontiert. Fir die alter wer-
dende Bewohnerschaft ergeben sich zunehmend Schwie-
rigkeiten fir die Organisation des alltaglichen Lebens,
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die langfristig einen Umzug wahrscheinlich werden las-
sen. Mit dem Alter gehen zumeist veranderte Wohnan-
spriiche an ein barrierearmes Umfeld einher. Hier sind
neben den privaten Immobilieneigentimern auch die
Kommunen gefragt, ihre 6ffentlichen Infrastrukturen und
Einrichtungen flr die wachsende Nachfrage durch aktive
Senioren und mobilitatseingeschrankte Hochbetagte
barrierearm zu gestalten. Gleichzeitig sollte ausreichend
seniorengerechter Wohnraum zur Verfligung gestellt
bzw. von den Kommunen geférdert werden, um ein be-
darfsgerechtes Wohnen fiir Altere zu ermdglichen.

Ein GroBteil der Senioren méchte mdglichst lange selbst-
bestimmt in ihrer gewohnten Wohnumgebung leben.
Sollte dennoch ein Wohnungswechsel erforderlich wer-
den, besteht der Wunsch, zumindest im angestammten
Wohnquartier, in dem soziale Netzwerke aufgebaut wur-
den, zu bleiben. Um dieses zu ermdglichen, missen bau-
liche Anpassungen im Bestand erfolgen oder neue, al-
ternative Wohnangebote fiir Senioren geschaffen wer-
den. Der Wunsch eines Alterns in den eigenen vier Wan-
den entspricht zudem dem Pflegegrundsatz ,ambulant
vor stationar" (siehe Kapitel 0).

Um den Wunsch eines mdglichst langen Verbleibens in
der eigenen Mietwohnung oder im Eigentum zu ermdgli-
chen, werden mit zunehmenden kérperlichen Einschran-
kungen der Bewohner haufig bauliche Anpassungen im
Wohnungsbestand erforderlich. Aufgrund fehlender
Kenntnisse der Eigentimer, welche technischen Mé&g-
lichkeiten bestehen und welche Finanzierungsmdglich-
keiten vorhanden sind, bleiben derartige Anpassungen in
der Praxis bislang haufig aus. Folglich ist der Wohnkom-
fort vieler alterer Haushalte unnétig eingeschrankt oder
es erfolgt ein ungewollter Umzug in eine betreute Senio-
renwohneinrichtung. Die Einrichtung eines Wohnbera-
tungsangebotes zu dem Thema , Altersgerechter Umbau®
kann Unterstlitzung fir betroffene Haushalte bieten. Der
Pflegestlitzpunkt im Kreis Rendsburg-Eckernforde bietet
in der AuBenstelle in Hohenwestedt eine kostenlose und
unabhangige Beratung zum Thema barrierefreies Woh-
nen und Wohnen im Alter an (vgl. Kapitel 0).
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Als Schwerpunkte einer altersgerechten Modernisierung
der Mietwohnung gelten u.a. der Rilickbau von Tir-
schwellen, die Sicherstellung eines Freisitzes (Balkon,
Loggia oder Wintergarten), die stufenlose Erreichbarkeit
aller zur Wohnung gehdrenden Raume sowie die Sicher-
stellung eines altersgerechten Bades mit bodengleicher
Dusche. Generell lassen sich altersgerechte Umbauten in
MaBnahmen zur verbesserten Erreichbarkeit der Woh-
nung und MaBnahmen innerhalb der Wohnrdume glie-
dern. Zur barrierefreien Erreichbarkeit aller Wohneinhei-
ten eines Mehrfamilienhauses kann beispielsweise ein
nachtraglicher Anbau eines Aufzuges dienen. Zum al-
tersgerechten Umbau des Eigentumsbestandes gehdrt
u.a. ein breiter PKW-Stellplatz in Nahe zur Wohnein-
gangstlr, der barrierefrei zu erreichen ist. So wird die
Automobilitat im Alter sichergestellt. Die seniorengerech-
te Gestaltung der Sanitér- und Badezimmereinrichtung
ist ein weiterer zentraler Aspekt des altersangepassten
Wohnens. Besonders wichtig ist die niveaugleiche Er-
reichbarkeit der Duschvorrichtung. Hohenverstellbare
Waschtische und Toiletten sind ebenfalls von Vorteil.
Selbstnutzende Eigentiimer kdnnen fiur den altersgerech-
ten Umbau bei der Kreditanstalt fiir Wiederaufbau (KfW)
einen zinsglinstigen Kredit beantragen. Darlber hinaus
fordert auch das Land Schleswig-Holstein altengerechte
Wohnungen im Mietwohnungsbau in Form von Baudar-
lehen. Geférdert wird in diesem Rahmen beispielswei-
se'’:

e Stufenlose Erreichbarkeit aller zur Wohnung ge-
hérenden Raume und gemeinschaftlichen Einrich-
tungen

e Haus- und Wohnungseingangstiiren mit senio-
rengerechter, lichter Durchgangsbreite

e Barrierefreies Badezimmer

e Freisitz in Form eines Balkons oder Wintergartens

1% Quelle: Innenministerium des Landes Schleswig-Holstein,
http://www.schleswig-holstein.de/IM/DE/StaedteBauenWohnung/Wohnraumfoerderung/
Mietwohnraum/Altengerecht/AltengerechteWohnungen_node.html



Quelle: Broschiire des Bundesministeriums fiir Verkehr, Bau

und Stadtentwicklung (BMVBS) ,Altersgerecht Umbauen®, S. 27, .
http://www.vnw.de/fileadmin/user_upload/Download/ReferatSo |
zialmanaaement/altersaerecht-umbauen-broschuere.ndf
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Quelle: Broschiire-des Bundesministeriums fiir Verkehr, Bau
und Stadtentwicklung (BMVBS) ,Altersgerecht Umbauen®, S. 27,
http://www.vnw.de/fileadmin/user_upload/Download/ReferatSo
zialmanaaement/altersaerecht-umbauen-broschuere.pdf
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Abbildung 59: Ein zusatzlicher Handlauf Abbildung 60: Beispiel eines barrierefrei-

bringt mehr Sicherheit im Treppenhaus en Zugangs vom Parkplatz zum Hausein-
gang
Handlungsbedarf Erganzend zu dem oben dargelegten Handlungsbedarf

Alternative Wohn-
formen im Alter

Ambulant betreute
Wohngruppe

sollte der Bau von seniorengerechten, preisginstigen
und zentral gelegenen Wohnungen in Hohenwestedt und
weiteren Gemeinden mit Grundversorgungsangeboten
verfolgt werden. Hierdurch wird dlteren Menschen
Wohnraum zur Verfiigung gestellt, der an ihre Bediirf-
nisse angepasst ist und so ein Verbleiben in den zentra-
len Orten ihres alteingesessenen, gewohnten Umfeldes
ermdglicht.

Wenn ein Verbleiben im eigenen Haus oder der eigenen
Wohnung im Alter nicht méglich ist, bieten alternative
Wohnformen fiir Senioren die Mdglichkeit eines selbst-
bestimmten Alterns im gewohnten Wohnumfeld. Der
Umzug in eine Vollzeitunterbringung in einem stationa-
ren Senioren- und Pflegeheim kann so vermieden wer-
den. Generell unterscheidet man das Betreute Wohnen
neben einer ambulant betreuten Wohngruppe und dem
Mehrgenerationenwohnen. Beim Betreuten Wohnen
handelt es sich um eine seniorengerechte, barrierefrei
gestaltete Wohnanlage oder einen Gebaudekomplex, der
von einem oder mehreren ambulanten Pflegedienst(en) -
haufig auch mit einer Vorortprasenz eines ambulanten
Dienstes und entsprechenden Sprechzeiten flr die Be-
wohner- betreut wird.

Eine ambulant betreute Wohngruppe ist ein Zusammen-
schluss mehrerer Seniorinnen und Senioren in einer
Wohngemeinschaft, die bei Bedarf einen gemeinsamen
ambulanten Pflegedienst bestellen, der die Versorgung
ggf. Ubernimmt. Bei den ambulant betreuten Wohn-
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gruppen unterscheidet man zwischen Alltagsbegleitung
durch einen Bewohner in der Seniorenwohngemeinschaft
selbst oder einer Alltagsbegleitung durch einen ambulan-
ten Pflegedienst. Des Weiteren wird im Rahmen einer
Seniorenwohngemeinschaft eine 24-Stunden-Betreuung
von einer stundenweisen Betreuung der Wohngemein-
schaft differenziert.

Der Grundsatz der Pflegeversicherung ,ambulant vor
stationar" unterstitzt den gegenwartig zu beobachten-
den Wandel weg von einer vollstationdren Unterbrin-
gung in einem Seniorenheim hin zu einer Unterbringung
in ,wohnortnahen, beteiligungsorientierten Kleinversor-
gungseinheiten® (Journal flir Wohn-Pflege-Gemein-
schaften, 2012) wie ambulant betreuten Wohngemein-
schaften und Wohngruppen. Dieser kommt dem haufig
geduBerten Wunsch eines Alterns im gewohnten Wohn-
umfeld - der auch in der Arbeitsgruppe geduBert wurde -
entgegen. Berlin und Brandenburg gelten allgemeinhin
als Vorreiter in Bezug auf ambulant betreute Wohngrup-
pen und Gemeinschaften. Hintergrund hierflr ist die
Einflhrung von Tagespauschalen flir demenzerkrankte
Pflegebediirftige in ambulanten Wohngruppen. Mdglich
wurde dies durch eine Vereinbarung zwischen Pflegekas-
sen, Pflegekassenverbdnden, Tragern der Sozialhilfe und
der Trager der Vereinigungen der ambulanten Pflegeein-
richtungen.

Die Finanzierung ambulant betreuter Wohngemeinschaf-
ten und Wohngruppen basiert neben Sachleistungen
gemalB § 36 SGB XI - jeweils nach Pflegestufenzugehé-
rigkeit - auf Betreuungsleistungen gemaB 45b SGB XI
und den Betreuungsleistungen gemaB §§ 123, 36 SGB
XI. Des Weiteren fordert die Pflegekasse Wohngruppen
und Wohngemeinschaften durch so genannte Wohnum-
feld verbessernde MaBnahmen (§ 40 SGB XI). Zusatzlich
unterstiitzt die Pflegekasse die Griindung von ambulant
betreuten Wohngruppen nach §45e SGB XI; die Forde-
rung ist auf den 31. Dezember 2015 befristet. Nach
§ 45f SGB XI stellt der Gesetzgeber zudem Finanzmittel
in Héhe von EUR 10 Mio. fiir die Weiterentwicklung neu-
er Wohnformen in der Pflege zur Verfiigung, die noch
nicht im Rahmen des § 45e SGB XI geftrdert werden.
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Die Definition von selbstorganisierten Wohngemein-
schaften obliegt den Landern.

Derzeit gibt es im Untersuchungsgebiet nach GEWOS-
Recherche keine weiteren alternativen Wohnformen wie
ambulant betreute Wohngruppen oder Mehrgeneratio-
nenwohnprojekte. Betreutes Wohnen wird in Hohen-
westedt in der Wohnanlage der Schwesternstation an-
geboten. Derzeit verfligt die Einrichtung Uber 18
Wohneinheiten, die alteren Alleinstehenden oder Ehe-
paaren zur Verfligung stehen. Die Wohnanlage ist der-
zeit mit 22 Personen voll ausgelastet (vgl. 0). Laut An-
bieter ist die Nachfrage derzeit doppelt so hoch wie das
Angebot.

Der Verein Pflege LebensNah in Rendsburg bietet im
Kreis Rendsburg-Eckernférde betreutes Wohnen in Fami-
lien an. Dieses Angebot bietet Senioren, die im Alter zu
Hause Uberfordert sind und nicht auf ein familigres Um-
feld verzichten modchten, betreutes Wohnen in einem
neuen Zuhause mit Anschluss an ein alltagliches Fami-
lienleben. Die ausgesuchten Familien werden vorher
geschult und haben meist bereits Erfahrung in der Pfle-
ge. Ein Probewohnen testet, ob Bewerber und Familie
gut miteinander harmonieren. Der Verein Pflege Le-
bensNah betreut die Familien und Senioren fortlaufend
und steht als Ansprechpartner bereit.

Der Verein Pflege LebensNah in Rendsburg bietet spezi-
ell fir Demenzkranke ein Leben in Hauswohngemein-
schaften in Rendsburg (vier) und Nortorf (eine) an, die
an die speziellen Bedlrfnisse von Demenzkranken abge-
stimmt sind. Insgesamt gibt es derzeit flinf Wohnge-
meinschaften fir 10, 12 und 14 Personen. Auch Ehepaa-
ren, von denen nur ein Partner an Demenz erkrankt ist,
stehen die Wohngemeinschaften offen.

Um Senioren Alternativen zu den stationaren Einrichtun-
gen vor Ort geben zu kdnnen, sollten alternative Wohn-
formen vor Ort angeboten werden. Diese wirden es
Alteingesessenen ermdglichen, in ihrem gewohnten
Wohnumfeld zu verbleiben, wenn sie im Einfamilienhaus
allein nicht alt werden wollen und kénnen. Neben ambu-
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lant betreuten Seniorenwohngemeinschaften und Mehr-
generationenwohnprojekten ist insbesondere eine Aus-
weitung des Angebotes flir Betreutes Wohnen zu verfol-
gen, da sich dieses vor Ort einer regen Nachfrage er-
freut und das derzeitige Angebot die Nachfrage bei wei-
tem Ubersteigt.

Die Gemeinden stehen vor der Herausforderung die stei-
gende Nachfrage nach seniorengerechtem Wohnraum zu
befriedigen. Das bedeutet zum einen die Schaffung von
barrierearmen und altersgerechtem Wohnraum. Die Ei-
gentiimer muissen ihren Wohnraum an die neuen Be-
dirfnisse einer alteren Nachfragegruppe mit gesonder-
ten Wohnanspriichen anpassen. Hier sind neben den
Eigentiimern ebenso die Kommunen gefragt, bedarfsge-
rechte Anpassungen vorzunehmen. Zum anderen be-
steht der Wunsch eines Alterns im gewohnten Umfeld.
Folglich werden an den offentlichen und privaten Raum
steigende Anforderungen hinsichtlich der Erreichbarkeit
und Barrierefreiheit gestellt.

3.7 Medizinische Versorgung

Hoher AIter§durch-
schnitt der Arzte in
Schleswig-Holstein

Schwierige
Nachbesetzung
landlicher (Fach-)
Arztpraxen

Die Kassenérztliche Vereinigung Schleswig-Holstein (KV
SH) prognostiziert einen massiven Arztemangel in den
kommenden Jahren, da bereits heute ein Drittel der
rund 1.940 landesweit tatigen Hausarzte 60 Jahre oder
alter sind. Die Halfte der niedergelassenen Hausarzte sei
sogar bereits alter als 50 Jahre. Die Kassenarztliche Ver-
einigung Schleswig-Holstein warnt daher vor einem fla-
chendeckenden Arztemangel.

Gleichzeitig sind insbesondere in landlich-gepragten Re-
gionen zunehmende Schwierigkeiten bei der Besetzung
von (Fach-)Arztstellen und Regelung von Praxistiber-
nahmen zu beobachten. Junge Arzte zieht es weniger
auf das Land, wo sie als Landarzt haufig eine 24-
Stunden-Verfligbarkeit erwartet. Stattdessen bevorzugen
sie die Anonymitat der GroBstadt und das kulturell viel-
faltige Angebot. Aber auch das ortliche Kinderbetreu-
ungs- und Bildungsangebot entscheidet neben den Be-
rufschancen fiir den Partner Gber die Wahl des Nieder-
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lassungsortes. Seit dem Jahr 2011 versucht die Kassen-
arztliche Vereinigung mit ihrer Kampagne ,Land! Arzt!
Leben™ junge Arzte fiir landliche Praxisstandorte anzu-
werben (www.landarztleben.de).

Steigende Gleichzeitig gehen Studien davon aus, dass mit zuneh-

Arztbesuche mit mendem Alter immer haufiger ein Arzt aufgesucht wird

itlltnehmendem (vgl. Abbildung 61). Insbesondere bei Hausérzten ist
er

dies der Fall, die neben der medizinischen Grundversor-
gung auch als Gesprachspartner und Ratgeber gefragt
sind. Vor dem Hintergrund eines steigenden Anteils Alte-
rer impliziert dies eine zukinftig steigende Nachfrage
nach hausérztlicher aber auch fachmedizinscher Versor-
gung im Untersuchungsgebiet.

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland @ .E
[ v,/ ;
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Quelle: Versorgungsatlas.de: Arztkontakte im Jahr 2007- Hintergriinde und Analysen, 2012: 5

Abbildung 61: Arztkontakte differenziert nach Altersgruppe und Facharztausrichtung

Arbeitsgruppe Das Thema Gesundheit, Pflege und Seniorenwohnen
~Gesundheit, Pflege wurde im Rahmen der gleichnamigen Arbeitsgruppe dis-
und Senioren kutiert. Eingangs erfolgte hierfiir eine Bestandsaufnahme
wohnen™ der (fach-)arztlichen Versorgung im Amtsgebiet sowie

der pflegerischen stationaren und ambulanten Angebote.
AuBerdem wurden speziell die Wohnangebote fiir Senio-
ren naher beleuchtet, bevor gemeinsam mit der Arbeits-
gruppe der Handlungsbedarf herausgestellt wurde und
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anschlieBend Projektideen fiir mégliche Anpassungsstra-
tegien gesammelt wurden.

Die Bedarfsplanung der KV SH regelt, wie viele Arzte
sich in einer Region niederlassen diirfen. Die Bedarfspla-
nung wird mit Hilfe der so genannten Verhaltniszahl ge-
regelt. Sie definiert die Anzahl der Arzte und niederge-
lassenen Psychotherapeuten auf die Zahl der Einwohner
des jeweiligen Planungsbereiches. Seit dem Jahr 2013 ist
eine neue Bedarfsplanung in Schleswig-Holstein in Kraft
getreten. Mit Hilfe der neuen Bedarfsplanung soll bei-
spielsweise dem steigenden Anteil der Alteren mit Hilfe
des sogenannten Demografiefaktors Rechnung getragen
werden. Daneben wurden die Planungsbereiche fiir die
hausarztliche Bedarfsplanung modifiziert. Die bisher gel-
tende Bedarfsplanung auf Kreisebene wurde zugunsten
einer kleinteiligeren Einteilung ersetzt, deren Ausdeh-
nung sich an den zentralen Orten der Raumordnung
orientiert. Abbildung 62 verdeutlicht dies anhand der
Planungsbereiche flir die hausarztliche Versorgung in
Schleswig-Holstein. Der Planungsbereich fir die Ge-
meinden des Untersuchungsgebietes gilt als gesperrt.

Hausarzte
(@ Fianungsbereich gedfinet (6)
() Planungsbereich gesperrt (20)

Hausarztliche Versorgung
Mittelbereiche gemas Bedarfsplan

(kaufmannisch gerundet auf ganze Arztstollan
0 entspricht einem Wert zwischen 0,15 und 0,45)

Hausdrzte
@ 0 bisunter 5
@ 5 bisunter 20
@ 20 bis unter 50
B 50 und mehr

Stand 03.06.2013

Abbildung 62: Planungsbereiche der Kassendrztlichen Vereinigung Schleswig-Holstein
fiir die hausarztliche Versorgung (Quelle: Kassenérztliche Vereinigung
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Schleswig-Holstein 2013: Beschluss des Landesausschusses vom
03.06.2013)

Facharztbedarf im
Planungsbereich
Kreis Rendsburg-
Eckernforde

In Bezug auf die Bedarfsplanung fiir die Facharzte gilt
der Planungsbereich Neumdinster/Rendsburg-Eckern-
forde als ,gesperrt" (vgl. Abbildung 63). Das bedeutet,
dass seitens der KV SH die gegenwartige facharztliche
Versorgung im Planungsgebiet bzw. im Untersuchungs-
gebiet als ausreichend eingestuft wird.

3@

Augenarzte
B Planungsbereich geafinet (3)
[] Planungsbereich gesperrt (10)

Allgemeine fachérztliche Versorgung

Planungsbereiche gemaR Bedarfsplanungs-Richtlinie
(kaufmannisch gerundet auf ganze Arzt-/Psychotherapeutenstellen
0 entspricht einem Wert zwischen 0,15 und 0,45)

g Augenarzte

\
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Flensburg/ A

Schleswig-Flensburg

0 |

Qeumunsfer/
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e E o
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Herzogtum
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Stand 03.06.2013

Abbildung 63: Bedarfsplanung der Kassendrztlichen Vereinigung Schleswig-Holstein

fiir die allgemeine fachdrztliche Versorgung - Planungsbereich Neumii-
nster/Rendsburg-Eckernforde am Beispiel der Augenarztversorgung
(Quelle: Kassendrztliche Vereinigung Schleswig-Holstein 2013: Be-
schluss des Landesausschusses vom 03.06.2013)

Sonderbedarfsre-
gelungen der KV SH

Wenn ein Planungsbereich einen zusitzlichen Arztebe-
darf geltend machen mochte, kann er einen Sonderbe-
darf bei der KV SH beantragen. Sonderbedarfe kénnen
so als Instrumente der Feinsteuerung der Versorgungssi-
tuation beschrieben werden. Damit ein Sonderbedarf
gewahrt wird, missen folgende Mindestbedingungen
erflllt sein:

e Es muss eine unterdurchschnittliche Versor-



Wegfall der
Residenzpflicht

Kommunen als
Trager medi-
zinischer
Versorgungs-
zentren

131

gungslage vorliegen

e Strukturelle Minimalvoraussetzungen vor Ort
mussen erflillt sein

e Bestehende Arztpraxen miissen wirtschaftlich
tragfahig bleiben

Seit dem Jahr 2011 kdnnen Arzte ihren Wohnsitz nun
unabhangig von ihrer Praxisniederlassung frei wahlen.
Diese neue Regelung im Rahmen des Versorgungsstruk-
turgesetzes erleichtert es den Medizinern, private und
berufliche Wiinsche zu vereinbaren und soll dazu beitra-
gen, dass Praxisstandorte in peripheren Lagen langfristig
gesichert werden kdnnen. Seitdem sind flexiblere For-
men von medizinischen Kooperationen mdglich. Darun-
ter fallen beispielsweise die Etablierung des Zweigpra-
xismodelles oder die Anstellung in einem Medizinischen
Versorgungszentrum (MVZ) auch in Teilzeit. Dies flihrt
zu einer arbeitszeitlichen und rdumlichen Flexibilisierung.
Teilzeitmodelle sowie Zweigpraxen im Angestelltenver-
héltnis werden so ermdglicht. Diese stellen ein geringe-
res finanzielles Risiko und somit auch ein geringeres
Eintrittshemmnis fiir junge Arzte dar. Die KV SH hofft,
auf diese Weise auch junge Arzte fiir landliche Regionen
gewinnen zu kénnen.

Eine neue Regelung der KV SH ermdglicht es zudem,
dass Kommunen als Trager medizinischer Versorgungs-
zentren fungieren kénnen. Um dem Mangel an Landarz-
ten entgegen zu wirken und dem Wunsch vieler Medizi-
ner entgegen zu kommen, das finanzielle Risiko und die
Arbeit eines Landarztes auf mehrere Kopfe zu verteilen,
ist es nun mdglich, dass sich mehrere Haus- und Fach-
arzte zu einem Versorgungszentrum zusammenschlieBen
- auch unter einer kommunalen Tragerschaft. Insbeson-
dere fiir Arztinnen stellt dies eine Mdéglichkeit dar, den
Beruf neben dem Kinderwunsch verwirklichen zu kon-
nen, wenn in einer Gemeinschaftspraxis praktiziert wird.
In Schleswig-Holstein wird dies erstmals in der Gemein-
de Blisum gegenwartig in die Praxis umgesetzt. Die Ge-
meinde Bisum mit 5.000 Einwohnern hat die Griindung
einer Gemeindepraxis mit angestellten Arzten als erste
Gemeinde in Schleswig-Holstein beschlossen. Fortan
werden die Mediziner in der Gemeinde an der Westkiste
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aus der Gemeindekasse bezahlt. Auch die Gemeinden
Lunden und St. Michaelisdonn in Schleswig-Holstein ver-
folgen das Modell einer Gemeindepraxis.'!

Der vertragsarztliche Notdienst ist landesweit organi-
siert. Insgesamt gibt es in Schleswig-Holstein Anlaufpra-
xen in insgesamt 30 Orten, die sich in der Regel in Klini-
ken befinden und abends, am Wochenende und an Fei-
ertagen gedffnet haben. Alle Arzte auBer Kinder-, HNO-
und Augendrzten kdnnen frei entscheiden, den Bereit-
schaftsdienst in den notdrztlichen Anlaufpraxen zu leis-
ten. Daneben gibt es in jeder Region einen mobilen
Hausbesuchsdienst, der zu mobilitatseingeschrankten
Patienten im Notfall nach Hause kommt. Die nachstgele-
genen notarztlichen Bereitschaftspraxen befinden sich im
Klinikum Itzehoe, in der Imland-Klinik in Rendsburg und
dem Friedrich-Ebert-Krankenhaus in Neumunster. Weite-
re Bereitschaftspraxen befinden sich in weiterer Entfer-
nung in den Klinken in Heide und Kiel. Zudem gibt die
zentrale bundesweite, kostenlose Rufnummer ,,116 117"
Auskunft Gber die nachste Anlaufpraxis oder vermittelt
an den nachsten Fahrdienstarzt.

Das Klinikum Itzehoe, die Imland Klinik in Rendsburg
und das Friedrich-Ebert-Krankenhaus in Neuminster
verfligen ebenfalls Uber eine kinderarztliche Anlaufpra-
xis, die auBerhalb der Sprechzeiten in Notfadllen auch an
Sonn- und Feiertagen angefahren werden kann. Auch in
Heide und in Kiel gibt es kinderarztliche Anlaufpraxen.
AuBerdem gibt es an manchen Standorten auch HNO-
und augenarztliche Zusatzsprechzeiten. Die dienstha-
bende Praxis kann unter der Rufnummer 116 117 erfragt
werden. Bezliglich der Regelung des HNO- und augen-
arztlichen Bereitschaftsdienstes zahlt das Untersu-
chungsgebiet in den Notdienstbezirk Kiel.

Kénnen Angehorige nicht einspringen oder ist ein Patient
bettlagerig, kann die Fahrt zum Arzt problematisch sein.
Oft kann ein Krankenhausenthalt in solchen Fallen nicht
vermieden werden. Generell besteht die Mdglichkeit, sich
mit dem Rettungswagen, mit dem (Behinderten-)Taxi

1 Quelle: Siiddeutsche Zeitung vom 22. Februar 2014
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oder Krankentransport zum (Fach-)Arzt bringen zu las-
sen. Doch nicht in jedem Fall Gbernimmt die Kranken-
kasse die Transportkosten. So miissen sich Patienten die
Fahrten zur ambulanten Behandlung vorher von der
Krankenkasse genehmigen lassen. Zudem Ubernimmt
die Krankenkasse in der Regel nur flir Dialyse oder Che-
motherapie die Fahrtkosten. Die Krankenkasse Uber-
nimmt jedoch Fahrten zu einer ambulanten Behandlung,
wenn damit ein stationdrer Aufenthalt im Krankenhaus
abgewendet werden kann. Des Weiteren werden die
Fahrten in eine Klinik zur vor- und nachstationdren Be-
handlung erstattet.'?

3.7.1. Hausarztliche Versorgung

Hausarztliche
Grundversorgung
im Untersuchungs-
gebiet

Abbildung 64 gibt einen Uberblick (iber die hausérztliche
und gesundheitliche Versorgung mit Apotheken und Sa-
nitatshdausern im Untersuchungsgebiet wieder. Derzeit
gibt es insgesamt flnf Hausarztpraxen in Hohenwestedt,
von denen vier Praxen barrierefrei gestaltet sind. Insge-
samt praktizieren finf Allgemeinmediziner und zwei in-
ternistische Hausarzte in insgesamt funf Praxen in Ho-
henwestedt. Zudem ist ein Hausarzt in der Palliativpflege
tatig und bietet Sterbebegleitung an. In Todenbiittel
praktizieren zwei Allgemeinmediziner in einer hausarztli-
chen Gemeinschaftspraxis, die ebenfalls rollstuhlgerecht
ist. In der Gemeinde Embdihren ist ein praktischer Arzt
tatig, der Privatpatienten behandelt. Diese Praxis ist je-
doch nicht barrierefrei. Todenbdittel ist die einzige Um-
landgemeinde, die neben dem Unterzentrum Hohen-
westedt Uber eine Apotheke verfiigt. In Hohenwestedt
gibt es insgesamt drei Apotheken und ein Sanitatshaus.

'2ygl. Hamburger Abendblatt vom 28.03.2014: ,Fahrt zum Arzt: Wann zahlt die Kasse?"
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

A

Hausdrztliche Versorgung
Hohenwestedt und Umlandgemeinden

ik 3 Apotheken
O 1 Sanitdtshaus
O 8 Hausirzte

. 2 Internisten

O 1 Praktischer Arzt (privat)

Quelle: KV SH, 2013: Handbuch fiir das Gesundheitswesen in Schleswig-Holstein

Abbildung 64: Hausarztliche Grundversorgung in der Gemeinde Hohenwestedt und den
Umlandgemeinden

Altersdurchschnitt
der Arzte im
Untersuchungs-
raum

Um Aussagen Uber die zukinftige Nachbesetzung von
Arztpraxen im Untersuchungsgebiet treffen zu kénnen,
sind Angaben zum Arztealter von entscheidender Bedeu-
tung. Auf diese Weise kann festgestellt werden, ab wann
ggf. mit einem Versorgungsengpass zu rechnen ist. Die
Kassenarztliche Vereinigung sowie die Arztekammer
Schleswig-Holstein konnten aufgrund des Datenschutzes
keinerlei Auskunft zum Alter der im Kreis Rendsburg-
Eckernforde ansadssigen Haus- und Facharzte treffen.
Aus diesem Grund fuhrte GEWOS im Winter 2013 eine
Umfrage bei Haus- und Fachdrzten im Untersuchungs-
gebiet durch. Insgesamt wurden hierfiir 11 Hausarzte
(Allgemeinmediziner, Internisten und ein praktischer
Arzt) neben 13 Facharzten angeschrieben. Aufgrund des
geringen Riucklaufes gilt der errechnete Altersdurch-
schnitt bei Hausarzten jedoch als nicht reprasentativ fir
den Untersuchungsraum. Des Weiteren sollte anhand
der Abfrage geklart werden, ob die Praxislibernahmen
vor Ort geregelt sind. Die friiheste Praxistibergabe ist
laut Umfrage im Jahr 2013 erfolgt und war erfolgreich.
Die nachste Praxislibergabe ist flr das Jahr 2016 ange-
geben.
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Zwar ist es den Hausarzten moglich, Fahrten und Haus-
besuche abzurechnen, dennoch bedeuten Hausbesuche
oftmals Zeitverlust bei einer bereits hohen Arbeitsbelas-
tung der Hausarzte. Zudem ist das Einzugsgebiet sehr
weitldufig und es kommt insbesondere in den Herbst-
und Wintermonaten zu witterungsbedingter Erschwer-
nissen bei Hausbesuchen in den Umlandgemeinden - so
der Tenor der Arbeitsgruppe. Zum Teil machen auch
medizinische Fachangestellte (Arzthelferinnen) hausarzt-
licher Praxen bereits Hausbesuche bei den Patienten,
wenn die Behandlung dies zulasst. Diese kénnen nach
Auskunft der Arbeitsgruppe derzeit mit EUR 2,50 ohne
Benzingeld abgerechnet werden.

3.7.2. Facharztliche Versorgung und Erreichbarkeit medizinischer

Zentren

Facharztliche
Versorgung im
Untersuchungs-
gebiet

Als Unterzentrum im Kreis Rendsburg-Eckernférde ver-
fugt die Gemeinde Hohenwestedt Uber eine erganzende
facharztliche Versorgung im Bereich der Gyndkologie,
Kinder- und Jugendmedizin sowie Zahnheilkunde. Zudem
gibt es eine Anasthesistin in Beringstedt, die nach Ver-
einbarung laut Kassenarztlicher Vereinigung tatig ist.
Von den insgesamt acht Zahnarzten sind funf in Hohen-
westedt tatig. Zudem gibt es eine zahnarztliche Gemein-
schaftspraxis in Beringstedt und eine Zahnarztpraxis in
Todenbittel. Zudem gibt es einen niedergelassenen
Hausarzt in Hohenwestedt, der Uber eine entsprechende
Zusatzqualifikation im Bereich Diabetes verfiigt.”> Dies
ist insbesondere vor dem Hintergrund eines steigenden
Anteils alterer Bewohner mit erhéhtem Diabetes-Risiko
von der Arbeitsgruppe als Standortvorteil fiir eine be-
darfsgerechte, facharztliche Versorgung beurteilt wor-
den. Sowohl die Frauenarztpraxis als auch die Praxis der
Kinderarztin in Hohenwestedt sind laut KV SH rollstuhl-
gerecht gestaltet. Die Zahnarztpraxen in Hohenwestedt
und Umland sind jedoch nach Auskunft der Arbeitsgrup-
penteilnehmer nicht vollstandig barrierefrei gestaltet.

Als Unterzentrum ist die Gemeinde Hohenwestedt mit
den Umlandgemeinden im Bereich erganzender fachme-

'3 Laut Leistungserbringerverzeichnis der KV SH, Stand 07.01.2014.
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dizinischer Versorgung gut aufgestellt. Im Vergleich bei-
spielsweise zum Unterzentrum Lensahn mit einer fast
identischen Einwohnerzahl von Uber 5.000 Bewohnern
verfligt das Unterzentrum Hohenwestedt (ber eine um-
fangreichere, gesundheitliche Versorgung in Bezug auf
gynakologische und kinderarztliche Facharzte.

N

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland =.
Fachdrztliche Versorgung GEWOS

Hohenwestedt und Umland

@ 1 Anisthesistin
. 1 Gynikologe
. 1 Kinderérztin

@ 8zahnirzte

Quelle: KV SH, 2013: Handbuch fiir das Gesundheitswesen in Schleswig-Holstein

Abbildung 65: Facharztliche Versorgung in Hohenwestedt und den Umlandgemeinden

Handlungsbedarf

Handlungsbedarf

Die aktuell vorhandene fachmedizinische Versorgung in
Hohenwestedt und den Umlandgemeinden gilt es, vor
dem Hintergrund einer wohnortnahen Gesundheitsver-
sorgung insbesondere fiir Altere zu halten. Zur Anwer-
bung neuer Arzte und Sicherung erfolgreicher Praxisfort-
fuhrungen sollten ggf. auch kommunale Unterstit-
zungsmaoglichkeiten der Gemeinde Hohenwestedt u.a. in
Erwdagung gezogen werden.

Insbesondere die Zahnarztpraxen in Hohenwestedt und
Umland sind nicht rollstuhlgerecht eingerichtet.’* Um
eine freie Arztwahl sicherzustellen, wird seitens der Ar-
beitsgruppe angemerkt, dass maoglichst alle Praxen des

!4 Derzeit sind acht der neun Haus- und Facharztpraxen in Hohenwestedt sowie die Ge-
meinschaftspraxis in Todenblittel barrierefrei gestaltet laut KV SH (Handbuch fiir das
Gesundheitswesen in Schleswig-Holstein, 2013).
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Untersuchungsraumes barrierefrei gestaltet werden soll-
ten.

Abbildung 66 gibt einen Uberblick (iber die sonstige me-
dizinische Versorgung im Untersuchungsraum. Diese
gestaltet sich wie folgt: In Hohenwestedt praktiziert eine
Psychologin. AuBerdem gibt es in der Gemeinde eine
Logopadie-Praxis sowie einen Heilpraktiker, zwei Ergo-
und zwei Physiotherapiepraxen. In den Umlandgemein-
den gestaltet sich die Versorgung folgendermaBen: Die
Gemeinde Poyenberg im Kreis Steinburg verfiigt Uber
einen Heilpraktiker, die Gemeinde Osterstedt Uber zwei
Heilpraktikerinnen. In der Gemeinde Tappendorf befin-
det sich eine Ergotherapiepraxis. Zudem gibt es eine
mobile Ergotherapie, die Patienten in und um Wapelfeld
versorgt. Physiotherapie wird auBerdem in Remmels
angeboten.

N
}l\

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland =.
GEWOé

Sonstige gesundheitliche Versorgung
Hohenwestedt und Umland

. 1 Psychologin
@ 4 Ergotherapeuten

. 6 Heilpraktiker

O 1 Logopade

(O) 6 Physiotherapeuten

Quelle: GEWOS-Abfrage, 2013; Gelben Seiten, 2013

Abbildung 66: Sonstige gesundheitliche Versorgung in Hohenwestedt und den Um-
landgemeinden
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Fachmedizinische Folgende facharztliche Zentren und Klinikstandorte be-

Zentren und finden sich in der Umgebung des Untersuchungsgebie-
Klinikstandorte in  tes:
der Umgebung e Rehabilitationsklinik Aukrug, Ténsheide, 24613

Aukrug, 12 km entfernt, ca. 15 Autofahrminuten

e Klinikum Itzehoe, 23 km, ca. 24 Autofahrminuten
entfernt

e Friedrich-Ebert-Krankenhaus, FriesenstraBe 11,
24534 Neumiinster, 25 km, ca. 30 Autofahr-
minuten entfernt

e Imland Klinik Rendsburg, LilienstraBe 20-28,
24768 Rendsburg, 27 km entfernt, ca. 25 Auto-
fahrminuten

e Universitatsklinikum (UKSH) Kiel (u.a.), Arnold-
Heller-StraBe 3, 24105 Kiel, 53 km entfernt, ca.
40 Autofahrminuten entfernt

e Westkistenklinikum Heide, EsmarchstraBe 50,
25746 Heide, 55km entfernt, ca. 42 Autofahrmi-
nuten

Handlungsbedarf Die Erreichbarkeit von Facharztpraxen ist zu optimieren.
Insbesondere die Wege in Facharztpraxen in Rendsburg
oder Neuminster ist flir Personen ohne eigenes Auto
bzw. ohne Fahrtauglichkeit, insbesondere fiir Senioren,
Kinder und Jugendliche schwer zu bewaltigen. Die alter-
native Fahrt mit dem Taxi ist sehr teuer. In den Um-
landgemeinden bestehen z.T. bereits informelle Nach-
barschaftshilfen flr Fahrten zum Arzt. In Bezug auf wei-
tere Alternativen wird der Einsatz von alternativen Be-
dienformen diskutiert:

a) Eine Mdglichkeit ist die Kooperation der Gemein-
de mit ortlichen Taxiunternehmen flr den Trans-
port von Senioren und Blrgern ohne Fihrer-
schein, der von der Gemeinde bezuschusst wird.
Als Vorbild kann hier das Modell des ,Schoner-
Nachmittag-Taxis" in der Wilstermarsch des Krei-
ses Steinburg dienen. Im Rahmen des ,Schdner-
Nachmittag-Taxis" geben die teilnehmenden Ge-
meinden Taxi-Gutscheine an Kinder und Jugend-
liche auf Vorlage des Schiilerausweises heraus.
Bezuschusst wird die Halfte der Fahrtkosten. Da
jede Gemeinde flir sich selbst eine Umsetzung
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dieser Empfehlung entscheiden muss, sollte das
Amt Mittelholstein in der Angelegenheit koordi-
nierend und unterstlitzend tatig werden. In Ho-
henwestedt bestehen nach Auskunft der AG zwei
Taxiunternehmen.

b) Auch das Anruf-Sammeltaxi (AST) des Kreises
Rendsburg-Eckernférde, das kostengiinstig Per-
sonen auf Anfrage an Bushaltestellen einsam-
melt, ware eine Option. Beispiele aus anderen
Teilen des Kreises, z.B. Eckernforde, haben je-
doch eine unzureichende Nachfrage festgestellt,
sodass der Dienst nach der Testphase wieder
eingestellt wurde.

c) Eine weitere Option bietet die Einrichtung ehren-
amtlicher Fahrdienste. Der Sozialverband (SoVD)
Hohenwestedt bietet fiir seine Mitglieder einen
Fahrdienst mit dem Verbandsfahrzeug an. Das
Fahrzeug des Ortsverbandes Hohenwestedt kann
nur von Mitgliedern des Verbandes genutzt wer-
den und die Kapazitaten sind bereits stark ausge-
lastet. Aus diesem Grund ist ggf. die Initiierung
einer Nachbarschaftshilfe zu prifen. Hierzu be-
darf es der Grindung eines eingetragenen Ver-
eins, damit Versicherungsfragen geklart sind.

d) Ebenfalls angesprochen wird in diesem Zusam-
menhang von der Gemeinde Hohenwestedt die
Einrichtung einer Mitfahrzentrale fir Hohen-
westedt und die Umlandgemeinden. Bei einer
Mitfahrzentrale werden an einem Schwarzen
Brett bzw. auf einer Online-Plattform Fahrten zur
Mitfahrt angekindigt. Interessierte Personen, die
den gleichen Fahrweg haben, kdnnen sich gegen
eine Fahrkostenbeteiligung mit dem Fahrer in
Kontakt setzen und von diesen mitgenommen
werden. Fraglich ist jedoch die Koordinati-
on/Organisation einer lokalen Mitfahrzentrale.

Dieser Handlungsbedarf wird in Kapitel 3.2 aufgegriffen,
indem eine Handlungsempfehlung fiir alternative Bedien-
formen ausgesprochen wird.

Nicht alle Krankenkassen Uibernehmen die Kosten fir
Krankentransporte und Behindertentaxen fiir immobile
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Senioren, die eine facharztliche Versorgung benétigen.
Es besteht jedoch auch im Alter noch die Mdglichkeit, die
Krankenkasse zu wechseln und so eine bessere Versor-
gung zu ermdglichen und Krankenhausaufenthalte zu
verhindern. Es wird jedoch als unrealistisch eingestuft,
dass Senioren sich mit dem burokratischen Aufwand
eines Wechsels der Krankenkasse belasten. Daher wird
empfohlen, Kooperationen mit Facharzten vor Ort anzu-
streben, die bereit sind in stationdre Einrichtungen bzw.
in die Hauslichkeit zu kommen und auf diese Weise
Krankenhausaufenthalte flir immobile Senioren zu ver-
meiden. Generell sind nach KV SH Hausbesuche von
Gynakologen, Urologen, Diabetologen und Neurologen
maoglich und abrechenbar. Daneben sind auch Hausbe-
suche von Zahnarzten mit mobilen Behandlungseinhei-
ten moglich. Auf diese Weise kann seitens der Facharzte
eine erste Bestandsaufnahme des Patienten erfolgen
und nur ggf. eine Uberweisung ans Krankenhaus ausge-
stellt werden. Zum Teil bestehen bereits Kooperationen
(z.B. zwischen dem Seniorenzentrum Mittelholstein und
Facharzten). Hierflr werden von der Pflegeleitung die
Termine geblindelt, um den Aufwand fiir den Facharzt
Zu minimieren.

Zur erganzenden facharztlichen Versorgung im Untersu-
chungsgebiet wurde im Rahmen der Arbeitsgruppe die
Idee tageweiser Besetzung von Fachédrzten in Hohen-
westedt durch Fachdrzte von auBerhalb angesprochen.
Mobilitatseingeschrankten Bewohnern wirden auf diese
Weise lange Fahrtzeiten in die Facharztzentren der Um-
gebung erspart bleiben. Insbesondere wird hier Bedarf
in der ambulanten Versorgung durch Urologen, Augen-
drzte, Orthopaden und Hals-Nasen-Ohren-Arzte gese-
hen.
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4 Leitbild
LEITBILD

Derzeit ist eine Destabilisierung der traditionellen demografischen
Entwicklung zu beobachten. Insbesondere in landlich gepragten
Raumen werden Wanderungsverluste insbesondere jingerer Men-
schen konstatiert, wahrend die alteren Menschen vor Ort langer le-
ben und zum Teil auf sich allein gestellt sind. Der Anteil der Frauen
im fertilen Alter sinkt und der Ersatz der Elterngeneration ist unter-
durchschnittlich. Die Dynamik des demografischen Wandels flhrt
ebenfalls zu neuen Herausforderungen fiir die Gemeinde Hohen-
westedt und die Umlandgemeinden. Uber den demografischen Wan-
del hinaus sind die Kommunen mit einem fortschreitendenden wirt-
schaftlichen Strukturwandel und der Auflésung des traditionellen Fa-
milienmodells konfrontiert. Private, gemeinniitzige und 6ffentliche In-
stitutionen gelangen zum Teil personell und finanziell an ihre Gren-
zen.

Unter dem Motto:

Hohenwestedt |
bewegt

Fiir die Region

wollen Hohenwestedt und die umliegenden Gemeinden sich gemein-
sam den zukiinftigen Herausforderungen stellen. Ziel des Zukunfts-
konzeptes Daseinsvorsorge ist die Erarbeitung eines strategischen
Leitfadens, der auf eine zukunftsfahige Entwicklung und Neuausrich-
tung der betroffenen Infrastrukturbereiche verweist. Das Leitbild
dient zur Orientierung und formuliert die grundsatzlichen Ziele der
zukinftigen Entwicklung.

Es ist die Aufgabe Hohenwestedts und der Umlandgemeinden sowie
deren Verwaltungen den AnstoB zur Umsetzung der Anpassungsstra-
tegien des Konzeptes zu geben. Ohne die aktive Mitwirkung aller
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Blrger, Unternehmen, Vereine, Verbande und Institutionen sinken
die Erfolgsaussichten, da die Beteiligung der lokalen Akteure die Un-
terstiitzung sichert und die Bindung an den Wohn-, Lebens- und Ar-
beitsort bzw. das Vertrauen in die Verwaltungen starkt.

Es wurden diverse Bereiche analysiert und Anpassungsstrategien
entwickelt. Beispiele sind die Bereiche Gesundheit und Bildung wie
auch Freizeit und Sport, Mobilitat und Seniorenwohnen. Ebenso wur-
de ein Fokus auf den Erhalt und Ausbau attraktiver und vitaler Orts-
kerne sowie die Mdglichkeit der gesellschaftlichen Teilhabe gelegt.

Die teilnehmenden Gemeinden des Zukunftskonzeptes Daseinsvor-
sorge sind sich bewusst, dass die bestehenden und zukiinftigen Her-
ausforderungen nicht alleine, sondern nur gemeinsam erfolgreich zu
bewaltigen sind. Insbesondere Hohenwestedt und die umliegenden
Gemeinden sind aufeinander angewiesen und haben sich deshalb
zum Ziel gesetzt, die interkommunale Zusammenarbeit auszubauen,
bestehende Qualitdten zu férdern sowie Akteure und Institutionen
starker zu vernetzen.

Ausgehend von den drei Leitzielen

& Stdrkere Vernetzung von Hohenwestedt und Umland sowie von Umland-
gemeinden untereinander

Y Aufrechterhaltung der Angebote und punktueller Ausbau der Angebote
und Strukturen im Umland

& Starkung Hohenwestedts als regionales Dienstleistungs- und Versor-
gungszentrum

wurden konkrete Entwicklungsziele abgeleitet. Im Folgenden werden die
Entwicklungsziele dargestellt und dabei den sechs zentralen Handlungsfel-
dern zugeordnet.
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* Mobilitat & Erreichbarkeit

@ Gesellschaftliche Teilhabe

Familien & Bildung

o

3 Freizeit & Sport
+ 0 .
f,‘lﬁ Pflege & Seniorenwohnen
+ Medizinische Versorgung

Abbildung 67: Handlungsfelder

4.1 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes ,Mobilitat und Erreich-

barkeit"

Entwicklungsziel:
Optimierung der
Erreichbarkeit
durch eine effizien-
te Ausgestaltung
des OPNVs

Entwicklungsziel:
Starkung des nicht-
motorisierten Indi-
vidualverkehrs so-
wie E-Mobilitat

Die Mobilitat ist ein wesentlicher Aspekt der gesellschaft-
lichen Teilhabe, des sozialen Austausches und der Le-
bensqualitéat. Die Erreichbarkeit von zentralen Einrich-
tungen wie Arzten, Schulen oder kulturellen Einrichtun-
gen soll fir alle Menschen - unabhangig vom Wohnort -
gleichermaBen mdglich sein. Vor dem Hintergrund des
demografischen Wandels soll zudem &lteren Menschen,
die nicht mehr Uber einen PKW verfligen, ein langes
Verbleiben im hduslichen und vertrauten Umfeld durch
attraktive OPNV-Angebote ermdglicht werden. Hierfiir ist
es notwendig, dass ein effektiver und effizienter OPNV
die Mobilitatsbediirfnisse der Menschen im Untersu-
chungsgebiet erflillen kann.

Nicht nur der OPNV, sondern auch der nicht-motorisierte
Individualverkehr spielt vor diesem Hintergrund eine
zentrale Rolle. In diesem Kontext ist insbesondere die
E-Mobilitat zu nennen, da sich mit Hilfe dieser Technolo-
gie die Erreichbarkeit offentlicher und privater Einrich-
tungen, insbesondere aus den Umlandgemeinden, erho-
hen lasst.
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Um die Mobilitat flr alle Menschen bis ins hohe Alter
oder flir mobilitatseingeschrankte Menschen zu gewahr-
leisten ist es notwendig, den offentlichen und privaten
Raum barrierefrei zu gestalten. Die Zielsetzung der bar-
rierefreien Mobilitédt bezieht sich uneingeschrankt auf
samtliche Bereiche des Ooffentlichen Lebens wie bei-
spielsweise der Zuganglichkeit von Arztpraxen, Geschaf-
ten oder Freizeiteinrichtungen sowie der uneinge-
schrankten Nutzung von Geh- und FuBwegen. Im Zuge
des demografischen Wandels und der damit verbunde-
nen Zunahme hochbetagter Menschen mit sensorischen
Einschréankungen gewinnt die barrierearme Gestaltung
des offentlichen Raumes immer mehr an Bedeutung.

4.2 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes , Gesellschaftliche Teil-

habe"

Entwicklungsziel:
Ermdglichen der
Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben
fur alle Biirger

Entwicklungsziel:

Aktivierung freiwil-
lig engagierter Hel-
ferinnen und Helfer

Entwicklungsziel:
Gute Rahmen-
bedingungen fiir
ehrenamtliche Ta-
tigkeiten

Das oberste Ziel des Handlungsfeldes ist es allen Be-
wohnern der Gemeinde des Untersuchungsgebietes
unabhangig von Geschlecht, Religion, Herkunft, Behin-
derung oder sonstiger korperlicher, sozialer oder finanzi-
ellen Einschrankungen, die Teilhabe am gesellschaftli-
chen Leben zu erméglichen.

Um das biirgerschaftliche Engagement vor Ort zu star-
ken und den sinkenden Mitgliederzahlen in Vereinen und
Verbanden entgegenzuwirken, wird als Entwicklungsziel
die Aktivierung freiwillig engagierter Helferinnen und
Helfer in den Vordergrund gertickt.

Vor dem Hintergrund angespannter kommunaler Haus-
halte wird dem Ehrenamt eine zunehmende Bedeutung
zur Erfillung der kommunalen Infrastrukturversorgung
beigemessen. Um die lokalen Vereine und Verbande
dabei zu unterstitzen, ist es das weitere Ziel, gute Rah-
menbedingungen fiir freiwilliges Engagement in Hohen-
westedt und den Umlandgemeinden zu schaffen.
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4.3 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes ,Familien und Bildung"

Entwicklungsziel:
Gewahrleistung
einer bedarfsge-
rechten Kinderbe-
treuung

Entwicklungsziel:
Unterstiitzung und
Zusammenarbeit
zwischen den loka-
len Einrichtungen

Derzeit sind zwei Tendenzen zu beobachten: Der Riick-
gang der Zahlen an Kindern bei gleichzeitig steigender
Nachfrage nach Kita- und Krippenplatzen. Insbesondere
seit dem Rechtsanspruch auf einen Platz flr Kinder unter
drei Jahren seit dem 01. August 2013 steigt die Betreu-
ungsquote von U3-Kindern aufgrund vermehrter Berufs-
tatigkeit beider Elternteile. Bislang kdnnen keine zuver-
lassigen Prognosen aufgestellt werden, die angeben, wie
sich die Nachfrage fiir U3- und U3-Plitze zukiinftig ent-
wickeln wird. Aus diesem Grund ist die Entwicklung der
Nachfrage weiterhin zu beobachten. Der Bedarfsplan fir
die Betreuung von Kindern in Kindertagesstatten und
Tagespflege des Kreises Rendsburg-Eckernférde ist das
geeignete Instrument dafir, rechtzeitig Veranderungen
wahrzunehmen und angemessen zu reagieren.

Insgesamt gibt es ausreichend viele Kindertagesstatten,
Kindergarten oder kindergartenahnliche Betreuungsein-
richtungen sowie Tagesmutter und -vater im gesamten
Untersuchungsgebiet. Aufgabe der Gemeinden und ein-
zelnen Einrichtungen ist die Gewahrleistung einer be-
darfsgerechten Kinderbetreuung. Dieser Punkt zielt zum
einen auf die sich zeitweise andernde Nachfrage nach
Platzen und Betreuungszeiten seitens der Eltern. Zum
anderen gilt es hierbei Rlcksicht auf die Anforderung der
Qualitat der Betreuung der Kinder zu nehmen. Wichtig
sind die Qualifizierung von Personen in der Kinderbe-
treuung oder -pflege sowie die friihzeitige Reaktion auf
Kinder mit zusatzlichem Forderbedarf. Hilfreich ist eine
intensive Zusammenarbeit unterschiedlicher Einrichtun-
gen und Trager, um Lésungswege zu finden, den Infor-
mationsaustausch zu verbessern und Ressourcen zu
biindeln.

Wie bereits (oben) beschrieben, ist ein attraktives Lern-
umfeld flr die Menschen vor Ort jeder Altersklasse wich-
tig. Verbessert werden kann die Attraktivitdt durch Ko-
operationen zwischen lokalen Einrichtungen, die neue
Projekte und Angebote ermdglichen. Die Mdglichkeiten
einer flachendeckenden und wohnortnahen Lernsituation
fur alle Altersgruppen sind insbesondere in dinn besie-
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delten Regionen mit Bevolkerungsverlusten ein wichtiger
Standortfaktor, die es weiter auszubauen und zu fordern
gilt. Die Gemeinden kénnen sich zur Aufgabe machen,
die vorhandenen Einrichtungen auf dem Weg hin zu ei-
ner guten Zusammenarbeit und verbesserten Kommuni-
kation miteinander zu unterstitzen.

Die Gemeinden Hohenwestedt und Todenbittel sind
wichtige Schulstandorte innerhalb des Untersuchungs-
gebietes. Die Nahe zu diesen attraktiven Schulen ist ein
wichtiger Standortfaktor fir Familien mit Kindern. Das
Ziel ist folglich die Sicherung der Schulversorgung im
Untersuchungsgebiet. Im Interesse der ortsnahen Schul-
versorgung sind Bemiihungen darauf auszurichten, schu-
lische Angebote zu erhalten, zu verbessern und auszu-
bauen.

Dartber hinaus zahlen der Ausbau des Offenen Ganz-
tags an den Schulen sowie auBerschulische Bildungsan-
gebote fir alle Altersgruppen zu der Zielsetzung der Si-
cherung eines attraktiven Lernumfeldes. Bildung ist ein
lebenslanger Prozess und auch viele Erwachsene schat-
zen das Privileg sich vor Ort weiterbilden zu kénnen.
Hierzu zahlen unter anderem Volkshochschulkurse, die
eine breite Palette an Angeboten bereitstellen.

Die Sicherung eines attraktiven Lernumfeldes ist somit
ein nicht zu vernachlassigendes Entwicklungsziel der
Gemeinden.

4.4 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes , Freizeit und Sport™

Entwicklungsziel:
Schaffung von wei-
teren attraktiven
Freizeitangeboten
fur Kinder, Jugend-
liche und junge Er-
wachsene

In Hohenwestedt bestehen eine Reihe an unterschiedli-
chen Angeboten fir Kinder, Jugendliche und junge Er-
wachsene. Die Schulen, Kirchen, Sportvereine, Feuer-
wehren und viele weitere Akteure bieten ein vielfaltiges
Programm fir alle Altersgruppen.

Heutzutage werden die Menschen jedoch mobiler, was
sich bereits an den Tendenzen einer schrumpfenden
Bevolkerung in den Umlandgemeinden niederschlagt.
Um einer verstarkten Abwanderung entgegenzuwirken,
ist es wichtig, die Bindungsfaktoren an den Wohn- und
Lebensort zu starken. Mdogliche Bindungsfaktoren sind
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die Familie, das soziale Umfeld und ein attraktiver Ar-
beitsplatz. Geférdert wird die Bindung innerhalb der vor-
handenen Strukturen vor Ort bzw. durch ein attraktives
Angebot, das auch neue Entwicklungen und Tendenzen
beriicksichtigt (z.B. neue Beschaftigungsmdglichkeiten
fur Kinder und Jugendliche). Ein attraktives Freizeitan-
gebot flr Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene
zahlt zur notwendigen Infrastruktur einer Gemeinde. Die
bedarfsgerechte Anpassung der vorhandenen Infrastruk-
tur in diesem Bereich ist folglich ein wichtiges Ziel.

Die Sportvereine vor Ort libernehmen wichtige Aufgaben
(u.a. Gesundheitspravention) und tragen zu einem ver-
starkten Gemeinschaftsgeflhl bei. Voraussetzung fir ein
adaquates Sportangebot ist die Bereitstellung attraktiver
und bedarfsgerechter Sportanlagen. Die Instandhaltung
von Sportanlagen ist jedoch sehr kostspielig und durch
die Vereine oder Gemeinden oftmals nicht ohne zusatzli-
che Férderung umsetzbar. Um einen Verfall der Anlagen
zu vermeiden und auf die Ansprliche der Nutzergruppen
einzugehen, sind der Erhalt und die Instandsetzung der
offentlichen Sportstatten in Hohenwestedt und den Um-
landgemeinden notwendig.

4.5 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes , Pflege und Senioren-

wohnen"

Entwicklungsziel:
Ein Altern in den
eigenen vier Wan-
den ermdglichen

Entwicklungsziel:
Entlastung pfle-
gender, berufstati-
ger Angehoriger
insbesondere von
Demenzkranken

Viele Menschen mdchten im Alter nicht die gewohnten
vier Wande verlassen missen. Daher ist es das erklarte
Ziel, diesem Wunsch zu entsprechen und Anpassungs-
strategien im Rahmen des Zukunftskonzeptes fiir die
Gemeinde Hohenwestedt und die Umlandgemeinden
aufzuzeigen, wie dieses Ziel erreicht werden kann.

Die Vorausschatzungen in Kapitel 0 haben gezeigt, dass
in Zukunft mit einem steigenden Bedarf an Pflegebedirf-
tigen insbesondere mit Demenzerkrankung im Kreis
Rendsburg-Eckernférde und damit auch in Hohen-
westedt und den Umlandgemeinden zu rechnen ist. Fir
diese Pflegebediirftigen gilt es, bedarfsgerechte Pflege-
angebote sicherzustellen. Dabei sollte gleichzeitig dem
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Grundsatz der Pflegeversicherung und dem Wunsch vie-
ler Alterer entsprochen werden, ein Altern im gewohnten
Wohnumfeld mit Hilfe pflegender Angehdriger zu ermdg-
lichen. Insbesondere die Pflege und Betreuung von De-
menzkranken stellt eine hohe zeitliche und psychische
Belastung dar. Daher muss es das erklarte Ziel sein,
pflegende und zum Teil berufstatige Angehorige insbe-
sondere von Demenzkranken zu entlasten.

4.6 Entwicklungsziele des Handlungsfeldes ,Medizinische Versor-

gung\\

Entwicklungsziel:
Status Quo an
Haus- und
Facharztniederlas-
sungen in Hohen-
westedt und Um-
land halten

Entwicklungsziel:
Facharztliche Ver-
sorgung immobiler
und mobilitats-
eingeschrankter
Personen sicher-
stellen

Derzeit verfuigt die Gemeinde Hohenwestedt als Unter-
zentrum Uber eine gute allgemeinmedizinische Grund-
versorgung sowie eine erganzende facharztliche Versor-
gung flr Frauen und Kinder. Zudem ist in den Umland-
gemeinden Todenbittel und Embtihren eine hausarztli-
che Versorgung gegeben. Vor dem Hintergrund der
zentralortlichen Funktion der Gemeinde Hohenwestedt
wird ein Ausbau der fachmedizinischen Versorgung als
unrealistisch eingestuft. Es gilt jedoch, das gegenwartige
Angebot zukiinftig in Form erfolgreicher Praxistibernah-
men zu sichern. Dies stellt vor dem Hintergrund der
schwierigen Nachbesetzung landlicher Praxen flr die
Kommunen eine Herausforderung dar, flir die es ge-
meinsam mit den Akteuren vor Ort gilt, kommunale An-
passungsstrategien zu erarbeiten.

Insbesondere fir landliche Regionen stellt der Wunsch
eines Alterns im gewohnten Wohnumfeld die kommunale
Daseinsvorsorge vor die Herausforderung einer guten
Erreichbarkeit der medizinischen Zentren in der Umge-
bung. Nur auf diese Weise kann eine ambulante (fach-)
medizinische Versorgung insbesondere von Senioren, die
in ihrer Mobilitat (stark) eingeschrankt sind oder Bewoh-
nern, die Uber (noch) keine Fahrtlichtigkeit verfligen -
insbesondere Kinder und Jugendliche - sichergestellt
werden. Um ein Altern in Hohenwestedt und insbeson-
dere auch in den Umlandgemeinden zu ermdglichen,
muss daher auch fir immobile oder mobilitatseinge-
schrankte Bewohner die Erreichbarkeit von Facharztpra-
xen bzw. eine facharztliche, ambulante Versorgung si-
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chergestellt werden, um Krankenhausaufenthalte auch
immobiler Pflegebediirftiger in stationdren Einrichtungen
vermeiden zu kdnnen.
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5 Projekte und Handlungsempfehlungen zur Erreichung der
Entwicklungsziele

5.1 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
,Mobilitdt und Erreichbarkeit"

Verlegung des ZOB
zum Bahnhof Ho-
henwestedt

Schaffung einer
sicheren Wegever-
bindung von Schul-
zentrum zum
Bahnhof

Einrichtung einer
Aufladestation fiir
E-Mobilitat am
Bahnhof/ZOB

Einfiihrung eines
Park und Ride Sys-
tems am Bahnhof
Hohenwestedt

Um die Erreichbarkeit und somit die Mobilitat allgemein
im Untersuchungsgebiet zu verbessern, ist ein sauberes
Ineinandergreifen aller Elemente des OPNVs notwendig.
Hierzu ist es erforderlich, dass eine optimale Verbindung
zwischen den einzelnen Verkehrsmitteln besteht. Es wird
die Zusammenlegung beider zentraler Haltestellen des
schienen- und straBengebundenen OPNVs empfohlen.

Fir eine sichere Wegeverbindung von Bahnhof zum
Schulzentrum bedarf es eines neuen FuBweges, der klar
von der StraBe abgegrenzt ist. Dies ist insbesondere vor
dem Hintergrund der Schulwegsicherung von herausra-
gender Bedeutung.

Bei der Zusammenlegung des ZOBs und des Bahnhofes
sollten zudem Standorte fiir die Errichtung von Elekt-
rotankstellen flr Elektro-Autos und Aufladestationen flir
E-Bikes gepruft werden.

In diesem Zusammenhang sollten zudem Car- und Bike-
Sharing-Angebote am Bahnhof geprift werden. Hierflr
ist es notwendig, dass Stellplatze fir diese Angebote
gefunden werden. Zudem wird empfohlen, Bike und
Ride- und Park und Ride-Systeme mit in die Planung
aufzunehmen. Es ist diesbeziiglich notwendig, dass aus-
reichend Stellplatze flir PKW und sichere Abstellmdglich-
keiten flr Fahrrader zur Verfligung stehen. Wichtig ist
es, dass die Burger durch ausreichende Beschilderung
und Informationsmaterial auf die Angebote aufmerksam
gemacht werden. Zur Starkung des Fahrradverkehrs ist
zudem eine Optimierung der Radwege anzustreben. Um
die sichere Nutzung der Fahrradwege zu gewahrleisten,
ist eine Sanierung der Radwege erforderlich. Dies betrifft
insbesondere Strecken in die Umlandgemeinden ohne
ausgewiesene Radwege. Zur Gewahrleistung einer siche-
ren Nutzung der Verkehrswege flir alle Verkehrsteilneh-
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mer ist eine klare Abtrennung von Rad- und FuBwegen
erforderlich.

Eine Verbesserung der Erreichbarkeit der Umlandge-
meinden kann vor allem in léndlichen Regionen durch
die Schaffung alternativer Bedienformen erreicht wer-
den. Hierdurch kann der OPNV optimiert werden. Aus
diesem Grund wird die Prifung alternativer Bedienfor-
men vorgeschlagen. In diesem Kontext sind verschiede-
ne alternative Bedienformen zu nennen, die in Betracht
gezogen werden kdnnten:

Anruf-Linien-Fahrten (ALFA) werden eine Stunde
vor der Fahrt durch den Fahrgast bestellt. Diese
Fahrten verkehren auf wenig frequentierten Stre-
cken und folgen einem vorgegebenen Haltestel-
lenplan. Dieses System wird durch die Autokraft
in Ostholstein angeboten.

Anruf-Sammel-Taxi bietet ebenfalls fahrplange-
bundene Fahrten, die aber den Ausstieg, im Ge-
gensatz zum ALFA-System, an jeder beliebigen
Haltestelle ermdglichen. Der Fahrtwunsch muss
ebenfalls vor der Fahrt durch den Kunden ange-
meldet werden.

Birgerbusse sind im Gegensatz zum konventio-
nellen OPNV und anderen alternativen Bedien-
formen durch den Einsatz ehrenamtlicher Fahrer
gekennzeichnet. Der Vorteil besteht im Wegfall
von Personalkosten, die einen bedeutenden Teil
der Betriebskosten im OPNV ausmachen. Zur
Umsetzung werden Blirgerbusvereine gegriindet,
die fir die Streckenausarbeitung, die Fahrerbe-
treuung, den Busservice und die Organisation
verantwortlich sind. Der Blrgerbus ist wie der
konzessionierte Linienverkehr fahr-, linien- und
haltestellengebunden.

Das Anrufbussystem bietet eine Haustlr-zu-
Haustilr-Beforderung innerhalb eines zeitlich und
raumlich definierten Bediengebietes. Der Fahrt-
wunsch erfolgt durch telefonische Anmeldung,
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wobei eine Fahrtwunschbilindelung, das heiSt,
dass Fahrgaste mit gleichem Fahrtziel und Fahrt-
zeit zusammen beférdert werden, angestrebt
wird. Hierbei gibt es keine Haltestellen- und Lini-
enbindung. Der Vorteil des Anrufbusses besteht
in dem kostenglinstigen Angebot des Services
eines Taxis zu dem Preis des OPNVs.

Grundsatzlich bieten Bedienformen mit einem Haustlr-
zu-Haustiir-Service einen hdheren Fahrgastkomfort und
sind den haltestellengebundenen Angeboten vorzuzie-
hen. Insbesondere vor dem Hintergrund des demografi-
schen Wandels ist die Verkiirzung von FuBwegestrecken
notwendig. So ist der OPNV fiir immobile Menschen
leichter nutzbar. Bei der Einfiihrung alternativer Bedien-
formen wird eine Kooperation mit ortlichen Taxiunter-
nehmen préferiert, die eine Mindestanzahl an Personen
vorsieht und von den Gemeinden bezuschusst wird. Eine
Beteiligung des Kreises ist bei diesem Prozess sinnvoll.
Es wird empfohlen, einen Runden Tisch mit Vertretern
der Umlandgemeinden und des Kreises zu initiieren, um
mogliche Losungsansatze zu erarbeiten. Hierbei ist es
entscheidend, dass festgelegt wird, wie viele Personen
fur eine Fahrt notwendig sind und wie das neue System
in die bestehende OPNV-Struktur eingebunden werden
kann. Gegebenenfalls kann auch auf die Erfahrungen
anderer Gemeinden wie beispielsweise des Amtes Wils-
termarsch und der Stadt Wilster zurtickgegriffen werden,
die gegenwartig das ,Guten Tag-Taxi", ,Schéner Nach-
mittag-Taxi* ,Gute Nacht-Taxi" fur Jugendliche und Se-
nioren als erganzende Bedienformen anbieten.

Die Gewahrleistung von barrierefreien Wegeverbindun-
gen ist fur immobile Menschen von elementarer Bedeu-
tung. Nur durch die Gewahrleistung der barrierefreien
Wegekette kdnnen Menschen, die in ihrer Mobilitat ein-
geschrankt sind, auch weiterhin selbststandig agieren.
Innerhalb des OPNV-Netzes sind barrierefreie Busver-
bindungen und somit der Einsatz von barrierefreien Bus-
sen erforderlich. Als barrierefreie Busse kommen grund-
satzlich folgende Fahrzeugtypen in Frage:

e Low-Entry-Busse mit niederflurigem Einstieg, die
in einen barrierefreien Vorderbereich und nicht
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barrierefreien hinteren Bereich unterteilt sind.
Wie im vorangegangen Kapitel bereits erwahnt,
sind diese Busse guinstiger in der Anschaffung.

e Niederflurbusse, die liber die gesamte Lange bar-
rierefrei sind.

e Barrierefreie Reisebusse sind in der Anschaffung
sehr teuer und werden in der Regel von den Bus-
unternehmen nur zur Vermietung angeboten.
Diese Busse verfiigen Uber eine Hebebiihne, die
den barrierefreien Einstieg fur Menschen im Roll-
stuhl ermdglichen. Darliber hinaus verfiigen die-
se Busse Uiber mehr Stellplatze fiir Rollstiihle. Die
Autokraft verfligt Gber einen dieser Busse, der
nach eigenen Angaben selbst zur vollstandigen
Barrierefreiheit umgebaut wurde. Es gibt jedoch
keine Planungen, diese Art von Bussen in regio-
nalen oder Uberregionalen Linien einzusetzen.

Bevor die Umrilistung der Haltestellen erfolgen kann, ist
eine systematische Erfassung aller Haltestellen im Un-
tersuchungsgebiet erforderlich. Bei dieser Bestandsauf-
nahme missen eine digitale Verortung sowie eine detail-
lierte Erfassung der Ausstattung der Haltestellen erfol-
gen. Erst wenn die Ermittlung des Status quo erfolgt ist,
kann eine Bewertung und Kostenabschatzung fir die
barrierefreie Gestaltung erfolgen. Aufgrund des hohen
Kostenfaktors (ca. 35.000 € pro Haltestelle) ist eine
schrittweise barrierefreie Umgestaltung vorstellbar. Es
wird zundchst eine Priorisierung der Haltestellen vorge-
schlagen, die am starksten frequentiert sind, um die
Haltestellen hervorzuheben. Nachfolgend kénnte eine
sukzessive Umgestaltung zur barrierefreien Haltestelle
erfolgen. In einem ersten Schritt kdnnten die Fahrplane
auf einer Hohe angebracht werden, sodass sie fir alle
Menschen gut lesbar sind. Durch die sukzessive Umriis-
tung konnen bereits erste MaBnahmen ohne den sehr
hohen Kostenaufwand eines Gesamtumbaus umgesetzt
werden. Bei ohnehin anstehenden BaumaBnahmen sollte
die barrierefreie Gestaltung unbedingt Beachtung finden.
In der Umsetzungsverantwortung stehen hier die Ge-
meinden und das Amt Mittelholstein.
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Die Gultigkeit des Schilertickets ist aktuell auf die Zeit
der Schulstunden beschrankt. Es wird empfohlen die
Gultigkeit auszuweiten, um die Mobilitat der Schiler
auch in den Nachmittagsstunden zu ermdglichen. Dies
ist insbesondere vor dem Hintergrund von Lern- oder
Arbeitsgruppen von besonderer Bedeutung.

Als Einzelhandels- und Dienstleistungszentrum stellt der
Marktplatz fir Hohenwestedt und die Umlandgemeinden
einen zentraler Anlaufpunkt dar. Umso wichtiger ist es,
dass der Bereich barrierefrei gestaltet ist. Dies gilt
gleichermaBen fur die Randbereiche des Marktplatzes,
um eine barrierefreie und sichere Erreichbarkeit gewahr-
leistet werden kann. Aus diesem Grund ist es notwendig,
dass die Gehwege und Platze neugestaltet werden und
den Aspekten der Barrierefreiheit gentigen. Dies gilt zum
einen flr die Beschaffenheit der Oberflachen als auch
fur StraBenlibergéange und die Breite der FuBwege. Wei-
terhin sollte der Marktplatz aus allen Himmelsrichtungen
fuBlaufig erreichbar sein. Hier missen die FuBwege um-
gestaltet werden, sodass ein Erreichen des Marktplatzes
fur alle Menschen mdglich ist. Zudem sollten Verweil-
platze geschaffen werden, an denen sich die Menschen
ausruhen koénnen. Hierflr ist der Bereich vor dem Ge-
baude der Drogerie Rossmann, aufgrund der Stud-West-
Ausrichtung zu empfehlen. Hier sind Sitzelemente, die in
Form einer Tribline angelegt sind denkbar. Hierdurch ist
eine Nutzung fur offentliche Veranstaltungen auf dem
Marktplatz denkbar.

Fir alle Menschen ist die Transparenz im offentlichen
Raum ein wesentlicher Faktor, um sich frei bewegen zu
kdnnen. Ungleich wichtiger ist dieser Faktor fiir Men-
schen, die in ihrer Mobilitat eingeschrankt sind. Fir im-
mobile Menschen ist das Wissen (iber die barrierefreie
Wegekette von zentraler Bedeutung, da jeder Umweg
ein hohes MaB3 an Anstrengung mit sich bringt. In Ho-
henwestedt gibt es nur wenig und unzureichende Infor-
mationen im 6ffentlichen Raum Uber Barrierefreiheit. Vor
diesem Hintergrund ist es notwendig, mehr Transparenz
durch Beschilderung, die auch fiir Menschen, die bei-
spielsweise in ihrer Sehkraft beeintrachtigt sind, zu er-
maoglichen. Als MaBnahme wird vorgeschlagen, ein FuB-
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gangerleisystem zu schaffen, dass die Orientierung im
offentlichen Raum erleichtert.

Die StraBenfiihrung am und um den Marktplatz muss
neugestaltet werden, um das bestehende Unfallrisiko
durch die enge Radienflihrung zu minimieren.

Es bedarf einer Optimierung der PKW-Stellplatze in Ho-
henwestedt. Zum einen ist es notwendig, dass ausrei-
chend Stellplatze vorhanden sind und zum anderen
muss die Begehbarkeit flir immobile Menschen gewahr-
leistet sein. Darliber hinaus sollte darauf geachtet wer-
den, dass bei allen Parkmdglichkeiten die Bordseine ab-
gesenkt sind, um Schaden an den Fahrzeugen zu ver-
meiden. Die Neugestaltung der Stellplatze sollte in ein
gesamtstadtisches Konzept zur Neugestaltung des
Marktplatzes eingebettet sein.

Die Mobilitat vieler Menschen wird haufig im 6ffentlichen
Raum durch Barrieren eingeschrankt. Oftmals flihren
nicht ausreichend abgesenkte Bordsteine an StraBen-
Ubergangen dazu, dass der StraBenseitenwechsel fir
mobilitatseingeschréankte Menschen erheblich erschwert
wird oder sogar Umwege in Kauf genommen werden
mussen. Abgesenkte StraBeniibergange, bei denen
leichte Erhebungen bestehen bleiben, fallen den meisten
Menschen nicht negativ auf. Flir Menschen in Rollstiihlen
oder mit Rollatoren stellen diese Kanten zum Teil erheb-
liche Hindernisse dar. Hier besteht die Gefahr, dass sie
an den Kanten hangen bleiben und nicht mehr ohne
Hilfe die StraBe Uberqueren kdnnen. Bei der Umgestal-
tung des Innenstadtbereichs ist darauf zu achten, dass
die Bordsteine nicht nur abgesenkt, sondern zusatzlich
Orientierungshilfen fiir Menschen mit Sehschwachen
umgesetzt werden. Es wird eine Bestandsaufnahme der
StraBenlibergange empfohlen. In einem nachsten Schritt
sollten eine Bewertung und gegebenenfalls eine Priori-
sierung erfolgen. Daraufhin sollte flr jede StraBenque-
rung die geeignete BaumaBnahme geplant werden. Auf-
grund unterschiedlicher Geschwindigkeiten im StraBen-
verkehr, der Beschaffenheit der Oberflachen und der
Topographie der verschiedenen StraBenliberquerungen
sollten die MaBnahmen individuell gepriift werden.
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Sensibilisierung der Um die Zielsetzung eine uneingeschrankte und barriere-

Menschen (Ge-
schiaftsinhaber,
Dienstleister etc.)
in Bezug auf Barri-
erefreiheit

Herstellung voll-
standiger Barriere-
freiheit bei offentli-
chen Gebauden

Barrierefreiheit bei
Planung von 6f-
fentlichen Veran-
staltungen beriick-
sichtigen

freie Umgebung zu schaffen ist die Sensibilisierung von
Geschaftsinhabern, Busunternehmen, Dienstleistern,
Arzten und viele andere Akteuren fiir das Thema not-
wendig.

Im Bereich des OPNV bedeutet dies, dass die Bushalte-
stellen durch die Busfahrer dicht angefahren werden,
um keine gréBeren Liicken zwischen Haltestelle und Bus
entstehen zu lassen. Als Lésungsansatz kann die Még-
lichkeit einer Schulung der Busfahrer in Betracht gezo-
gen werden. Diese Schulung soll die Busfahrer fur die
Barrierefreiheit sensibilisieren.

In Bezug auf Geschaftsinhaber ware es sinnvoll, dass bei
der Anschaffung von Laderampen oder BaumaBnahmen
die Aspekte des barrierefreien Bauens berlicksichtigt
werden. So kdnnen ohne gréBeren Aufwand Barrieren
abgebaut werden und die Mobilitat vieler Menschen op-
timiert werden.

Dariliber hinaus ist es notwendig, dass die vollstandige
Barrierefreiheit bei 6ffentlichen und privaten Einrichtun-
gen hergestellt wird. In diesem Kontext ist es wichtig,
dass nicht nur der Zugang zu den Gebduden barrierefrei
ist, sondern auch die Zuganglichkeit zu allen Etagen und
Raumen innerhalb des Gebdudes. Hierzu zahlen nicht
nur die Uberwindung von Stufen durch Rampen, son-
dern auch Informations- und Orientierungssysteme fiir
Menschen mit Behinderungen. Zunachst ist es erforder-
lich, alle Gebaude zu identifizieren, die nicht barrierefrei
sind.

Bei der Planung von offentlichen Veranstaltungen sollte
die Barrierefreiheit ein ebenso wichtiger Bestandteil wie
in anderen Planungsvorhaben darstellen. Aus diesem
Grund wird empfohlen, bei der Planung von Veranstal-
tungen die ,Handreichung und Checkliste flir barriere-
freie Veranstaltungen" des Bundeskompetenzzentrums
fur Barrierefreiheit zu berlicksichtigen. Mit diesem Leit-
faden sollen Verantwortliche und Planende im Veranstal-
tungsbereich unterstiitzt werden, alle notwendigen
MaBnahmen fiir eine barrierefreie Veranstaltung planen
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und anbieten zu kénnen. Die Broschire ist kostenfrei als
digitaler Download auf der Homepage des Bundeskom-
petenzzentrum Barrierefreiheit e. V. zu erwerben®.

5.2 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
~Gesellschaftliche Teilhabe™

Sanierung des Hau- Um das Haus der Vereine und Verbande auf den heuti-
ses der Vereine und gen Stand der Technik zu bringen und zudem eine barri-

Verbande

Sanierung des
Thomashauses als
zentralen Mehrge-
nerationentreff-
punkt

erefreie Benutzung zu ermdglichen, sind im Rahmen der
Sanierung und Umnutzung der ehemaligen Schulrdume
folgende Aspekte zu beriicksichtigen:

e Einrichten barrierefreier Sanitaranlagen

e Einbau eines Fahrstuhls

e Mediennutzung in Raumen ermdglichen (Beamer,
Leinwand, Internetzugang u.a.)

Wie bereits in Kapitel 3.3 dargestellt besteht im
Thomashaus Sanierungsbedarf, da die Schwesternstati-
on in das Gebdude einziehen méchte und derzeit keine
barrierefreie Nutzung mdglich ist. Aufgrund der zentra-
len Lage des Thomashauses wird die Empfehlung ausge-
sprochen, das Gebdude als Mehrgenerationentreffpunkt
fur Jung und Alt auszubauen. Diese Empfehlung wird
aktiv von der Kirchengemeinde Hohenwestedt unter-
stitzt. Das Thomashaus der ev.-luth. Kirchengemeinde
maochte sich aktiv in das Konzept mit einbringen, indem
Raume flr Begegnungen, gemeinschaftliche Veranstal-
tungen und Hilfsangebote eingerichtet werden sollen.
Diese sollen allen Blirgern sowie lokalen Vereinen und
Verbanden unabhdngig von ihrer Konfession zur Verfli-
gung stehen. Bereits heute ist das Thomashaus mit der
Schwesternstation in unmittelbarer Nachbarschaft ein
wichtiger Bestandteil des sozialen Lebens innerhalb der
Gemeinde. Im Zuge der Sanierung des Thomashauses
sind folgende Aspekte zu berlicksichtigen:

e Barrierefreie Nutzung in den oberen Geschossen
ermdglichen (Fahrstuhleinbau)
e Veranderung der Raumaufteilung u.a. fir die

15 http://www.barrierefreiheit.de/handreichung_und_checkliste_f%C3%BCr_barriere
freie_Veranstaltungen.html
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Unterbringung der Schwesternstation

e Schaffung zusatzlicher barrierefreier Sanitdran-
lagen

e Neugestaltung eines barrierefreien Eingangs
auch von der LindenstraBe (derzeit nur Uber
Hintereingang mdglich)

Die Sanierung des Thomashauses erfolgt in Kooperation
der Gemeinde Hohenwestedt mit der evangelischen Kir-
chengemeinde. Ansprechpartnerin bei der Kirchenge-
meinde ist die erste Vorsitzende Frau Tank.

Um weitere Freiwillige fiir die lokale Projekt- und Verein-
sarbeit in Hohenwestedt und Umland zu gewinnen, hat
die Arbeitsgruppe ,Gesellschaftliche Teilhabe" die Orga-
nisation einer Ehrenamtsmesse vorgeschlagen. Diese soll
als eigenstandige Veranstaltung von den lokalen Verei-
nen und Verbanden mit Hilfe eines Workshops organi-
siert werden. Die Veranstaltung soll bewusst nicht an die
regionale Verbraucher-Messe oder die Hohenwestedt-
Wochen/den Hallo-Partner-Tag geknlipft werden. Das
Birgernetzwerk Schleswig-Holstein bietet eine kostenlo-
se Unterstlitzung an, um freiwilliges Engagement in den
Gemeinden zu foérdern. Ansprechpartnerin beim Blirger-
netzwerk Schleswig-Holstein ist Frau Suphke. Das Pro-
jekt ,Burgernetzwerke fiur Schleswig-Holstein® ist ein
Gemeinschaftsprojekt des Ministeriums flir Soziales, Ge-
sundheit, Familie und Gleichstellung des Landes Schles-
wig-Holstein und des Paritatischen Wohlfahrtsverbandes
Schleswig-Holstein. Fir die Organisation eines Work-
shops sollte ein Verein gefunden werden, der die Koor-
dination mit dem Burgernetzwerk Ubernimmt und die
Einladung der lokalen Vereine und Verbande vornimmt.
Flir den Workshop sollte in der Presse, u.a. im Hohen-
westedter Anzeiger/Nachrichten, geworben werden.

Generell sollte zur Unterstlitzung der Funktionstrager
und Ubungsleiter in lokalen Vereinen und Verbinden
auch der Einsatz von Freiwilligendiensten wie dem Frei-
willigen Sozialen Jahr oder dem Bundesfreiwilligendienst
in Erwagung gezogen werden, die vom Bund geférdert
werden.

Es wird die Einrichtung einer Freiwilligenbérse und In-
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formations- und Beratungsstelle fiir freiwillig Engagierte
in Form einer Koordinationsstelle fiirs Ehrenamt fir die
Gemeinde Hohenwestedt und die Umlandgemeinden
empfohlen. Auf diese Weise sollen bestehende Angebote
ausgebaut und weitere bedarfsgerecht initiiert werden
kénnen wie beispielsweise Fahrdienste in Form von
Nachbarschaftshilfen etc.. Offen ist hierbei jedoch die
Frage der Personalressourcen, die fiir die Koordination
solch einer Stelle zur Verfligung stehen. Innerhalb des
Amtes Mittelholstein stehen derzeit hierfiir keine Perso-
nalressourcen zur Verfligung. Denkbar wdre daher eine
Finanzierung Uber einen Kooperationspool der Vereine,
Verbande und sonstigen lokalen Institutionen, welche
die vorgesehenen Dienste der Koordinationsstelle in An-
spruch nehmen. Diese Idee sollte von einem federfiih-
renden Verein und in Kooperation mit dem Amt Mittel-
holstein bernommen und weiter verfolgt werden. Die
Koordinationsstelle Ehrenamt sollte eine Online-Plattform
beinhalten aber auch eine Anlaufstelle zur Beratung
einmal in der Woche im zentralen Ort Hohenwestedt.
Aufgrund der Nahe zu bereits bestehenden Netzwerken
wie dem Kuratorium wird empfohlen, die Raumlichkeiten
im zentral gelegenen Thomashaus einzurichten, da die-
ses haufig von Besuchern frequentiert wird und die Ko-
ordinationsstelle damit in raumlicher Nahe zu anderen
lokalen Institutionen wie der Tafel etc. liegt. Fraglich ist
auch, ob die Koordinierungsstelle flirs Ehrenamt Uber
eine Bundesfreiwilligenstelle gestellt werden sollte.

Bei der Diskussion potenzieller Vereine und Verbande fir
die Organisation einer Ehrenamtsmesse wurde deutlich,
dass es derzeit keinen Dachverband oder Verein fiir Ho-
henwestedt und die Umlandgemeinden gibt, der ge-
meinschaftliche Projekte koordiniert. Daher wird die
Griindung eines Regionalvereins vorgeschlagen. Der
Regionalverein kann ebenfalls bei dem Aufbau einer Ko-
ordinationsstelle helfen, indem er beispielsweise einen
Finanzierungspool fiir die Koordinationsstelle Ehrenamt
organisiert. Als Vorbild hierfir kann beispielsweise der
Regionalverein der Stadt Wilster und der Wilstermarsch-
gemeinden gelten.

Fir Hohenwestedt gibt es bereits einen Online-
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Veranstaltungskalender, dieser wirde jedoch an seine
Grenzen stoBen, wenn er um weitere Termine erganzt
werden. Daher wird die Einrichtung eines Online-
Veranstaltungskalenders auf der Homepage des Amtes
Mittelholstein im Zuge der geplanten Uberarbeitung der
Homepage empfohlen. Der Verein Hohenwestedter Mar-
keting verfligt nach Auskunft der Arbeitsgruppe Uber
einen E-Mai-Verteiler lokaler Vereine und Verbande bzw.
Akteure. Es ist zu prifen, inwieweit dieser E-Mail-
Verteiler fur das Vorhaben des Online-
Veranstaltungskalenders genutzt werden kann. Darilber
hinaus sollten die Termine des gesellschaftlichen Lebens
in den Hohenwestedter Nachrichten als kostenlose Zeit-
schrift, die in alle Haushalte versendet wird, selbstandig
von den entsprechenden Institutionen veréffentlicht
werden. Nicht-internet-affinen Senioren und Bewohnern
ohne Internetanschluss wird auf diese Weise auch die
Mdglichkeit der Teilnahme gegeben.

Vor dem Hintergrund eines zunehmenden Anteils alterer
Menschen in der Gemeinde Hohenwestedt und den Um-
landgemeinden wird die Griindung eines Seniorenbeira-
tes flr die Gemeinde Hohenwestedt und die Umlandge-
meinden empfohlen. Der Seniorenbeirat sollte jeweils
aus einem Vertreter der Gemeinden des Amtes Mittelhol-
stein bestehen und die Interessen Alterer bei den ent-
sprechenden Gemeindesitzungen adaquat vertreten. Die
Initiierung eines Seniorenbeirats ist im Amt Mittelholstein
mit den Gemeinden zu erdrtern. Der Kreisseniorenbeirat
unterstiitzt bei Griindung eines Beirates auf kommunaler
Ebene, Ansprechpartnerin ist Frau Jutta Kock, 1. Vorsit-
zende des Seniorenbeirates des Kreises Rendsburg-
Eckernforde.

Es wird die Empfehlung ausgesprochen, einen Behinder-
tenbeauftragten flir die Gemeinde Hohenwestedt und
die Umlandgemeinden zu bestellen. Die Initiierung sollte
in Kooperation der Gemeinden verfolgt werden. Frau
Witsch, Vorsitzende des Bundesverbandes Selbsthilfe
Korperbehinderter e.V., steht hierfir aufgrund ihrer
Funktion auf Bundesebene nicht zur Verfligung, ist aber
gern bereit beratend Auskunft zu geben.
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Zur Etablierung eines politischen Gremiums fur die Inte-
ressen Jugendlicher wird die Griindung eines Jugendpar-
lamentes oder Jugendbeirates empfohlen. Alternativ ist
die projektbezogene Beteiligung Jugendlicher bei rele-
vanten Themen auf Kommunalebene zu priifen. Jede
Kommune sollte fiir sich abwagen, welche Art der Betei-
ligung sie flir umsetzbar und sinnvoll erachtet.

Im Rahmen des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge
wird empfohlen, einen Zustandigkeitsfinder auf der
Homepage des Amtes Mittelholstein einzurichten. Dieser
Zustandigkeitsfinder sollte neben den verwaltungsinter-
nen Ansprechpartnern auch die politischen Vertreter der
Amtsgemeinden auffiihren. Derzeit ist die Auflistung der
Ansprechpartner fiir alle 30 Amtsgemeinden geplant
inklusive Verlinkung zu den Gemeindehomepages, sofern
diese vorhanden sind. Dabei sollten auch Informationen
zu Vereinen, Verbanden und sonstigen wichtigen Institu-
tionen und Beratungsstellen aufgefiihrt werden.

Der Online-Zustandigkeitsfinder wird als Erganzung zur
Broschiire ,Was erledige ich wo?" des Amtes Mittelhol-
stein gesehen. Diese Broschiire wird alle drei Jahre neu
aufgelegt und an alle Haushalte verteilt. Dies solle auch
zukinftig weiter erfolgen, um Birgern ohne Internetan-
schluss als schriftliche Informationsbroschiire zu dienen.
Neben allen wichtigen Ansprechpartnern der Gemeinden
sollte die Broschire auch Informationen tber die Ange-
bote lokaler Vereine und Verbande, Beratungsstellen und
sonstigen wichtigen Institutionen, Adressen und An-
sprechpartnern vor Ort beinhalten.

5.3 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
,Familien und Bildung"

Ausbau und Ver-
netzung der Ta-
gesmiitter und -
vater innerhalb des
Amtsbereiches

Die Zahl alleinerziehender Elternteile und die Zahl der
Doppelverdiener nehmen aktuell zu. Kindergarten und
Kitas stellen die Grundbetreuung der Kinder sicher, kdn-
nen aber nicht auf individuelle Bedarfe von Eltern einge-
hen, da solche Modelle nicht finanzierbar sind. Eine LO-
sung fir individuelle Betreuungswiinsche stellen Tages-
mutter und -véter dar. Problematisch wird es fir die
Eltern, wenn die Pflegemutter bzw. der -vater erkrankt
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und ausfallt. Um die Vereinbarkeit zwischen Familie und
Beruf zu verbessern und auf solche Ausfélle besser rea-
gieren zu konnen, stellt die Mdglichkeit der Einrichtung
eines ,gepruften Tagesmitter- und Tagesvater-Pools"
eine Losung dar. Uber die Registrierung aller Tagesel-
tern in der Region kann mithilfe des Pools einfacher Er-
satz bereitgestellt werden. Fiir die Einrichtung eines sol-
chen Pools sollte ein privater Anbieter gefunden werden.

Zudem wirde die zentrale Verwaltung der Antrége von
Tagespflegepersonen durch das Amt Mittelholstein die
Vorgange und Vermittlung vereinfachen.

Das Spielumfeld um die Kita Beringstedt herum ist ver-
besserungswiirdig. Diesbezliglich wird ein angrenzender
Spielplatz bendtigt.

Es bestehen zwei Optionen:

e Option 1: Errichtung eines weiteren Spielplatzes
an der Kita Beringstedt

e Option 2: Umlegung des Gemeindespielplatzes an
die Kita Beringstedt

An der Schule Hohe Geest findet das Angebot der Haus-
aufgabenbetreuung im Rahmen des Offenen Ganztages
hohen Anklang. Um das Angebot flir eine gréBere Anzahl
von Schilern zur Verfligung zu stellen, werden (ehren-
amtliche) Betreuer bendtigt.

Es besteht keine Kooperation zwischen dem Heimatmu-
seum und den Schulen vor Ort. Dieser Zustand ist zu
andern, da die Auseinandersetzung mit der Geschichte
des Ortes bzw. der Region interessanter Lernstoff dar-
stellt und das Verstandnis fir Geschichte und die Bin-
dung an den Ort erhdéhen kann. Der Museumsverein
zeigt sich offen, was die Entwicklung oder Anpassung
padagogischer Konzepte betrifft. Vertreter der Schulen
kdénnen aufgefordert werden, das Museum mit der Dar-
stellung von ,Geschichte zum Anfassen" regelmaBig mit
einer bestimmten Jahrgangsstufe zu besuchen. Hierzu
ist die Initiative der Schulen gefordert, da der Museums-
verein bereits einige Versuche unternommen hat.
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Die Gemeinden Hohenwestedt und Beringstedt profitie-
ren von den Freibéddern innerhalb der Ortschaft. Es ist
wichtig, dass alle Kinder ausreichend Sicherheit im Was-
ser erlernen und frihzeitig mit dem Schwimmunterricht
beginnen. Hierzu bedarf es Lehrer und Ubungsleiter aus
den Sportvereinen, die den Schiilern Schwimmunterricht
geben und die Schiler an weitere Wassersportangebote
beispielsweise im Rahmen der OGS heranfiihren kénnen.
Aus diesem Grund ist es winschenswert mehr Lehrer
und Ubungsleiter mit Schwimmlehrerbefihigung auszu-
bilden und zur Verfliigung zu haben.

Schulen sind zwar von einer Férderung im Rahmen des
Stadtebauférderprogrammes ausgenommen, dennoch
handelt es sich bei der Gewahrleistung eines lernfreund-
lichen Schulumfeldes um eine wichtige Aufgabe der Da-
seinsvorsorge. Die Zustandigkeit hierfir liegt beim
Schulverband Hohenwestedt. An der Schule im Park be-
steht Handlungsbedarf beziiglich der Verbesserung des
Lernumfeldes. Folgende MaBnahmen wiirden dazu bei-
tragen, die Lernsituation fur Schiler und die Lehrer-
schaft aufzuwerten:

e Erneuerung der Schulkiiche

e Anbringung eines Logos der Schule am Gebdude

e Anbringung von Fluchtwegepléanen neben den
Nebeneingangen

e Neue Bodenbeldge

e Einbau von Luftreinigungsgerdten in den Klassen-
raumen

e Schaffung eines Rickzugraumes fir Lehrer zu
Arbeitszwecken

e Einrichtung einer Elternbibliothek

In Hohenwestedt und den Umlandgemeinden werden
bereits erste Anstrengungen unternommen, die Praven-
tionsarbeit auszubauen. Hinsichtlich der Drogen- und
Gewaltpravention werden in den Kindergarten und ver-
tiefend flr Schulkinder Aufklarungsveranstaltungen in
den entsprechenden Einrichtungen durchgefiihrt. Dar-
Uber hinaus findet die Verankerung der Praventionsrallye
mithilfe des Sozialarbeiters in Hohenwestedt statt. In
Kooperation mit der Jungen Blihne in Kiel bestehen wei-
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tere Projektideen.

Darliber hinaus stellt die Intensivierung der Praventions-
arbeit hinsichtlich der Gesunderhaltung der Blrger vor
Ort einen Handlungsbereich dar. Bereits Kinder sollen
ein Bewusstsein fir gesunde Ernahrung und ausreichend
Bewegungsformen entwickeln.

5.4 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
Freizeit und Sport"

Sanierung des Frei-
bades Hohen-
westedt

Sanierung und Ver-
besserung der Aus-
stattung der Sport-
statten in Hohen-
westedt

GEWOS empfiehlt die Sanierung des Freibades Hohen-
westedt. Als ein wichtiger Ort des Lernens und als ein
Ort der Begegnung ist die Attraktivitat des Becken- und
AuBenbereiches zu steigern. ZeitgemaBe Beckenanlagen
I6sen die einfache rechteckige Form von Schwimmbe-
cken ab. Im Zuge der UmbaumaBnahmen ist ein barrie-
refreier Zugang zu den Becken zu gewahrleisten, damit
auch mobilitdtseingeschrankte Nutzer von dem Angebot
profitieren.

Zudem sind die AuBenbereiche der Becken als anspre-
chende Freizeitflachen zu entwickeln, um die Mdglichkei-
ten auBerhalb des Wassers auszuweiten.

Durch die intensive Nutzung der Sportstdtten in Hohen-
westedt kommt es immer wieder zu Engpassen. Damit
das Training auch in den Abendstunden stattfinden
kann, wird eine Flutlichtanlage fiir das Stadion bendtigt.
Auch die Flutlichtanlage des Sportplatzes Wilhelmshdhe
ist erneuerungsbediirftig. Dartiber hinaus wirde die Er-
richtung von Kunstrasenpldtzen auf den Sportplatzen im
Stadion und auf der Anlage Wilhelmshéhe zu einer
grundsatzlichen Verbesserung der Situation und Vorbeu-
gung von witterungsbedingtem Trainingsausfall flihren.
Weitere MaBnahmen zur Verbesserung der Ausstattung
der Sportstatten sind:

e Steh-Traverse errichten

e (DFB-)Minispielfeld errichten

e Wedgfiihrung Uber die Sportstatten ausbauen

e Kampfbahn/Sprunggrube: Entfernung oder Er-
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neuerung
e Stationdre Bewadsserungsanlage auf dem Sport-
platz Wilhelmshdhe

Erneuerung des Das Freibad Beringstedt bedarf einer (z.T. technischen)
Freibades Be- modernen Ausstattung. Folgende MaBnahmen sind wiin-
ringstedt schenswert:

e Neue Pumpen und Filteranlage

e Eine Chlordosierungsanlage

e FuBbodenbelag in den Umkleidekabinen
erneuerungsbediirftig

e Neue Bepflanzung des Freibades

e Beheizung integrieren

Sanierung/ Durch die intensive Nutzung der Beringstedter Mehr-
Instandsetzung der zweckhalle durch die Schiiler der TS-
Mehrzweckhalle Doérfergemeinschaftsschule nach dem Brand der eigenen
Beringstedt Turnhalle sind Abnutzungsspuren deutlich. Erneuert

werden missen die Holzverschalung der Bande, die
Sportgerate und die Kiiche. Zudem wiirde ein neuer An-
strich der Wande der Halle und der Umkleiden zu einer
Aufwertung flhren. Dariber hinaus fehlt ein Anbau zur
Unterstellung der Sportgerate.

Attraktivierung der Viele Tore auf den Sportplatzen in den Umlandgemein-

Sportpldatze in den den sind veraltet. Zum Teil sind die Rasenflachen durch

Umlandgemeinden die Nutzung in Mitleidenschaft gezogen worden und be-
dirfen einer Erneuerung. Da die Informationen Uber
einige Sportplatze fehlen, ist die Sportentwicklungspla-
nung abzuwarten, um Prioritdten festzulegen und einzu-
schatzen, welche Gemeinden am starksten betroffen
sind. Die Sportentwicklungsplanung des Kreissportver-
bandes Rendsburg-Eckernférde wird voraussichtlich im
dritten Quartal 2014 fertiggestellt werden.

Freizeitangebot fiir Der Handlungsbedarf eines Ausbaus des Freizeitangebo-

Jugendliche im tes wurde im Rahmen der Arbeitsgruppen artikuliert. Der
Haus der Jugend Kreisjugendring hat sich daraufhin mit der Schiilervertre-
ausbauen tung der Schule Hohe Geest zusammen gesetzt und wei-

tere Angebote erdrtert. Durch die Integration der alteren
Jugendlichen bei einer Anpassung der Freizeitangebote
ist eine weitere Beteiligung der potenziellen Nutzer von
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Vorteil, denn es garantiert die zukiinftige Nachfrage der
Angebote und erhdht die Bindung an den Wohn- und
Lebensort.

Die Parkanlage Wilhelmshdhe liegt zwischen den Sport-
statten Hohenwestedts und dem Freibad Ludwigslust.
Die Anlage feierte im Jahr 2014 ihr 125-jéhriges Beste-
hen. Sie zeichnet sich durch die erholsame Naturkulisse
aus, die von Erholungssuchenden und Sporttreibenden
gleichermaBen aufgesucht wird. Zudem stellt sie eine
wichtige Wegeverbindung dar. Auch gréBere Veranstal-
tungen wie das ,Mittelalterlich Phantasie Spectaculum®
findet jedes Jahr an diesem Ort statt. Die Vereinbarkeit
der Ziele, den Park einerseits als einen attraktiven Ver-
anstaltungsort zu nutzen, andererseits aber den Natur-
schutz, insbesondere den Baumschutz zu sichern, stellt
eine groBe Herausforderung dar. Es besteht weiterhin
Handlungsbedarf, um die Freizeit- und Erholungsqualita-
ten des Parks Wilhelmshdéhe zu verbessern und das
Spektrum der Betdtigung in der Griinanlage zu erwei-
tern.

5.5 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
,Pflege und Seniorenwohnen"

Ausbau der stun-
denweisen Betreu-
ung Demenzkran-
ker

Aufbau einer
teilstationaren Ta-
gespflege im Senio-
renzentrum Mittel-
holstein, Hohen-
westedt

Wie bereits in Kapitel 0 dargestellt, wird zukinftig mit
einem erhohten Bedarf an Betreuungsangeboten und
Entlastungsmdglichkeiten flir Demenzkranke und pfle-
gende Angehorige gerechnet. Daher wird die Hand-
lungsempfehlung ausgesprochen, zum einen die stun-
denweise Betreuung in der Schwesternstation Hohen-
westedt zu erweitern.

Gleichzeitig sollte der Tagestreff flir Demenzkranke im
Seniorenzentrum Mittelholstein fir Externe in Form einer
teilstationdren Tagespflege gedffnet werden, um ein
zusatzliches Angebot fiir Demenzkranke und Angehérige
im Untersuchungsgebiet zu schaffen. Hintergrund ist die
weite Entfernung zu den Tagespflegeeinrichtungen in
Itzehoe und Rendsburg, die aus einigen Gemeinden un-
ter 30 Minuten von einem Abhol- und Bringdienst nicht
angefahren werden kdénnen. Derzeit wird das Senioren-
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zentrum Mittelholstein saniert und umgebaut, in diesem
Zusammenhang sollte die Einrichtung einer teilstationa-
ren Tagespflege weiter verfolgt werden.

Zur weiteren Entlastung pflegender Angehériger und
dlterer Senioren ohne Familienanschluss wird die Emp-
fehlung ausgesprochen, auf kommunaler Ebene den
Aufbau von Nachbarschaftshilfen zum Einkaufen, Beglei-
tung zu Arztbesuchen, Begleitung bei Behtérdengangen,
Gartenarbeit u.v.m. zu verfolgen.

Wie bereits in Kapitel 3.6.2 dargestellt, ist die Nachfrage
fur Betreutes Wohnen in Hohenwestedt derzeit doppelt
so hoch wie das Angebot. Gleichzeitig formulieren die
stationdren Einrichtungen eine zukiinftig schwierige
Nachfragesituation, da vorzugsweise die Kurzzeitpflege
anstelle einer dauerhaften Unterbringung im Pflegeheim
genutzt wirde. Vor diesem Hintergrund wird die Emp-
fehlung ausgesprochen, das Angebot fir alternative
Wohnformen fiir Senioren weiter auszubauen. Denkbar
sind in diesem Zusammenhang weitere Anlagen flir Be-
treutes Wohnen eines stationdren oder ambulanten
Dienstes vor Ort. Aber auch Mehrgenerationenwohnpro-
jekte und ambulant betreute Seniorenwohngruppen stel-
len hier eine Mdglichkeit dar, wenn Pflegedienstleister
beispielsweise fir ambulante betreute Wohngruppen
gewinnen werden koénnen. Der Bau von ambulant be-
treuten Seniorenwohngemeinschaften wird in der Regel
von einem ambulanten Pflegedienst initiiert. In diesem
Zusammenhang muss jedoch sichergestellt sein, dass
die Bewohner den Pflegedienstleister eigenstandig wah-
len koénnen. Aufgrund dieser Wahl schrecken Pflege-
dienstleister vor dem Bau solcher Einrichtungen ab, da
sich diese nur bei vollsténdiger Betreuung finanziell
rechnen. Im Rahmen der Arbeitsgruppe wurde durch die
Vertretung der Schwesternstation geduBert, dass ein
generelles Interesse an der Einrichtung einer Senioren-
wohngemeinschaft flir Demenzkranke besteht.

Auch Privatpersonen koénnen sich bei Interesse zusam-
menschlieBen und gemeinsam ein Mehrgenerationen-
wohnprojekt oder den Aufbau einer Wohngruppe verfol-
gen, die von einem externen ambulanten Pflegedienst



Seniorengerechtes,
zentral gelegenes
und bezahlbares
Senioren-
wohnungen

168

versorgt wird. Die kommunale Unterstlitzung sieht hier-
bei die Biindelung von Interessenten vor, indem ein An-
sprechpartner beim Amt Mittelholstein zur Verfliigung
gestellt wird. Aber auch die Unterstitzung durch die
Flachenbereithaltung, den Flachenaufkauf fir Baugrund-
stiicke oder die Uberlassung leerstehender Gebdude
kdnnte in diesem Zusammenhang hilfreich sein. Ggf.
kann die Gemeinde auch bei der Investorensuche unter-
stltzen.

Fir den Ausbau alternativer Wohnformen flir Senioren
eignen sich nicht alle Wohnstandorte im Untersuchungs-
raum. Entsprechende Projekte sollten nur dort verfolgt
werden, wo ein Mindestmal3 an Grundversorgung vor-
handen ist. Nach GEWOS-Recherche eignen sich die
Gemeinden Hohenwestedt, Beringstedt, Todenbilittel,
Luhnstedt und Stafstedt als Wohnstandorte fiir Senioren,
da hier eine wohnortnahe Lebensmittelversorgung ge-
geben ist. Zudem befinden sich diese Standorte im Ver-
sorgungsgebiet der ambulanten Dienste aus Aukrug
bzw. der Schwesternstation Hohenwestedt-Todenblittel.

Neben dem Ausbau der alternativen Wohnformen wird
zudem der Neubau von seniorengerechten, bezahlbaren
Seniorenwohnungen zur Miete und im Eigentum emp-
fohlen. Diese sollten in zentraler Lage, die durch eine
gute fuBlaufige Erreichbarkeit fiir Senioren gekennzeich-
net ist, errichtet werden. Neben der Gemeinde Hohen-
westedt weisen die Gemeinden Todenbittel, Be-
ringstedt, Luhnstedt und ein hierfir notwendiges Min-
destmaB an Basisinfrastruktur (Lebensmittelmarkt) auf.
Der Neubau kann seitens der Kommunen durch folgende
MaBnahmen unterstiitzt werden:

e Flachenbereithaltung
e Flachenaufkauf
e Investorensuche
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5.6 Projekte und Handlungsempfehlungen fiir das Handlungsfeld
»Medizinische Versorgung"

Priifung eines Arz-
tehauses in der
Gemeinde Hohen-
westedt

Tageweise Sprech-
zeiten von Fachérz-
ten vor Ort anregen

Fir die kommende Generation von Arzten in Hohen-
westedt wird die Planung eines Arztehauses empfohlen.
Auf diese Weise soll dem Wunsch vieler Arzte entspro-
chen werden, das unternehmerische Risiko als angestell-
ter Arzt in einer Gemeinschaftspraxis auf mehrere Kopfe
zu verteilen, um die Freizeit beispielsweise auch in Form
von Elternzeit flexibler handhalten zu kénnen. Gleichzei-
tig soll auf diese Weise die gegenwartige Versorgung an
haus- und facharztlicher Versorgung nachhaltig fir die
Zukunft gesichert werden. Denkbar ware in diesem Zu-
sammenhang auch die kommunale Tragerschaft eines
medizinischen Zentrums durch die Gemeinde Hohen-
westedt, die Arzte anstellt. Dieses Vorhaben muss mit
den niedergelassenen Arzten vor Ort besprochen wer-
den, um zu erfragen, inwieweit bereits Praxisnachfolger
vorhanden sind und bereit wdren, sich ggf. in einem
JArztehaus" niederzulassen. Dabei miissen auch die In-
teressen der alteingesessenen Praxisinhaber beriicksich-
tigt werden, ihre Einrichtung mdglichst an den Nachfol-
ger zu Ubergeben. Als weiterer Schritt ware in Koopera-
tion der Arzte mit der Gemeinde Hohenwestedt ein ge-
eignetes Grundstiick oder Gebaude zu finden. Darlber
hinaus sollte bei der Nachfolgeregelung auch die Unter-
stlitzung der KV SH (Praxisbdrse u.a.) in Anspruch ge-
nommen werden.

Insbesondere wurde der Bedarf einer erganzenden am-
bulanten Versorgung bei Urologen, Augenarzten, Ortho-
paden und HNO-Arzten gesehen. Aufgrund der langen
Wartezeiten flir Facharzttermine und der hohen Arbeits-
auslastung der Fachérzte, beispielsweise in Rendsburg,
wird die Bereitschaft, zusatzliche Sprechzeiten in Ho-
henwestedt abzuhalten, als gering eingestuft. Nichtsdes-
totrotz wird empfohlen, die Bereitschaft der Facharzte in
Rendsburg, Itzehoe und Neumliinster abzufragen. Auch
die Einrichtung einer Zweigpraxis oder (Uberértlichen
Gemeinschaftspraxis mit angestellten Facharzten wadre
eine mogliche Option zusatzlicher fachmedizinischer
Sprechzeiten in Hohenwestedt. Gegebenenfalls missten
hierflir entsprechende Raumlichkeiten zur Verfligung
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zinische Versor-
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gestellt werden. Zusatzliche facharztliche Sprechzeiten
kénnten zukiinftig auch im empfohlenen Arztehaus Ho-
henwestedt abgehalten werden. Hier kdnnten tageweise
Raume an externe Facharzte vermietet werden.

Wie bereits in Kapitel 3.7 dargestellt, ist ein GroBteil der
Hausarztpraxen in Hohenwestedt und Umland barriere-
frei gestaltet, nicht jedoch die Facharztpraxen. Um mobi-
litatseingeschrankten Personen eine freie Arztwahl zu
ermdglichen, sollten zukiinftig alle Praxen vor Ort roll-
stuhlgerecht gestaltet werden. Insbesondere bei der
Umsetzung des empfohlenen Arztehauses der neuen
Generation an Haus- und Facharzten sollte hierauf ge-
achtet werden.

In Mecklenburg-Vorpommern und Brandenburg wird das
Modell-Projekt AGnES (Arztentlastende, Gemeindenahe,
E-Health-gestiitzte, Systemische Intervention) bereits
erfolgreich durchgeflihrt. Das AGnES-Konzept sieht eine
Unterstiitzung hausarztlicher Krankenbesuche und medi-
zinische Tatigkeiten durch so genannte medizinische
Fachangestellte (MFA), friher Arzthelferinnen, vor. Die
Evaluationen verweisen auf einen erfolgreichen Projekt-
ansatz, der auf andere Bundesldnder ausgeweitet wer-
den kann. Somit wird das Projekt auch fiir das Land
Schleswig-Holstein zu einem interessanten Modell, um
Hausdrzte bei der Versorgung immobiler Patienten zu
unterstiitzen. Derzeit muss eine leistungsgerechte Ab-
rechnung von medizinischen Fachangestellten jedoch
noch durch einen einheitlichen BewertungsmaBstab von
der KV SH ermdglicht werden. Derzeit kénnen Arzte die
Hausbesuche von Arzthelferinnen bereits mit 2,50 Euro
pro Stunde abrechnen. Anfallende Fahrtkosten werden
jedoch laut Arzteauskunft nicht erstattet. An dieser Stelle
wird daher empfohlen, den flachendeckenden Einsatz
von MFA seitens der KV SH zukiinftig zu férdern und
eine leistungsbezogene Abrechnung zu gewahrleisten.
Auf diese Weise soll eine bedarfsgerechte, medizinische
Versorgung insbesondere von immobilen Patienten in
landlichen Regionen Schleswig-Holsteins zukiinftig ge-
wahrleistet werden.
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6 Empfehlungen zur Umsetzung

Verstetigungspro-
zess

Koordination und
Steuerung durch
Lenkungsgruppe

Nach Fertigstellung des Zukunftskonzeptes ist es von
auBerster Wichtigkeit, das Konzept flir einen gréBtmagli-
chen Erfolg kontinuierlich fortzuschreiben und mit Leben
zu fillen. Nach einer intensiven konzeptionellen Phase
im Rahmen der Erstellung des Zukunftskonzeptes Da-
seinsvorsorge muss nun die Umsetzung der MaBnahmen
in den Mittelpunkt der Gemeinden rlicken. Eine verstark-
te Umsetzungsorientierung in Politik und Verwaltung ist
direkt im Anschluss an die Erstellung eines Zukunftskon-
zeptes notwendig, um den ,Entwicklungsschub", der von
der Konzepterstellung ausgeht, flir die MaBnahmenum-
setzung nutzen zu koénnen. Hierfur sollen nachfolgend
wichtige organisatorische Rahmenbedingungen und Fi-
nanzierungsmaoglichkeiten aufgezeigt werden.

Einige Projektideen befinden sich noch im Anfangsstadi-
um, andere Projekte zeichnen sich gerade auch vor dem
Hintergrund des gemeindelibergreifenden Charakters
durch eine hohe Komplexitat aus. Eine kurzfristige Um-
setzung der Ideen wird nicht immer mdglich sein. Vor
diesem Hintergrund ist es von entscheidender Bedeu-
tung, eine Verstetigungsstruktur aufzubauen. Wesentli-
che Anforderungen sind die Steuerung und Koordinie-
rung des Umsetzungsprozesses, die inhaltliche Bearbei-
tung und Weiterentwicklung der Themen sowie die or-
ganisatorische Begleitung des Prozesses.

Die Lenkungsgruppe des Zukunftskonzeptes Daseinsvor-
sorge kann wie bisher eine Steuerungs- und Koordinie-
rungsfunktion einnehmen. Dartber hinaus mussen die
Projekte und Handlungsempfehlungen inhaltlich weiter-
entwickelt werden. Die Umsetzung der Projekte und
Handlungsempfehlungen kann und soll nicht allein durch
das Amt Mittelholstein und die Umlandgemeinden erfol-
gen. Fir einen groBtmdglichen Umsetzungserfolg sind je
nach MaBnahme relevante weitere Akteure friihzeitig
einzubeziehen. Hierbei sind zum einen weitere offent-
lich-rechtliche Institutionen wie zum Beispiel das Innen-
ministerium Schleswig-Holstein oder betreffende Abtei-
lungen des Kreises Rendsburg-Eckernférde anzuspre-
chen. Zum anderen sollten auch privatwirtschaftliche
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Institutionen einbezogen werden.

Die Initiierung von Arbeitsgruppen ist hilfreich, um eini-
ge Ldsungsansdtze weiterzuentwickeln. Hierzu konnen
die Arbeitsgruppen erneut an einen Tisch kommen, die
sich bereits im Rahmen des Zukunftskonzeptes Daseins-
vorsorge sehr engagiert gezeigt haben. Sofern eine fun-
dierte Fachexpertise notwendig ist oder Themen sehr
stark politisch aufgeladen sind, sollten gegebenenfalls
neutrale, externe Akteure hinzugezogen werden. Da in
diesen Fallen zum Teil nicht unerhebliche Kosten entste-
hen, ist der Einsatz von Fordermitteln zu prifen.

Der gesamte Koordinierungs- und Steuerungsprozess
zieht einen nicht unerheblichen organisatorischen Auf-
wand mit sich. Im Zuge der Ausarbeitung der Pro-
jektideen und Handlungsempfehlungen missen Len-
kungsgruppensitzungen und andere Abstimmungs- und
Entscheidungsprozesse vor- und nachbereitet werden.
Zudem miussen gegebenenfalls Arbeitsgruppen initiiert
und die Offentlichkeitsarbeit verstérkt werden. Zugleich
muss kontinuierliche Netzwerkarbeit betrieben werden.
Diese Aufgaben kdnnen angesichts der knappen perso-
nellen Ressourcen von der Verwaltung kaum bewaltigt
werden. Vor diesem Hintergrund ist die Einrichtung eines
Regionalvereins von Birgern fur Blrger zu prifen. Da
zusatzliches Personal voraussichtlich nicht eingestellt
bzw. finanziert werden kann, sollte geprift werden, ob
eine zeitlich befristete, forderfahige Projektstelle mdglich
ist.

Die politischen Fraktionen und Vertreter des Umlandes
(Burgermeister) waren im Laufe des Prozesses eng in
den Prozess eingebunden. Um eine gréBere Verbindlich-
keit herzustellen, sollten das Zukunftskonzept und die
darin formulierten Leitlinien von den politischen Gremien
in Hohenwestedt und den Umlandgemeinden beschlos-
sen werden. An dieser Stelle sei ausdriicklich darauf hin-
gewiesen, dass mit einer positiven Beschlussfassung fiir
die Gemeinden noch keine Entscheidung zur finanziellen
Beteiligung oder der konkreten Ausgestaltung der Um-
setzungsschritte einhergeht. Gleichwohl wird mit dem
Beschluss signalisiert, dass sich die Gemeinden auch



Finanzierungsbe-
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zukinftig aktiv in den Prozess einbringen und Projekte
und MaBnahmen, die die Gemeinden gleichermalen
betreffen, auch gemeinsam bearbeitet werden.

Der Handlungsspielraum von Kommunen wird vor dem
Hintergrund sinkender Steuereinnahmen und steigender
kommunaler Ausgaben zum Beispiel fiir Sozialleistungen
gegenwartig immer weiter eingeschrankt. Die Umset-
zung der vorgelegten Handlungsempfehlungen und Pro-
jektideen kénnen somit nicht allein durch kommunale
Haushaltsmittel finanziert werden. Insofern sollte bei
relevanten MaBnahmen stets die Mdglichkeit fir Anteils-
finanzierungen durch offentliche und private Institutio-
nen geprift werden.

Neben dem Forderprogramm ,Kleinere Stadte und Ge-
meinden - Uberdrtliche Zusammenarbeit und Netzwerke"
gibt es in Schleswig-Holstein weitere Stadtebaufdrde-
rungsprogramme, die jahrlich neu aufgestellt werden. Zu
nennen sind insbesondere die Programme:

e Soziale Stadt
e Aktive Stadt- und Ortsteilzentren
e Stadtebaulicher Denkmalschutz West

Es besteht ebenfalls die Mdglichkeit, lber die Férderiniti-
ative AktivRegion des Ministeriums flir Energiewende,
Landwirtschaft, Umwelt und léndliche Raume (MELUR)
Finanzierungsquellen zu erschlieBen. , Den AktivRegionen
bietet sich ein weites Spektrum an Forderprogrammen
fiir die Umsetzung ibrer Projekte an." Im Vordergrund
wird das Zukunftsprogramm Landlicher Raum stehen,
das im Rahmen der LAG' AktivRegion Mittelhostein e.V.
auch in der Forderperiode 2014 bis 2020/23 fortgeflihrt
werden soll. Die vier nordlichen Gemeinden Brinjahe,
Emblihren, Luhnstedt und Stafstedt gehdren der Aktiv-
Region Eider- und Kanalregion Rendsburg e.V. an, wah-
rend Poyenberg bereits zu der AktivRegion Holsteiner
Auenland e.V. zahlt.

16 http://www.schleswig-holstein.de
17 LAG= Lokale Aktionsgruppe, auch AktivRegion genannt.
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Ferner besteht die Mdglichkeit, einen Verfligungsfonds
einzurichten, um eine starkere Beteiligung und Mitwir-
kung von Betroffenen zu erzielen. Verfligungsfonds sind
aus der Stadtebauférderung (teil)finanzierte Budgets, die
in einem Fordergebiet bereitgestellt werden, um die Ak-
teure (Bewohnerschaft, Gewerbetreibende, Vereine etc.)
in den Gebieten zur Durchflihrung eigener Projekte und
MaBnahmen anzuregen. Uber die Verwendung der Mittel
wirde ein lokales Gremium entscheiden. Allerdings
mussten 50 % der Mittel durch die Gemeinde oder ande-
re lokale Akteure bereitgestellt werden.

Alle Leit- und Entwicklungsziele des Zukunftskonzeptes
Daseinsvorsorge sind auf einen langeren Zeitraum ange-
legt. Um diesen auf Dauer angelegten Daseinsvorsorge-
prozess auch nach Abschluss des Projektes strategisch
steuern und gegebenenfalls notwendige Kurskorrekturen
vornehmen zu kénnen, ist die regelmaBige Aktualisie-
rung der Datengrundlagen im Rahmen eines Monitorings
hilfreich. Ohne ein Monitoring wirden die erarbeiteten
Informationen nach relativ kurzer Zeit veralten. Ein stets
aktualisiertes Monitoring zur Daseinsvorsorge kann die
entstehende Informationsliicke schlieBen. Es ist eine
wichtige Grundlage fiir die Prozesssteuerung und er-
leichtert die Uberpriifung der mit den MaBnahmen erziel-
ten Ergebnisse (Erfolgskontrolle). Fir Politik und Verwal-
tung ist es eine wichtige Entscheidungsgrundlage. Es
schafft Transparenz und gibt darliber hinaus wichtige
Hinweise Uber Trends und Perspektiven.
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Anhang

Plakate/Ergebnisse der 6ffentlichen Veranstaltung:
e Zukunftskonzept Daseinsvorsorge (ZKDV) Hohenwestedt und Umlandge-
meinden
e Handlungsfelder
e Raumlicher Schwerpunkt: Ortskern der Gemeinde Hohenwestedt
e Feedback der Blirgerbeteiligung



Zukunftskonzept Daseinsvorsorge (ZKDV) Hohenwestedt und Umlandgemeinden

meinden ein solches Konzept?

Vorgehensweise

Schwerpunktthemen herausstellen (Akteurs- und Tragerbefragungen)

Beteiligung lokaler Expertinnen und Experten in Arbeitsgruppen

Potenziale und Verbesserungshedarfe herausarbeiten

Handlungsempfehlungen formulieren

Ziel des Zukunftskonzeptes Daseinsvorsorge ist
es, fur Hohenwestedt und die Umlandgemeinden
eine infrastrukturell ausreichende gegenwartige

Zukunftskonzept Daseinsvorsorge (ZKDV)

Was ist ein ZKDV und warum brauchen die Gemeinde Hohenwestedt und die Umlandge-

Das Zukunftskonzept Daseinsvorsorge ist ein Prozess, in dem Strategien fir die Daseinsvorsorge der Ge-
meinde Hohenwestedt und deren Umland vor dem Hintergrund des demografischen Wandels (,Wir werden
weniger, dlter und bunter) erarbeitet werden. Hierfir ist insbesondere die Vernetzung und Zusammenarbeit
zwischen Hohenwestedt und den Umlandgemeinden von zentraler Bedeutung.

Ubergeordnete Leitziele

«Stdrkere Vernetzung von Hohenwestedt und
dem Umland sowie von den Umlandgemeinden
untereinander

+Aufrechterhaltung der Angebote vor Ort und
punktueller Aushau der Angebote und Struktu-
ren im Umland

« Starkung Hohenwestedts als regionales Dienst-
leistungs- und Versorgungszentrum

Leitbild und Strategie

Hohenwestedt

berec ® 0000060

(o N\

Untersuchungsbereich

Hohenwestedt Gbernimmt als Unterzentrum eine
Vielzahl von Versorgungsfunktionen fiir das Um-
land. Das Umland ist auf diese Angebote ange-
wiesen. Gleichzeitig sind die Trager der Infra-
strukturen jedoch auch auf die Nachfrage aus
dem Umland angewiesen. Es besteht demnach
ein symbiotisches Verhaltnis zwischen Gemein-
de und Umland. Folglich beinhaltet das Untersu-
chungsgebiet des Zukunftskonzeptes Daseins-
vorsorge neben der Gemeinde Hohenwestedt
die Umlandgemeinden Beringstedt, Brinjahe,
Embihren, Grauel, Heinkenborstel, Jahrsdorf,
Luhnstedt, Meezen, Morel, Nienborstel, Nindorf,
Osterstedt, Poyenberg, Rade bei Hohenwestedt,
Remmels, Stafstedt, Tappendorf, Todenbiittelund
Wapelfeld.
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HANDLUNGSFELDER

N N
Gesellschaftliche Teilhabe
Herausforderungen
espannte kommunale Haushalte
Sinkende Mitgliederzahlen in Vereinen und Verb&nden
Vereinbarkeit von Ehrenamt und Familie/Beruf
Zielsetzungen Zielsetzungen
@ Optimierung der Erreichbarkeit durch eine effiziente Ausgestaltung des OPNV-Angebots @ Teilhabe am gesellschaftlichen Leben fiir alle Zielgruppen
@ Stérkung des nicht-motorisierten Individualverkehr sowie der E-Mobilitat @ Aktivierung freiwillig engagierter Helferinnen und Helfer
@ Barrierefreie Mohilitat im offentichen Raum ermdglichen @ Gute Rahmenbedingungen fiir ehrenamtliche Tatigkeiten
MalRnahmen MaRnahmen
Mobilitatsdrehscheibe Hohenwestedt Vernetzung der Gemeinden
(Hohenwestedt <> Umland; Uml <> Umland)
Verlegung des ZOB zum Bahnhof Hohenwestedt
Grundung eines Regionalvereins Hohenwestedt und Umland
Einfihrung eines Park & Ride- / Bike & Ride-Systems am Bahnhof
Hohenwestedt Einrichtung einer Freiwilligenbérse und Informations- und
Beratungsstelle fur freiwillig Engagierte in Form einer Koordin-
Einrichtung einer Aufladestation fiir E-Mobilitat am ZOB ierunsstelle , Enrenamt*
Schaffung alternativer Bedienformen zur Verbesserung der Erreichbarkeit O_rganlsat|or_1teme;Ehrgﬂgmtsmesse injhichenWestedizinGes
(beispielsweise Anrufsammeltaxi) winnung weiterer Fretwiliger
Flachendeckender Einsatz von Niederflurbussen
Ggf. Bedingung bei zukiinftiger Ausschreibung der Leistungen
Barrierefreie Gestaltung der Haltestellen
Verlangerung der Gultigkeit des Schiulertickets
Barrierefreie Gestaltung des Hohenwestedter Innenstadtbereichs Zustandigkeitsfinder fir das Amt Mittelholstein und Gemein-
devertretungen auf der Homepage des Amtes/Broschire ,, Wo
Sensibilisierung in Bezug auf Barrierefreiheit finde ich was*“
Herstellung vollstandiger Barrierefreiheit bei 6ffentlich-zuganglichen Ge- Online-Veranstaltungskalender fiur Vereine und Verbande und
b&auden sonstige Institutionen
Barrierefreiheit bei Planung von éffentlichen Veranstaltungen berticksich-
tigen
Gewabhrleistung einer sicheren Wegeverbindung vom Bahnhof zur Schule
Hohe Geest Sanierung des Thomashauses als zentralen Mehrgenerationen
treffpunkt
Erreichbarkeitsanalyse = 100%
. ) 90%
Erreichbarkeit von Arztpraxen 80%
mitdem OPNVin 30 Minuten 7005 Mitgliederentwicklung bei Parteien, "
60% Gewerkschaften und Kirchen, bl P
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R Freizeit & S
reizeit port
Zunahme der Berufstatigkeit beider Elternteile Schlechte Ausstattung und Zustand der Sportstétten gefahrdet Vereins-
strukturen
Sehr geringe Bevolkerungsdichte im Untersuchungsgebiet
Zielsetzungen
Zielsetzungen
@ Schaffung von weiteren attraktiven Freizeitangeboten fir Kinder, Jugendliche und
@ Gewahrleistung einer bedarfsgerechten Kinderbetreuung junge Erwachsene
. o . @ Erhalt und Instandsetzung der offentlichen Sportanlagen
@ Unterstlitzung und Zusammenarbeit zwischen den lokalen Einrichtungen
@ Sicherung eines attraktiven Lernumfeldes MaRnahmen
Mafnahmen Sanierung des Freibades Hohenwestedt
Ausbau der Vernetzung der Tagesmiitter und —vater innerhalb des Amts- Erneuerung der Becken mit barrierefreiem Zugang ins Wasser
bereiches:
Einrichtung eines , gepriften Tagesmutter- und Tagesvater-Pools*
Sanierung und Verbesserung der Ausstattung der Sportplatze in Hohen-
Antrage der Tagespflegepersonen in der Verwaltung des Amtes westedt
Mittelholstein verwalten
Verbesserung des Spielumfeldes der Kita Beringstedt:
Option 1: Errichtung eines weiteren Spielplatzes an der Kita
Beringstedt
Option 2: Umlegung des Gemeindespielplatzes an die Kita
Beringstedt
Ausbau der personellen Kapazitéten der Hausaufgabenbetreuung
(Schule Hohe Geest)
Initilerung von Kooperationen zwischen Museum und den Schulen
= Sportstatten
Mehr Lehrer und Ubungsleiter mit Schwimmlehrbefahigung bzw. kosten- Raumliche Verteilung
gunstige Forderung des Erwerbs der Qualifikationen - ¢ ,
£
Verbesserung des Lernumfeldes (Schule am Park) ;;"m..g t
Tennisplatz
DFB-Mini-Spinleld
- Erneuerung der Schulkiiche =~
- Anbringung eines Schildes mit Logo & Fluchtwegeplan
- Neue Bodenbelage in der Schule am Park
- Einbau von Luftreinigungsgeraten in den Klassenrdumen Hohanwestedt:
- Schaffung eines Rickzugraumes fir Lehrer/innen : Eh,,,"“”‘g",':,;"“‘“"’
- Einrichtung einer Eltern-Bibliothek . :W"::;;:;ﬂ‘
Parkstralia
Intensivierung der Praventionsarbeit: oaicle il i
Tennisanlage des
MTSV
Ausbau der Praventionsrallye (Drogen- und Gewaltprévention)
Intensivierung der Praventionsarbeit (Gesundheit
In der Regel verfigen &lle Gemeinden iiber ein Dorfgemeinschaftshaus, wo u.a. Filness-Kurse staltfinden
Ale Gemeinden haben mindestens sinen Bolzplatz.
AN J
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Medizinische Versorgung Seniorenwohnen & Pflege
e orderungen orderungen
hbesetzung von Arztpraxen im landlichen Raum Wunsch eines Alterns im gewohnten Wohnumfeld verbunden mit stei-
genden Anspriichen an Barrierefreiheit und seniorengerechtes Wohnen
Steigende Anzahl an Arztbesuchen mit zunehmen Alter (inshesondere
ab 65 Jahren) Steigender Anteil Pflegebediirftiger insbesondere mit Demenz
v Steigender Anteil von Senioren (ab 65 Jahren) und Hochbetagten (ab 80 J
Zielsetzungen
@ Status Quo an Haus- und Facharztniederlassungen in Hohenwestedt und Umland halten Zielsetzun gen
@ Facharztiiche Versorgung immobiler und mobilitétseingeschrénkter Bewohner insheson- )
) ) ) @ Schaffung alterativer Wohnformen
dere in den Umlandgemeinden sicherstellen » o
@ Entlastung pflegender, berufstétiger Angehdriger insbesondere von Demenzkran-
ken
MalRnahmen
MaRnahmen
Barrierefreie Gestaltung von Arztpraxen in Hohenwestedt
Seniorengerechtes, zentral gelegenes und bezahlbares Seniorenwoh-
Prufung kommunaler Hilfestellungen bei der Nachbesetzung von Arztpra- nungen (Miete/Eigentum) kommunal in Hohenwestedt, Beringstedt, To-
xen wie die Einrichtung eines Arztehauses in Hohenwestedt denbittel, Luhnstedt, Stafstedt unterstitzen (Flachenbereithaltung, Fl&-
chenaufkauf, Investorensuche)
Tageweise Sprechzeiten von Facharzten vor Ort anregen
Ausbau alternativer Wohnformen fir Senioren (Mehrgenerationenwoh-
Erganzende medizinische Versorgung durch Hausbesuche von medi- nen, ambulant betreute Wohngruppen etc.) durch kommunale Biindelung
zinischen Angestellten (MFA - fruher: Arzthelfer) nach dem Vorbild des von Interessenten in Hohenwestedt, Beringstedt, Todenbuttel, Luhnstedt,
AGnES-Modells priufen Stafstedt
Prifung alternativer Bedienformen zur Erreichbarkeit von Facharztpraxen Ausbau der stundenweisen Betreuung Demenzkranker in der Schwestern-
und Kliniken station Hohenwestedt-Todenbuttel e.V. in Hohenwestedt
Aufbau einer teilstationaren Tagespflege im Seniorenzentrum Mittelhol-
Je dlter wir werden, desto haufiger gehen wir zum Arzt stein, Hohenwestedt
&)
e -r:‘:::«.u-sm Radsiogie Ausbau alternativer Betreuungsformen fiir Senioren (Tandempartner-
.'Z‘""'::'“‘“" schaften, Aufbau von Nachbarschaftshilfen durch die Kommunen u.a.)
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Demenzprognose
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Raumlicher Schwerpunkt:
Ortskern der Gemeinde HOHENWESTEDT

Seniorenzentrum Mittelholstein

+ Sanierung/Umbau
+ Angebotserweiterung
— Aufbau einer teilstationdren Tagespflege

Barrieren im 6ffentlichen Raum

+ Barrierefreie Gestaltung 6ffentlich zugéngli-
cher Gebéude und Plétze

« Barrierefreiheit bei der Planung 6ffentlicher
Veranstaltungen beriicksichtigen

+ Barrierefreie Wegeverbindungen

Bahnhof Hohenwestedt

« Verlegung des ZOB zum Bahnhof
« Park and Ride-Pldtze und Bike and Ride-
Platze einrichten
+ Aufladestation Elektro-Mobilitat

Thomashaus

Sanierung

Unterbringung der Schwesternstation
Hohenwestedt
Konfessionsiibergreifender Mehrge-
nerationentreffpunkt fir Jung bis Alt

Innenministerium
des Landes
Schleswig-Holstein

6 | Brsminiseum
i Unwelt, Naturschutz,
Bau und Reaktorsicherheit a
ity

/// Barrierefreie Gestal-

Sportplatze Hohenwestedt

Erganzungs- und Entwicklungsbedarf der
Sportplatze (Wilhelmshohe und Stadion)
Attraktivierung der Sportplatze
Voraussetzungen fiir die Durchfiihrung
abendlicher Trainingseinheiten schaffen

Beratung
Planung
Forschung

GEWOS

Haus der Vereine &
Verbande

+ Sanierung (barrierefrei)

* Umgestaltung der ehemaligen Klassenraume
* Medienausstattung (Beamer, Leinwand etc.)
« Internetanschliisse herstellen

Schule ,,Am Park*

+ Beseitigung raumlicher Mangel zur Erwei-
terung der Nutzungsmaglichkeiten

Freibad Hohenwestedt

Steigerung der Attraktivitat der AuRenbereiche
der Becken notwendig

Erneuerung der bestehenden Anlagen/Becken —
modernere Beckenanlagen

Barrierefreier Zugang zu den Becken

Park Wilhelmshohe

* Freizeit- und Erholungsqualitéten verbes-
sem

© GEWOS 2014



Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Feedback der Burgerbeteiligung
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Handlungsfelder im Uberblick
Hohenwestedt und Umland

~ a Mobilitat & Erreichbarkeit

@ Gesellschaftliche Teilhabe

Familien & Bildung

Freizeit & Sport

-:i;iﬁ Pflege & Seniorenwohnen

+ Medizinische Versorgung
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

>  Mobilitat & Erreichbarkeit

Projektideen — Vorschlage - Kommentare

Bau und Reaktorsicherheit
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>  Mobilitat & Erreichbarkeit
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

@ Gesellschaftliche Teilhabe
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Zukunftskonzept Daseinsvorsorge Hohenwestedt und Umland

Familien & Bildung
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+ Medizinische Versorgung
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