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Editorial

Eden fur jeden

Wohl dem, der einen Garten hat. Einfach Platz, Frischluft und die
Abwechslung der Natur. Wenn Viren das Rausgehen beschranken und
verleiden, macht es schon einen Unterschied, auf eine kleine Wohnung
beschrankt zu sein, oder einen Balkon, Garten oder Zugang zur Natur zu
haben. Deshalb ist Home Office nicht gleich Home Office — und auch das
Wohnen und Leben im Alter und bei Krankheit gestaltet sich fur nicht we-
nige ohne freien und regelmaBigen Zugang nach draufen.
Die Initiatoren des Sinnes-Mustergartens im
schleswig-holsteinischen Preetz sprechen noch
deutlicher von einem Recht auf Naturerleben.
Dieser Begriff lasst anklingen, dass ein Garten
mehr ist als ein Platz an der Sonne. Seine Beete
und Anlagen machen Freude und regen jeden
Menschen an - auch wenn er unter Demenz
leidet. Mehr dazu lesen Sie in unserem Fokus-
Beitrag ab Seite 24. Und ab Seite widmet sich
Christoph Metzger dem Thema ,Urban Gree-
ning gegen Demenz*” (ab Seite 22).
Von der Natur bewegen wir uns in dieser
Ausgabe der medAmbiente bis hin zu ihrem
glatten Gegenteil, der Maschine, genauer, zum Ro-
boter. Wie ist hier eigentlich der Stand? Was
macht er in der Health-Care-Umgebung?
Wir sprechen dartiber mit Michael Frih
und Prof. Oliver Bendel vom Institut
fur Wirtschaftsinformatik an der

Fachhochschule  Nordwestschweiz
(ab Seite 30).

Wie immer, zeigen wir Beispiele aus der Praxis des Bauens - diesmal
zum Beispiel die psychosomatische Klinik im ehemaligen Kloster Dieen.
Auch dort gibt es tbrigens einen zweieinhalb Hektar groRen alten Klo-
stergarten — Orangerie, Schafe und Krduterbeete inklusive. Er ist eine
wichtige Grundlage des hier méglichen ,,Gegenentwurfs zum beschleu-
nigten Leben*, wie wir unseren Beitrag dazu Uberschrieben haben (Seite
28). Von Feddersen Architekten zeigen wir ab Seite 10 den gegenwartigen
Stand des neuen Quartiers St. Leonhard in Braunschweig. Von Sander
Hofrichter Architekten berichten wir uber den Neubau der Geriatrie im
Offenbacher Ketteler-Krankenhaus.

In unserer Markt- & Management-Rubrik sprechen wir diesmal u. a.
mit Volker Feldkamp von der Emvia Living Gruppe, einer der baufreu-
digsten Trager im deutschen Pflegemarkt (Seite 15).

Ich wiinsche IThnen wieder eine erhellende und interessante Lektire
- gerne unter freiem Himmel - und: bleiben Sie gesund!

Matthias Erler
Chefredakteur medAmbiente

GUT GERUSTET

FUR DEN PFLEGE-TUV

Mit unserem intelligenten
Pflegebett sentida verbessern Sie gleich
5 der 10 Ergebnisindikatoren:

Nutzen Sie jetzt unser befristetes
Angebot”. Kontaktieren Sie uns fur
weitere Informationen:

www.wi-bo.de | info@wi-bo.de
Tel. +49 2377 784-0

H B \WISsSher-
m m bosserhoff

* GUltig fur Bestellungen bis zum 31. Dezember 2020
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AKG et
AKG-Forderpreis 2020

Smart Emergency. Der neue Krankenhaustyp im Herzen der Stadt

Im Mérz 2020 vergaben die Architekten fur
Krankenhausbau und Gesundheitswesen (AKG)
zum 8. Mal den Forderpreis fur Studierende und
junge Architekten. Mit dem mit insgesamt 6.000
Euro dotierten Forderpreis wollen die AKG junge
Talente einladen, sich mit den Themen rund um die
Architektur im Gesundheitswesen zu beschéftigen.

er AKG-Forderpreis wird alle drei Jahre ausgelobt und
Drichtet sich an Studierende der Fachrichtung Architektur

sowie an junge Architektinnen und Architekten am
Beginn ihrer beruflichen Laufbahn. Teilnahmeberechtigt sind Carole Serwat, Kiez Klinik, Berlin Friedrichshain, Visualisierung
Studierende und Absolventen der Fachrichtungen Architektur
und Innenarchitektur aller deutschsprachigen Ausbildungs-
statten, deren Diplom nicht langer als zwei Jahre zuricklag.
Die Jury bestand aus Dipl.-Ing. Architektin Andrea Erpenbeck,
Basel (Vorsitzende), M.Sc. Architektur Wiebke Steen, Hamburg,
1. Preistrager 2017, Dipl.-Ing. Architekt Tobias Buschbeck, Berlin,
Dr. med. Hermann Stockhorst, MBA, Hannover, Dipl.-Ing. Archi-
tekt BDA Detlef Thomsen, Bremen sowie Dipl.-Ing. Architekt BDA
Joachim Welp, Braunschweig.

Die Bewertungskriterien

Beurteilt wurde die Entwicklung und Erlduterung eines architekto-
nischen Konzeptes, das sich mit dem Thema ,Smart Emergency.
Der neue Krankenhaustyp im Herzen der Stadt* auseinander-
setze: Notaufnahmen von Krankenhdusern werden von einer
stark anwachsenden Zahl an Nutzern aufgesucht. Nicht bei allen
ist eine umgehende Behandlung notwendig, vielmehr scheinen Constatin Riekehr, Charlotte Ueberberg, Maike Rubel, LMS Woven,
Notaufnahmen auch als Ersatz fiir fehlende Haus- und Facharzt- Berliner Tor, Hamburg, Visualisierung

kapazitdten in Anspruch genommen zu werden. Dies fihrt zu
immer ldngeren Wartezeiten der Patienten und einer immensen
Belastung des medizinischen und pflegerischen Personals. Eine
Idee ist es, dass ,,Smart Emergencies® als Teil eines Netzwerks, die
bedarfsgerechte medizinische Erstversorgung absichern sollen.

Die Kriterien

Nach folgenden Kriterien wurden die eingereichten Arbeiten

bewertet:

= Standortbezug des Entwurfs (ErschlieBung; Raumzuordnungs-
gliederung)

» Architektonisches Konzept (angemessene Umsetzung der zen-
tralen Entwurfsidee; Adressbildung, Gestaltung und Zugénglich-
keit; Funktionalitdt des Entwurfskonzepts; innovative Elemente)

= Konstruktion und Technik (bauliche und technische Machbar- Lorenz Sedimayr & Nicolas Koenig, care! Rdume fiir ein neues Ge-
keit; Angemessenheit) sundheitskonzept, Visualisierung
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Insgesamt wurden 25 Arbeiten aus ganz Deutschland eingereicht,
davon kamen funf Projekte in die engere Wahl. Die Preisgelder
betrugen 2.500, 1.500 und 1.000 Euro fur den ersten bis dritten
Preis - die beiden Anerkennungen wurden mit je 500 Euro dotiert.

1. Preis

Carole Serwart, Berlin, Technische Universitit

Arbeitstitel: Kiez Klinik, Berlin Friedrichshain

Der Entwurf gliedert sich stadtebaulich hervorragend in die vor-
handenen Kiez-Strukturen ein. Er setzt auf selbstverstdndliche
Art und Weise die Berliner Blockrandbebauung fort und hebt
sich mit seiner eigenstandigen Materialitdt eindeutig ab. Der
zweigeschossige Unterschnitt markiert deutlich den &ffentlichen
Zugang ins neue Gesundheitszentrum. Der Innenhof dient einer
guten Orientierung und Belichtung und wird auf allen Geschossen
durch Sitznischen und Wartebereiche wohltuend gegliedert. Die
Funktionsbereiche Uberzeugen durch eine hohe Ausarbeitungs-
qualitat. Der Wettbewerbsbeitrag ist fur die Aufgabenstellung und
den gewahlten Ort ein in sich schlissiges und logisches Konzept,
welches die Jury einstimmig tiberzeugt hat.

2. Preis

Constatin Riekehr, Liibeck, Technische Hochschule Liibeck;
Charlotte Ueberberg, Hamburg, Technische Hochschule Liibeck;
Maike Rubel, Stolzenau, Technische Hochschule Liibeck
Arbeitstitel: LMS Woven, Berliner Tor, Hamburg

Dem Entwurf gelingt es, durch die Uberdeckelung einer S-Bahn-
station einen stadtebaulichen Unort in den Stadtkontext einzubin-
den. Der Neubau wird dadurch direkt an den OPNV angebunden.
Das Hinzuziehen von Zusatzfunktionen wie Sport- und Wellness-
moglichkeiten schaffen ein groles Gebdudevolumen, das gut in
den urbanen Kontext passt. Der bisher unwirtliche Stadtraum
erhdlt somit eine neue Identitdt und Adresse. Der MaRstab des
Gebdudes wird durch die gute funktionale Grundrissgestaltung,
durch Einbeziehung von Licht- und Blickbeziigen ber Innenhofe
und die rdumliche Kleinteiligkeit gut gegliedert. Positiv wird auch
die Verbindung der unterschiedlichen Griinztge tber eine 6ffent-
liche ErschlieRung gesehen.

3. Preis

Lorenz Sedlmayr, Berlin, Universitdt der Kiinste Berlin;
Nicolas Koenig, Berlin, Universitdt der Kiinste Berlin
Arbeitstitel: care!l Rdume flir ein neues Gesundheitskonzept, Son-
nenallee 9, Berlin Neukélin

Die stadtebauliche Einbindung ist gut gelungen und die MaBstdb-
lichkeit in den Berliner Kiez gegeben. Trotz der Aufnahme der
stadtebaulichen Kanten im Erdgeschoss behdlt der Baukorper
in den Obergeschossen seine Eigenstdndigkeit. Die gemeinsame
Nutzung von Untersuchungs- und Behandlungsraumen durch zwei
Konsultationsrdume wird positiv bewertet. Nutzflachen fur die
Tagespflege wurden im Entwurf nicht abgebildet. Dennoch sind
die Analyse der Rahmenbedingungen mit der demografischen
Entwicklung und die Darstellung der drztlichen Versorgung in
Neukolln gut gelungen.

Caroline Lischke & Sabrina Witzlau,
BETA - Umbau Parkhaus am Anger in Erfurt zum ,,Smart Hospital“

Susanne Albert & Phil-Gordan Zameit, NILS - Notfallinfrastruktur
im landlichen Raum und kleinen Stadten, Beispiel Hartha,
Visualisierung

Anerkennung

Caroline Lischke, Eichstatt, Bauhaus-Universitit Weimar;
Sabrina Witzlau, Diisseldorf, Bauhaus-Universitit Weimar
Arbeitstitel: BETA, Umbau Parkhaus am Anger in Erfurt zu einem
,Smart Hospital“

Obwohl die bauliche und technische Machbarkeit auf Grund der
allgemein Ublichen Geschosshohen in Parkhdusern fraglich ist,
hat die Arbeit in der Jury zu einer intensiven Auseinandersetzung
gefiihrt. Der Gedanke und die Uberlegungen zur Nachhaltigkeit
von Bestandsgebduden soll gewiirdigt werden. Der Entwurf weist
ein gutes Funktionsspektrum auf und wird um Wohnen und
Fitness als Belebung der Struktur erweitert. So werden z.B. die
Parkhausrampen fir Sport- und Fitnessaktivitdten umgenutzt. Die
Grundrisse Uberzeugen durch Lebendigkeit und die Integration
von Gemeinschaftsflachen.

Anerkennung

Susanne Albert, Dresden, Technische Universitit Dresden;
Phil-Gordan Zameit, Grammetal, Technische Universitit Dres-
den
Arbeitstitel: NILS - Notfallinfrastruktur im ldndlichen Raum und
Rleinen Stddten, Beispiel Hartha

Die Auseinandersetzung mit der medizinischen Versorgung
im landlichen Raum Sachsens wird bei diesem Entwurf besonders
positiv bewertet. Das Konzept der Notfallinfrastruktur wird mit in-
novativen Gedanken zur Umsetzung von der Gesundheits-App bis
hin zu den funktionalen Ablaufen im Geb&ude sehr gut dargestellt.
In der gestalterischen Umsetzung sieht die Jury — vor allem hin-
sichtlich Fassade und Belichtung - noch Entwicklungspotential. m

Kontakt: GSP Gerlach Schneider Partner Architekten mbB, Bremen
Dipl.-Ing. Architekt BDA AKG Detlef Thomsen
Dr. Britta Jahn
info@architekten-gsp.de
www.architekten-gsp.de
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Leben und Wohnen

Neue Formen der

Offent

ichkelt

Masterarbeit: Impulse fiir ein ,,gemeinschaftliches und hybrides Wohnen*

Eine Reise durch Europa stand am Anfang der
Abschlussarbeit von Katharina Hollberg und
Anton Leibham vom Fachbereich Architektur der
FH Munster, der MUnster School of Architecture
(MSA). Das Ziel: gentgend Impulse dafur zu
bekommen, wie Wohnen in Gemeinschaft auch in
groBerem, quartierstibergreifendem Malstab

gelingen kann.

6 medAmbiente 3 - 2020

berg und Anton Leibham ,war sehr hilfreich, neue Eindri-

cke aus dem mitteleuropdischen Kulturkreis zu sammeln
und damit gefestigte Gedankenstrukturen zu verlassen®, so Anton
Leibham. Funf Wochen, zehn Stddte, sieben Lander, weit Uber
5.000 Kilometer Zugstrecke und 500 Kilometer FuBweg fithrten
die beiden zu uber 250 altbewéhrten, grinderzeitlichen und
zeitgendssischen Wohnungsbauprojekten. Zu Projekten, die auch
ihrer Vorstellung von Wohnen entsprechen: privat und individuell,
aber auch offen und integrativ.

Hollberg und Leibham haben mit den Menschen vor Ort
gesprochen und geschaut, wie sie sich ihr Quartier aneignen.
»Das Verstandnis von Wohnraum ist heute ein anderes als friher:
Das Bild der traditionellen Familie hat sich gewandelt, die zuneh-
mende Digitalisierung wirkt sich auf den Lebensstil der Menschen
aus, die Gesellschaft ist vielfdltiger geworden. Das Bedurfnis nach

gemeinschaftlichem, selbstbestimmtem, nach-
haltigem und integrativem Wohnen ist immens
gewachsen®, sagt Hollberg. Was es dazu braucht
und wie gleichzeitig die Wiinsche des Einzelnen
berticksichtigt werden, ist das Thema ihrer Ma-
sterthesis.

Die Europareise der Architekturstudenten Katharina Holl-

Architektur als Teil des 6ffentlichen
Raums

,Ein grundlegendes Element dieser Wohnform
besteht darin, dass bereits in der Planung die
Architektur als Teil des 6ffentlichen Raums mit-
gedacht wird. Denn nur so sind Begegnungen und
Aktivitdten moglich, die durch eine geschlossene
Blocktypologie oder in Einfamilienhaussied-
lungen keine Chance héatten. Raume missen
als Sozialrdume begriffen werden, die von den
Bewohnern immer wieder verdndert und neu
verhandelt werden®, erklart Hollberg. ,Wir
brauchen Gemeinschaftsflichen, Schwellen- und
Interaktionsrdaume.”

Die Masterthesis besteht aus zwei Biichern.
Das erste ist ein Reisebericht mit 250 Fotos und
[llustrationen zu tGber 100 Projekten, das zweite
widmet sich aus soziologischer Perspektive dem
Thema der Gemeinschaft als auch deren phy-
sischen und unterbewussten Schwellenrdumen,
welche gemeinschaftliche Aktivitdten erst ermdg-
lichen. Er enthédlt neben dem stddtebaulichen
und architektonischen Entwurfsteil auch funf
aus ihrer Sicht inspirierende Projekte von der
Reise: in grafisch analysierten Grundrissen mit
Schnittstellen und Rickzugsorten sowie Flachen
fir Treffpunkte.

<« Anton Leibham und Katharina Hollberg vom
Fachbereich Architektur der FH Miinster



Gerade einmal ein Prozent aller Absolventinnen und Absol-
venten eines Jahrgangs erhélt ihn: den Hochschulpreis. Jedes Jahr
kirt das Prasidium gemeinsam mit der Gesellschaft der Freunde
der FH Minster e. V. (gdf) auf Vorschlag der Fachbereiche und der
Zentralen Wissenschaftlichen Einrichtung die besten Abschluss-
arbeiten. Zu den Preistrdgerinnen und Preistragern des Hoch-
schulpreises 2020 fir die besten Arbeiten aus 2019 gehdren auch
Katharina Hollberg und Anton Leibham. Sie haben auRerdem den
Bernard-Rincklake-Preis erhalten. u

Kontakt: FH Miinster
Tel: +49 (0)251 83-64090
pressestelle@fh-muenster.de
www.fh-muenster.de

Impulse einer Reise

Als gedankliche ,,Spielwiese“, so nannte es der Betreuer der Arbeit,
Prof. Joachim Schultz-Granberg, diente den Architekten ein 27,4
Hektar groBes, ehemaliges Bahngrundstiick, das an ein Griinder-
zeitviertel westlich der Niirnberger Altstadt grenzt.

Abstract zur Masterarbeit von Katharina Hollberg und Anton Leibham

Mit der Erkenntnis, sich in einem halben Jahrzehnt des Architek-
turstudiums nie ausgiebig mit Wohnungsbau, seinen Bewohne-
rinnen und Bewohnern sowie ihren heutigen Bedurfnissen aus-
einandergesetzt zu haben, entstand die Idee einer Reise durch
Europa, um gefestigte Gedankenstrukturen zu hinterfragen und
neue Eindriicke aus dem mitteleuropdischen Kulturkreis zu sam-
meln. Finf Wochen, zehn Stadte, sieben Lander, weit tiber 5.000
Kilometer Zugstrecke und 500 Kilometer FuBweg brachten uns
zu Uber 250 altbewdhrten, griinderzeitlichen, modernen aber
auch zeitgenossischen Wohnungsbauprojekten.

In der industriellen und postindustriellen Gesellschaft zwang
die Wohnungsnot, insbesondere in den Nachkriegsjahren, die
Architektur den Weg des Massenwohnungsbaus einzuschlagen,
der auch heute noch viele Stadte pragt. Technische Neuerungen
in der Moderne ermoglichten es, zugleich schnell und einfach
monofunktionale Bauwerke zu errichten, die explizit auf die
Wohnbedurfnisse der damaligen Gesellschaft zugeschnitten
waren. Entsprechend diesem Verstdndnis wurde Wohnraum
geschaffen, der heute nicht mehr zeitgema8 ist, da die Gesell-
schaft aufgrund von zahlreichen demographischen, sozialen und
technischen Entwicklungen in anderen Verhdltnissen lebt.

Das Bild der traditionellen Familie hat sich gewandelt, auch
die zunehmende Digitalisierung wirkt sich immens auf den
Lebensstil der Menschen aus. Obwohl die europdischen Stadte
immer dichter werden, zeichnet sich ein Paradigmenwechsel
in der ,Produktion der Stadt* ab, mit zunehmender Nachfrage
nach gemeinschaftlichem, selbstbestimmtem und integrativem
Wohnen, das dem neoliberalen Modell der Kooperation von
Politik, Stadtverwaltung und Kapital entgegenwirkt, nach dem
Architektur noch heute entsteht. Unsere Masterthesis widmet
sich der Stadt als Lebensraum der Zukunft, sodass eine der
Schlusselfragen dieser Arbeit sich mit der Thematik auseinander-
setzt, wie Menschen mit unterschiedlichen Weltanschauungen
und Hintergriinden dort nachhaltig, selbstbestimmt und gemein-
schaftlich zusammenleben kénnen, ohne dabei die Bedurfnisse
des Einzelnen zu vernachldssigen und welche Rolle das gebaute
Umfeld in dieser komplexen Realitdt einnimmit.

Entwurfsansatz

Um eine rdumlicharchitektonische Antwort auf die gestellten
Fragen sowie die Probleme des heutigen Wohnungsbaus zu ge-

ben, haben wir ein 27,4 ha groBes, ehemaliges Bahngrundstiick
angrenzend an ein Grinderzeitviertel westlich der Nirnberger
Altstadt fur unseren Entwurf gewéhlt. Das Bild einer Stadt, und
damit die Identifikation ihrer Bewohnerinnen und Bewohner
mit ihr, manifestiert sich zumeist im offentlichen Raum. Durch
die Einbeziehung der bestehenden, orthogonalen Bebauungs-
struktur tritt das neue Quartier einerseits nicht in Konkurrenz
zum Bestand, andererseits soll dieser um zeitgemale, gemein-
schaftliche und integrative Wohnformen erganzt werden, um die
Resilienz gegentiber marktwirtschaftlichen und sozialen Veran-
derungen sowohl im bestehenden als auch im neuen Stadtteil zu
erhohen.

Die Heterogenitdt der Bautypologien soll dabei den unter-
schiedlichen Lebensstilen der zukiinftigen Bewohner dienen,
wobei bei der Ausarbeitung bewusst auf aufwendige und kost-
spielige Konstruktionen verzichtet wurde. Durch das Offnen der
Blockrander kann der Binnenraum fir verschiedene Nutzungen
erschlossen werden, sodass eine neue, dichte und hybride
Gebdudestruktur entsteht, die in ihrer sozialrdumlichen Ausge-
staltung dennoch auf dem Griinderzeitblock aufbaut.

Der Entwurf beinhaltet neben der stddtebaulichen Vision
vier bis ins Detail ausgearbeitete Blocke mit tber 70 verschie-
denen Wohnungsgrundrissen. Dabei wird der Typus des Griin-
derzeitblocks insofern verdndert, sodass die Verschrankung von
Wohnen und Arbeiten weiterhin gegeben ist, wodurch grofe
Pendlerstrome verhindert werden konnen und eine weitgehend
autofreie Nachbarschaft geschaffen werden soll. Kleine Nischen
und Innenhéfe sollen nicht nur fir ausreichend Licht, Luft
und Sonne sorgen, sondern auch der Gemeinschaft gentigend
Freiraum zur Entfaltung geben. Die stadtebauliche, als auch die
einzelne Blockstruktur sollte dabei durchldssig, aber dennoch
so organisiert sein, dass sie unbewusste Schwellen vom o6ffentli-
chen zum teiléffentlichen oder gemeinschaftlichem Raum bildet.

Wo es kulturell und sozial férderlich erscheint, soll das Pri-
vate geoffnet werden, wo keine offentlich relevanten Interessen
erkennbar sind, soll es getrennt werden, wodurch privates oder
kollektives Handeln erst ermoglicht wird. Durch die so entste-
hende Moglichkeit der Bewohnerinnen und Bewohner, den Grad
des Austauschs mit der Offentlichkeit unabhéngig bestimmen
zu kénnen, soll abermals die Identifikation dieser mit ihrem
Wohnort erhéht werden, wodurch wiederum ein Beitrag fir eine
integrative Stadtentwicklung geleistet werden kann. |
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Produkte

Die Luft wird rein

Die Corona-Pandemie beschéftigt die ganze Welt — und in besonderem Mal3e die Health-Care-

Branche einschlieBlich der Pllegeheime und Krankenhduser. Das Pro Clean von Medimobil ist

ein selbstfahrendes Gerét, das die Luft reinigt. Wie lassen es uns von Stephan Schrandt,

Mitgeschéftsfuhrer von Imbusch Systemmaobel, erklaren.

Herr Schrandt, stellen Sie uns das Pro Clean bitte einmal kurz
vor?

Stephan Schrandt: Es ist gerade jetzt nicht ganz klar, welche
Risiken in o&ffentlichen Bereichen, engen Wartezonen und am
Arbeitsplatz herrschen. Abstandsregen und Maskenpflicht reichen
alleine nicht aus. Fuhrende Virologen gehen davon aus, dass die
Ansteckung Uber die in der Luft befindlichen Aerosole mindestens
die Hélfte aller Ansteckungen mit dem neuen Corona-Virus aus-
machen. Wir haben zusammen mit einem Partnerunternehmen
einen Aufsatz entwickelt, welches die vorhandene Raumluft bis
zu 99,999% von Kontaminierungen befreit. Der Pro Clean ist ein
mobiles Reinigungsgerét, dass die Luft in geschlossenen Raumen
reinigt und desinfiziert.

Wie funktioniert das genau?

Stephan Schrandt: Die Luft und die darin befindlichen
Aerosole werden mittels einer Ansaugung durch das Gehduse
geleitet. Zuerst sorgen einige im inneren des Gehduse verbaute
Hochleistungs-UV-Strahler fur eine signifikante Reduzierung von
Schimmelpilzen, Bakterien, Keimen und Viren welche sich in der
Raumluft befinden kénnen. Die nun bereits dekontaminierte Luft
wird vor dem Ausstromen nun noch mittels einer lonisierung von
unangenehmen Gerlchen befreit und mit positiven und negativen
lonen aufbereitet. Dieser Vorgang ist vergleichbar mit einem
Gewitter, welches wir kinstlich erzeugen. Der Aufsatz kann auf
eine autonom fahrendes Roboterfahrzeug aufgesetzt werden
oder auch als herkommlicher Wagen zur manuellen Steuerung
geordert werden. Auch ein kleineres Standmodell ist verfligbar.
Die angewandte Technik kann, anders als viele andere Techniken
auf dem Markt, auch im Regelbetrieb einer Umgebung eingesetzt
werden, ohne die menschliche Gesundheit und die Langlebigkeit
von Oberflachen zu gefdhrden. Jeder desinfiziert die Hande mit
denen er arbeitet — warum nicht auch die Luft, die er atmet!?

Fiir welche Einsatzgebiete sind die Gerédte gedacht?

Stephan Schrandt: Die Einsatzgebiete sind sehr vielfaltig!
Bereits jetzt sind viele der kleineren Gerédte in Wartebereichen zu
sehen. Von der Arztpraxis bis zu den Fluren der Behdrden sorgen
die Standgerate fir saubere Luft. Die groBeren, manuell zu steu-
ernden Wagen sind sehr geeignet, um auf kurzfristige Menschen-
ansammlungen in z. B. Eingangs- und Kassenbereichen, Kantinen
und Restaurants oder groBeren Ausstellungsrdumen zu reagieren.
Krankenhduser, Pflegeheime und Schulen sind ebenfalls Einrich-
tungen, in denen der Pro Clean eingesetzt werden kann.

Sie haben vor kurzem die AWO sowie einige Unikliniken als
Kunden gewonnen. Was ist Gegenstand dieser Auftrage?
Stephan Schrandt: Unsere Expertise im Gesundheitswesen
gilt nicht nur der Herstellung von zeitgemaRen Hygieneartikeln
oder herkommlichen Pflegewagen. Wir sind auch innovativer
Lieferant von EDV-Visitewagen. Hochwertigste Wagenkonstrukti-
onen gepaart mit neuester Akkutechnologie und vom Kunden frei
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Pro Clean, ein Aufsatz fiir das Medimobil von Imbusch System-
mobel, befreit die Raumluft bis zu 99,999% von Kontaminierungen

wéhlbaren EDV-Komponenten machen uns zu einem der indivi-
duellsten Hersteller dieser Wagentypen. Wir haben in diesem Jahr
eine Vielzahl an neuen Kunden fir die EDV-Visitewagen gewinnen
kénnen. Unser Service und unsere vielfdltigen Moglichkeiten
werden von unseren Kunden aus dem Bereich der Pflege und der
IT sehr geschatzt.

www.imbusch-einrichtungen.de



Produkte

Seruhrungs

Hygiene und Sicherheit in der Pflege

Ob stationares Pflegeheim, betreutes
Wohnen in einer Seniorenresidenz, Tages-
oder Nachtpflege: In Einrichtungen der
Pflegebranche sind Hygiene und
Sicherheit von oberster Prioritat. Produkte
mussen hier hdchste Anspriiche erfullen

— vor allem, wenn sie sowohl von
medizinischem Personal als auch von
Patienten benutzt werden. BerUhrungslose
Spezialarmaturen, wie die Produkte von

Hansa, sorgen fur den nétigen Schutz.

uf einer manuell bedienbaren Standard-Armatur sammeln
Asich naturgemal zahlreiche Bakterien. Diese vermehren

sich mit jedem Nutzer und jeder weiteren Beriihrung. Die
Folge: Das Kontaminationsrisiko steigt stetig an. Denn rund 80
Prozent aller ansteckenden Krankheiten werden Uber die Hinde
Ubertragen. In sensiblen Umgebungen — wie im Pflegebereich —
kann das schnell zur Gefahr werden. Um bestmdglich Schutz zu
bieten, hat Hansa es sich zum Ziel gemacht, dieses Risiko weit-
gehend zu minimieren. Das Ergebnis: bertihrungslose Produktlo-
sungen, wie zum Beispiel der Duschthermostat Hansa Clinica und
die Waschtischarmaturen Hansa Medipro.

Mit beriihrungslosen Armaturen kann das Kontaminationsrisiko im
Pflegebereich minimiert werden - hier die Hansa Medipro.
Foto: Hansa Armaturen GmbH

ose Armaturen

Bereit fiir h6chstmogliche Hygiene und Sicherheit: Die beriihrungs-
losen Hansa Clinica Thermostate.

Foto: Hansa Armaturen GmbH

Beriihrungslos hygienisch

Die bertihrungslosen Hansa Clinica-Aufputz-Thermostate und die
Hansa Medipro-Armaturen fir den Waschtisch wurden speziell
fur sensible Anforderungen entwickelt. Dank modernster Sensor-
technologie flieBt das Wasser ohne jegliche Beriihrung. So reagiert
der patentierte PSD-Sensor prazise auf die Hand und zwar un-
abhdngig von Wassertropfen, Lichtreflexionen oder spiegelnden
Oberflachen. Das ist nicht nur komfortabel, sondern reduziert
auch das Risiko einer Ubertragung von Viren, Bakterien oder
anderen Krankheitserregern. Ausgestattet mit smarter Bluetooth-
Funktionalitdt lassen sich die berthrungslosen Armaturen tber
die kostenlose Hansa-Connect-App steuern und individuell anpas-
sen. So kann zum Beispiel eine automatische Hygienesptlung mit
individuell festgelegten Intervallen zur Vermeidung von Stagnati-
onswasser eingestellt werden. Praktisch: Die Versorgung verlduft
Uber handelsubliche 6 V-Batterien und das leicht zugdngliche
Batteriefach ermdglicht einen unkomplizierten Batterie Austausch
- ideal fur die hygieneorientierte Umstellung auf bertthrungsloser
Basis.

Sicher und komfortabel duschen

Neben der beriihrungslosen Bedienung sorgt beim Duschthermo-
stat Hansa Clinica eine Heilwassersperre fir absolute Sicherheit
und zuverldssigen Verbriihschutz. Die werkseitig voreingestellte
Temperaturvon 38 Grad kann hier nichtselbststandig iberschritten
werden. Zudem gewéhrleistet die Thermo-Cool-Funktion, dass der
Thermostat von auBen immer angenehm kuhl bleibt. Verdeckte
und dreifach abgedichtete Verbindungen sowie der kristallklare La-
minar-Wasserstrahl reduzieren zusatzlich die Verbreitung von Kei-
men, Schadstoffen und Aerosolen. In Verbindung mit nickelfreien
Wasserwegen wird so eine optimale Trinkwasserqualitat gewahr-
leistet. Zur wirksamen Legionellenbekdmpfung ist der Thermostat
auBerdem fir thermische Desinfektion geeignet. Diese ldsst sich
schnell und einfach mit dem beigelegten Hansa-Entriegelungs-
schlussel durchfihren und die Griffe missen nicht extraabmontiert
werden. Optional ist der Thermostat als Waschtischarmatur mit

langem, schwenkbarem Auslauf erhéltlich. www.hansa.com
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Auf einem 15.000 gm groBen Areal in Braunschweig entsteht ein integratives
Stadtviertel mit vielféltigen sozialen Nutzungen

Leben und Wohnen

INKlusiv, INterkulturell
UNd intergenerativ

Das Quartier St. Leonhard in Braunschweig

Mitten in Braunschweig, auf einem 15.000 gm
groBen Areal rund um die markante Kapelle St.
Leonhard, entsteht derzeit ein integratives
Stadtviertel mit vielfaltigen sozialen Nutzungen —
fur alle Generationen und fur Menschen mit
unterschiedlichem UnterstUtzungsbedarf, Hier
werden sie gemeinsam leben, arbeiten und lernen
kénnen. Initiator ist die gemeinnutzige Richard-
Borek-Stiftung. Geplant wurde das Quartier von
Feddersen Architekten.

in Braunschweig seit 2016 finf neue Gebaude, darunter
ein bilingualer Kindergarten, ein Internatswohnbereich,
ein ambulanter Pflegedienst, betreutes Wohnen fur Senioren,
eine Tagesklinik flr psychosomatisch Erkrankte, ein ambulantes
Sucht- und Reha-Zentrum, Werkstétten und Wohnungen fir Men-
schen mit geistiger Behinderung sowie ein Café und ein vielféltig . . .
Nach Plédnen von Feddersen Architekten aus Berlin

nutzbzflrer Vera'nst"altgngssgal. . . . entstehen hier seit 2016 fiinf neue Gebaude, darunter ein
Die gemeinnitzige Richard-Borek-Stiftung ist Initiator des ambulanter Pflegedienst, betreutes Wohnen fiir Senioren
Projekts. Gemeinsam mit der Evangelischen Stiftung Neuerkerode und eine Tagesklinik fiir psychosomatisch Erkrankte

N ach Planen von Feddersen Architekten aus Berlin entstehen
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Haus 3: Das dreigeschossige Wohngebéude fiir Menschen mit Be-
hinderungen bietet 50 Bewohnern zwischen 19 und 80 Jahren Platz
in stationdren und ambulanten Wohnformen.

(ESN), dem Christlichen Jugenddorfwerk Deutschlands (CJD), Bo-
rek Immobilien und Feddersen Architekten entstand ein Konzept
fur das lange brachliegende Areal, das bis 1978 die Reiterstaffel
der Bereitschaftspolizei beherbergte und seitdem zunehmend
verfiel.

Soziales Quartier mit eigener Identitat

Das Konzept ergdnzt die gewachsene stadtebauliche Struktur mit
erkennbar neuen Elementen und schafft ein soziales Quartier
mit eigener Identitdt. Charakteristisch ist die Abfolge von Pldtzen
und Hofen, die sich je nach Funktion und Situation, in threm Grad
an Offentlichkeit und ihrer Gestaltung unterscheiden. Die zwei
denkmalgeschiitzten ehemaligen Stallgebdude bleiben erhalten
und werden durch zwei neue, ihnen zugeordnete Bauten erganzt.
Das Quartier eréffnet Bewohnern, Schilern und Gasten Wahl-
moglichkeiten zwischen Orten mit verschiedenen Atmosphdren
und Qualitdten. Allgemein zugédngliche, belebte Flachen wechseln
sich mit halbéffentlichen Rdumen und ruhigen Orten ab, die
Menschen auch familidre Gemeinschaft und Privatsphére bieten.
Der Kulturhof bildet den lebendigen Mittelpunkt des Viertels.
Umrahmt wird der Platz von einem Café, dem Kultursaal und
einem Neubau mit Wohnangeboten fur &ltere Menschen. Jede
dieser Nutzungen hat eine eigene Adresse mit eigenem Eingang.

Erste Meilensteine

Ende 2018 wurde mit Haus 4 das erste Gebdude auf dem Quartiers-
gelande eingeweiht. Dort betreibt das Christliche Jugenddorfwerk
(CJD) einen internationalen Kindergarten mit 105 Platzen und in
den oberen Etagen einen Internatswohnbereich, der zu den vom
CJD betriebenen Schulen gehort. 108 Jugendliche aus aller Welt
leben hier in zwolf kleinrdumigen Wohngruppen zusammen.

Nun ist mit der Fertigstellung von Haus 3 ein weiterer Meilen-
stein erreicht. Das dreigeschossige Wohngebdude fiir Menschen
mit Behinderungen bietet 50 Bewohnern zwischen 19 und 80
Jahren Platz in stationdren und ambulanten Wohnformen. Den
Planern war es besonders wichtig, die Gruppen des stationdren
Wohnens kleinrdumlich zu strukturieren und vielseitig zu gestal-

Den Planern war es besonders wichtig, die Gruppen des stationéaren
Wohnens kleinraumlich zu strukturieren und vielseitig zu gestalten.

Je sechs Einzelzimmer einer Gruppe sind um einen gemeinschaft-

lichen Wohnkiichen- bzw. Essbereich angeordnet.

ten. Je sechs Einzelzimmer einer Gruppe sind um einen gemein-
schaftlichen Wohnkutchen- bzw. Essbereich angeordnet.

Uber eine gemeinsame Eingangsdiele mit angegliedertem
Dienstraum sind dabei immer zwei Wohngruppen zu einer Orga-
nisationseinheit zusammengefasst. Somit kann das Wohnumfeld
sehr familidr und mit wohngruppentbergreifenden Angeboten
ganz nach den Bediirfnissen der Bewohner gestaltet werden. Uber
das Erdgeschoss erfolgt der Zugang zum Gemeinschaftsgarten,
der allen Bewohnern einen vorrangig privaten und geschttzten
Raum bietet.

Betreutes Wohnen

Fir das ambulant betreute Wohnen stehen sechs Ein-Zimmer-
Apartments und zwei Wohngemeinschaften fir je vier Bewohner
zur Verflgung. Gemeinschaftsraume sowie ein Stiitzpunket fir die
ambulante Betreuung runden das Angebot ab. Uber einen separa-
ten Eingang werden die Wohnungen erschlossen, sie sind jedoch
Uber gemeinsame Flure mit dem stationédren Teil verknUpft.

Das breite Angebot an Wohnmaoglichkeiten entspricht ganz
dem Grundgedanken des Quartiers: das inklusive, interkulturelle
und intergenerative Zusammenleben zu férdern. [ ]

Kontakt: Feddersen Gesellschaft von Architekten mbH, Berlin
Tel.: 030/3499080
mail@feddersen-architekten.de

www.feddersen-architekten.de
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Konstruktiv
genutzte Zasur

Im Gesprach mit Prof. Dr. Matthias Ziindel,

Grunder des Zukunftscafés Pflege und Gesundheit

Herr Prof. Ziindel, das Zukunftscafé der Hochschule Bremen
ist von lhnen gegriindet worden. Geben Sie uns zunichst ein-
mal einen Uberblick zum Anlass, der Grundidee und den Zielen
des Projekts?

Matthias Ziindel: Der Rahmen des Projektes ist der neu
entstehende Gesundheitscampus, den ich als Beauftragter fur
Gesundheit und Pflege der Hochschule Bremen mit auf den Weg
bringe. Meine Grundidee bei dem Projekt war es, die Coronapan-
demie, diese Ausnahmesituation im Gesundheitswesen, als Zasur
zu nutzen. Mir ging es darum, zu sehen, welche Chancen fur es fur
Offnungs- und Veranderungsprozesse gibt. So ein einschneidendes
Erlebnis bietet ja auch Chancen fur neue Reflexionsansédtze ~ es
eroffnen sich neue Moglichkeitsraume. Daftir haben wir Anfang
April, also ganz zu Beginn der Pandemie, Experten aus den
Bereichen Gesundheit und Pflege angeschrieben. Wir haben sie
gebeten, sich das Szenario vorzustellen, dass sie im Herbst 2020
in einem Café sitzen und im Gesprdach mit einer Freundin oder
einem Freund auf die einigermalen Gberstandene Krisensituation
zurickblicken, ersten Lehren daraus ziehen und Visionen fiir eine
Pflege und ein Gesundheitssystem der Zukunft entwickeln.

Prof. Dr. Matthias Ziindel von der Hochschule
Bremen hat das Zukunftscafé ins Leben gerufen

Ziel des Zukunftscafés Pllege und Gesundheit ist
es, neue ldeen und Visionen fur das
Gesundheitssystem und die Pflege zu entwickeln.
Zundchst wurden Expertinnen und Experten
eingeladen, kurze Videos einzureichen. In einem
zweiten Schritt sind diese Videos offentlich im Netz
zuganglich und kénnen kommentiert werden. In
einem dritten Schritt sollen dann zentrale Themen
in Videokonferenzen mit Gesprachspartnern
diskutiert werden. Danach werden die zentralen
Ergebnisse Uber diese Plattform verdffentlicht.
Matthias Erler von medAmbiente sprach mit Prof.,
Dr. Matthias ZUndel, der das Projekt ins Leben

gerufen hat.

Initiatorin des von Prof. Matthias Ziindel gegriindeten
Zukunftscafés ist die Hochschule Bremen. Finanziert wurde es aus
Eigenmitteln und aus Mitteln der Wolfgang-Ritter-Stiftung »
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Das Projekt ist insgesamt sehr ambitioniert und thematisch
umfassend aufgestellt - die Bereiche umfassen etwa Themen
wie ,,Bildung®, ,Management®, ,,Pflegekrafte, ,Wissenschaft®,
etc. Wo liegt bislang der Schwerpunkt?

Matthias Ziindel: Mir war vor allem die Vielfalt der Perspek-
tiven und Ansétze wichtig. Die Berufsgruppen, die hier zu Wort
kommen, sprechen ja hdufig nicht oder wenig miteinander — oder
es geht dabei eher um pragmatische, organisatorische Fragen. Der
Schwerpunkt lag fir mich also vor allem darin, einen Austausch
anzuregen. Die formulierten Ideen sind teils sehr konkret und
betreffen Details, teils sind sie grundsatzlicher auf systemische
Verdnderungen ausgerichtet.

Es gibt bei dem Projekt drei Schritte...?

Matthias Ziindel: Ja, der erste Schritt waren die Videobeitrage
der Experten aus den verschiedenen Bereichen, die verschlagwor-
tet und auf die Website zukunftscafe.net hochgeladen wurden.
Diese Videos sind nun fiur jedermann o6ffentlich zugdnglich. In
einem zweiten Schritt wurde die Kommentierung der Videos
freigeschaltet. Die Fachoffentlichkeit, aber auch jeder Interessierte
kann die Ideen aus den Videos aufgreifen, weiterentwickeln oder
kritisieren. In einem dritten Schritt werden wir Experten einladen,
die mit uns Uber die verschiedenen Themen diskutieren. Diese
Diskussionen werden gestreamt und kénnen live verfolgt und
kommentiert werden, so dass sich alle Beteiligten und auch neu
hinzukommende Zuschauer trotz der aktuellen HygienemaR-
regeln aktiv einbringen kénnen. AbschlieBend werden wir die
Ergebnisse zu einem Bremer Memorandum zusammenfassen und
verdffentlichen.

Das Konzept wird offenbar sehr gut angenommen, wenn man
sich so durch lhre Seiten klickt?

Matthias Ziindel: Es haben tatsédchlich sehr viele Experten
einen Videobeitrag geleistet, was mich sehr gefreut hat. Ich halte
das fur einen groRen Erfolg, weil es fur viele sicher auch eine
Hemmschwelle war, sich mit der eigenen Handykamera aufzu-
nehmen. Allerdings merken wir auch, dass das Videoformat eine
Herausforderung mit sich bringt: Man muss sich zeitlich und ge-
danklich auf die einzelnen Beitrdge ganz anders einlassen, das ist
deutlich aufwendiger, als wenn man ein Thesenpapier tberfliegt.
Es ist aber auch eine spannende Erfahrung, weil die Ideen sehr
personlich riberkommen.

Uberhaupt straft die gute Beteiligung an diesem internetbasie-
renden Format doch die Vorstellung Liigen, dass die Pflege vor
allem aus Digitalmuffeln besteht?

Matthias Ziindel: Das ldsst sich aus meiner Sicht schwer
verallgemeinern. Zundchst haben wir eher diejenigen erreicht,
die sowieso schon digital unterwegs sind. Dann ist es aber auch
so, dass viele Pflegende privat vielleicht schon Vieles digital
machen, sich in der Arbeitswelt damit aber schwertun. Es gibt
ja viele Einrichtungen, in denen die Dokumentation immer noch
analog ablauft. Der Digitalisierungsstau in dem Bereich hat sicher
auch damit zu tun, dass die Pflege in vielen Bereichen staatlich
sehr reguliert ist und auch der Datenschutz ein groes Thema ist.
Insgesamt ist die Digitalisierung aus meiner Sicht auf jeden Fall
weiterhin ein groes Thema fur die Zukunft, also wenn es z.B. um
die Entwicklung von Apps oder Smart Homes fur pflegebedurftige
Menschen geht.

Nicole Westig von der FDP-Bundestagsfraktion sagte in einem
der jiingsten Videobeitrdge, dass die Corona-Krise u. a. die
Digitalisierung mit ihren Vorteilen befeuert. Sie schaffe wieder
mehr Zeit fiir Zuwendung. Welche Lehren werden noch aus
dieser Pandemie gezogen?

Matthias Ziindel: Ich denke auch, dass die Pandemie das
Thema der Digitalisierung in der Pflege, aber auch in der Arbeits-

|
ENTSCHEIDEND BESSER

Maldgeschneiderte
Mobelsysteme

Alles aus einer Hand

stiegelmeyer.com

Mit Moébeln von Stiegelmeyer
richten Sie Dienst- und
Bewohnerzimmer aus einer
Hand ein. Sowohl unsere
wohnlichen Mébelsysteme
als auch unsere maftange-
fertigten Objektmobel
verbinden hohe Funktio-
nalitat mit Wohnlichkeit und
Eleganz.

Sitzmobel, Tische und
Schranke fiir nahezu jeden
Raum lhrer Einrichtung
Fachleute unserer Holz-
produktion planen auf
Wunsch individuell und
millimetergenau
hohere Lebensqualitat
und leichteres Arbeiten,
z. B. durch innovative
Medizinschranke

STIEGELMEYER



Ziel des Zukunftscafés ist es, neue Ideen und Visionen fiir das Ge-
sundheitssystem und die Pflege zu entwickeln

welt allgemein nach oben gespult hat. Ob eine Digitalisierung im
Pflegebereich allerdings wirklich mit mehr Zeit und Raum fir Zu-
wendung verbunden sein wird, bleibt abzuwarten. Das hat ja auch
etwas mit der Personalbemessung und dem Aufgabenzuschnitt
der Pflege zu tun. Auch bei der Frage, welche Lehren sich in an-
deren Bereichen ziehen lassen, bin ich noch vorsichtig. Wenn ich
die aktuelle 6ffentliche und politische Debatte sehe, dann ist die
Pflegethematik zwar prdsent, entfaltet aber nicht die Dynamik,
die man sich im Friihjahr vielleicht noch erhofft hétte.

Markus Mai, Prasident der Landespflegekammer Rheinland-
Pfalz, meint in seinem Video, die Pandemie zeige, dass wirt-
schaftliche Interessen in der Pflege kiinftig als ,nachrangig*
zu werten seien. Arbeitsbedingungen und Vergiitung miissten
im Vordergrund stehen. Geht die Debatte in diese Richtung...?

Matthias Ziindel: Herr Mai eréffnet mit dieser AuRerung eine
zentrale berufspolitische Diskussion. Auch aus wissenschaftlicher
Sicht wissen wir, dass die Fokussierung der letzten Jahre auf eine
rein wirtschaftliche Perspektive mit vielen Herausforderungen
verbunden war. Allerdings kann man ,die Wirtschaft* auch nicht
per se verteufeln, das wird auch in den Beitrdgen deutlich. Heinz
Lohmann argumentiert z. B. dafur, dass die Pandemie auf keinen
Fall zum Anlass genommen werden darf, wieder zu einer star-
keren staatlichen Steuerung zurtickzukehren. Insgesamt wird es
eben nicht darum gehen, alte Positionen zu zementieren, sondern
die Debatten neu zu entfachen. Ich personlich halte die Diskussion
fur sehr wiinschenswert, wie eine qualitativ hochwertige Versor-
gung im akuten Bereich, in den Langzeitpflegeeinrichtungen und
im ambulanten Bereich sichergestellt werden kann. Ich finde es
wichtig, zu fragen, welche Kompetenzen daftr notwendig sind,
welche Berufsgruppen in welcher Weise zusammenarbeiten und
wie das Ganze verninftig finanziert werden kann.

Wenn Sie eine Art Zwischenbilanz ziehen wollten - welche
Ideen, Losungen und Strategien zeichnen sich vor allem ab?
Matthias Ziindel: Ich denke es ist noch zu frih, Bilanz zu
ziehen. Es gibt Ideen, die hdufig angesprochen werden, wie der
Fachkraftemangel, die Personalstruktur und die Attraktivitdt des
Pflegeberufs. Welche Rolle diese Fragen in der Zukunft spielen
werden, ist eine andere Frage. Die Qualitdt des Projekts liegt
vor allem auch in den Ideen der Projektbeteiligten, die einen
zum Nachdenken bringen. In den Beitrdgen sieht man die ganze
Bandbreite: da gibt es Menschen, die etwas voranbringen wollen,
es gibt die Visiondre, die Kritiker, die Mahner und die Desillusio-
nierten. Personlich fand ich z.B. die Idee von Daniel Auwermann
spannend, dass es in Zukunft Slots fir den Arztbesuch oder auch
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Studenten des internationalen Studiengangs Pflege B.Sc. an der
Hochschule Bremen

fur elektive Operationen geben wird, welche die Patienten online
einsehen und buchen kénnen. Solche teilweise sehr konkreten
Ideen haben mich persénlich sehr inspiriert.

Wie geht es jetzt weiter...?

Matthias Ziindel: Im néchsten Schritt werden wir Experten
zu Interviews einladen, die live gestreamt und kommentiert wer-
den koénnen. Da ergibt sich dann die Gelegenheit, angesprochene
Themen aufzugreifen, miteinander zu verbinden und Entwick-
lungspotentiale zu identifizieren. Daneben bleibt die Website
zukunftscafe.net weiterhin offen, so dass auch spédter Menschen
damit arbeiten kénnen. Die Beitrdge konnen weiterhin verwendet
werden, als Inspiration fir Workshops in Unternehmen, fur wis-
senschaftliche Seminare oder fiir politische Diskussionen. Dabei
ist es allerdings wichtig zu sehen, dass die Videos jetzt schon
teilweise als Zeitdokument zu lesen sind und eine Zeitspanne von
ca. sechs Wochen aus den Anfangen der Pandemie abdecken. Die
ersten Videos wurden sehr spontan direkt nach unserem Aufruf
Anfang April produziert, als der Lockdown noch ganz frisch war,
die letzten kamen dann Mitte Mai.

Wann wird voraussichtlich das geplante ,Bremer Memoran-
dum zur Zukunft der Pflege und des Gesundheitswesens*
veroffentlicht?

Matthias Zindel: Der Termin fur die Veroffentlichung steht
noch nicht fest, wir planen zundchst die Interviewrunden mit
den Experten, die ja auch von deren Terminkalendern abhangen.
Intern diskutieren wir auch noch, welche Form und welches
Format das Memorandum haben wird. Das Format konnte ein
Schriftstick oder aber auch ein Video sein, also eine konsequente
Fortfihrung des Formats, mit dem wir in dem Projekt gearbeitet
haben. Das ist eben auch das Spannende an dem Projekt, das wir
die Inhalte Schritt fiir Schritt ergebnisoffen entwickeln. [ ]

Kontakt: Prof. Dr. Matthias Ziindel

Hochschule Bremen

Beauftragter der HSB fiir Pflege und Gesundheit
Studiendekan

Studiengangsleitung Internationaler Studiengang Pflege B.Sc.
Bremen

Tel.: +49 421 5905-2192

Matthias.Zuendel@hs-bremen.de

https://zukunftscafe.net
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Im Gesprach mit Volker Feldkamp von der Emvia Living Gruppe

An Uber 50 Standorten bundesweit leben rund
5.800 Menschen in Hausern der Emvia Living.
Unter Markennamen wie Senioren-Wohnpark,
Amarita, Medina und Astor-Park wird hochwertige
Versorgung in gehobenem Ambiente angeboten.
Das Unternehmen gehdrt laut Pllegemarkt.com an
13. Stelle der grof3ten deutschen Pflegeheime —
und zu den funf baurfreudigsten. medAmbiente
sprach mit dem Sprecher der Geschaftsfuhrung

der Emvia Living Gruppe, Volker Feldkamp.

Herr Feldkamp, Emvia Living gehért mit seinen iliber 50 Hau-
sern zu den groBen - und auch baufreudigsten — Tragern im
deutschen Pflegemarkt. Sie sind erst 2017 gegriindet worden
- konnten Sie uns zum Einstieg kurz den Ursprung dieser
Griindung erlautern?

Volker Feldkamp: Im Herbst 2017 startete Emvia Living
mit dem Ziel, eine neue Pflegegruppe aufzubauen, die optimale
Prozesse mit guter pflegerischer Versorgung verbindet. Emviabietet
alteren Menschen verschiedene pflegerische Versorgungsformen

an: von der Pflegeeinrichtung tber Betreutes Wohnen bis zur
ambulanten Hilfe. Heute sorgen rund 4.400 Mitarbeitende in mehr
als 50 Hausern mit Geflhl, Freude, Flrsorge und Fachwissen in
einem wachsenden Unternehmen fir das Wohl von rund 5.800
Menschen. Aktuell sind weitere 20 Hauser bereits in Planung.

EMVIA ist ein Akronym...?

Volker Feldkamp: Es ist ein Kunstwort, das mehr von sei-
ner Anmutung und seinem Klang bestimmt wird, als von einer
konkreten Bedeutung. Das ,EM* stammt von Emeritus und steht
daher fir den wohlverdienten Ruhestand, aber auch fir Empa-
thie, also Mitgefthl, das wir den Bewohnerinnen und Bewohnern
sowie unseren Mitarbeitenden entgegenbringen. ,VIA® Klingt fur
die einen nach Leben, andere héren den Weg heraus, vielleicht
den Lebensweg.

Sie beschreiben sich als junges Unternehmen mit erfahrenem
Filihrungsteam. Sie selbst sind ja unter anderem in verschie-
denen Pflegeeinrichtungen in verantwortlichen Positionen
tatig gewesen?

Volker Feldkamp: Meinen Berufseinstieg habe ich in der
Pflege gemacht und meine erste fuhrende Position mit 26 Jahren
in einem Altenpflegeheim Ubernommen. Nach weiteren Fih-
rungspositionen in Rehakliniken, Akuthdusern und Klinikgruppen
bin ich wieder bei meinen Wurzeln in der Pflege bzw. Altenpflege
angekommen.

BRITA VIVREAU
WASSERSPENDER

Fir die sichere Trinkwasserversorgung
in hygienesensiblen Bereichen.

Q@ Eine umweltfreundliche Alternative.

Frisches Wasser aus lhrer eigenen Quelle.

Mit leitungsgebundenen Wasserspendern von BRITA VIVREAU genie3en
lhre Patienten, Besucher und das Personal gefiltertes, gekihltes stilles
und kohlensaurehaltiges Wasser — erfrischend, schmackhaft und dank der
,BRITA Hygiene Solution* hygienisch einwandfrei. Jahrzehntelange Erfah-
rung im Einsatz von Wasserspendern in Krankenhausern und Pflegehei-
men macht BRITA VIVREAU auch in diesem Bereich zum idealen Partner.

www.brita.de/wasserspender
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Mit welchem Ansatz und welcher Philosophie sind Sie mit
Emvia angetreten?

Volker Feldkamp: Unser Ansatz ist es, eine optimale Ver-
sorgung bei bestmdoglicher Organisation zu bieten und unsere
Philosophie ist, dies mit motivierten und leistungsfahigen Mitar-
beitenden zu tun. Mir persénlich ist es wichtig, diesen Weg mit
verantwortungsvollen Menschen, bei denen man die Freude an
der Arbeit und der Leistung verspurt, zu gehen.

Ihr Angebot umfasst ja ein gréBeres Spektrum von Senioren-
wohnen bis zur Pflege?

Volker Feldkamp: Unser Ansatz beruht darauf, ein lokal
bedarfsgerechtes Angebot zu gestalten. Dies kann reichen von
Pflegeeinrichtungen Gber ein zusatzliches Betreutes Wohnen mit
einer Vollservicemdglichkeit und hin zu einer ambulanten Pflege,
die bei der Grund- und Behandlungspflege beginnt.

Sie verwenden den Begriff ,Wohnpark“. Das klingt nach einer
gewissen geborgenen Abgeschlossenheit - und auch nach
Griinanlagen, Gérten, etc.?

Volker Feldkamp: Ja, in unseren Senioren-Wohnparks legen
wir viel Wert auf die Griinanlagen, Garten und Natur. Nicht um-
sonst pragen die Lebensringe des Baums unser Emvia-Logo. Der
Baum reprasentiert sowohl das Leben als auch Sicherheit und
Schutz.

In den letzten Jahren sind viele Ideen und neue Vorstellungen
dariiber entstanden, wie wir im Alter leben wollen - es werden
inzwischen zunehmend Quartierskonzepte geplant und reali-
siert. Wie sehen Sie die Entwicklung?

Volker Feldkamp: Quartierkonzepte sind aus meiner Sicht
eine sinnvolle Erganzung zu den bestehenden Altenpflege- und
Versorgungskonzepten. Insbesondere, wenn wir an die heute
65-jahrigen denken, die dann in diesem Versorgungsmodell lang-
fristig leben kénnen.
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Seniorenquartier Liibbecke mit Gartenhof

Pflegeheime im engeren Sinne sind ja ebenfalls im Wandel -
auch hier geht es um das Austarieren von privatem Riickzug
und sozialer Teilhabe, es gibt Wohngruppenkonzepte, und eine
immer starkere Einbeziehung des Quartiers. Welche Anséatze
verfolgen Sie bei Emvia?

Volker Feldkamp: Die genaue Portfolioanalyse eines jeden
einzelnen Standortes, passend zur den Menschen und ihrer
Region, ist ausschlaggebend um Einrichtungen passend zu pla-
nen, sei es in einer GroRstadt wie Dusseldorf, in Mittelstddten
wie Landshut oder in landlichen Orten wie Beverstedt. Weitere
Faktoren sind, erstens, wie stark die ambulanten Dienste unter-
stitzend agieren konnen und zweitens, wie die soziale Anbindung
im Rahmen der lokalen Gegebenheiten ist.

Arbeiten Sie mit eigenen Architekten und Innenarchitekten?

Volker Feldkamp: Unsere neuen Einrichtungen haben wir mit
der Specht-Gruppe als Bautrager geplant und unsere langjahrigen
externen Partner aus Architektur und Innenarchitektur einbezo-
gen. Dabei hilft es, mit der Aedifica-Gruppe einen langfristigen
und verldsslichen Vermieter zu haben.

Lassen Sie uns ein wenig ilber die Gestaltungsprinzipien
sprechen, denen Sie in lhren Einrichtungen folgen. Gehen Sie
eher individuell pro Standort vor - oder gibt es so etwas wie
Richtlinien?

Volker Feldkamp: Grundlegende Gestaltungsprinzipien
ermoglichen einen Arbeitsprozess, der unseren Mitarbeitenden
hilft die persénliche Versorgung eines Bewohners sicherzustellen.
Das heiBt auch, eine optimale Unterstiitzung an technischen
Hilfsmitteln fir die Pflege und kurze Wege fir die Mitarbeiten-
den einzuplanen. Fir die Bewohnerinnen und Bewohner ist die
Individualitdt des Zimmers durch seine eigene Gestaltung mit
Moébeln moglich sowie das Zuruckgreifen auf unsere Mobel. Dazu
kommt eine Zuordnung in Wohngruppen mit einer bedarfsge-
rechten Anzahl an Rdumen flr gemeinsame Aktivitaten und fur



eine funktionelle Unterstttzung wie zum Beispiel ein Sport- oder
Ergonomieraum.

Wie wichtig sind lhnen Farb- und Lichtkonzepte, wie gehen Sie
an die Ausstattung mit Bodenbelédgen, Mobiliar, Pflegebetten,
Bader, etc. heran?

Volker Feldkamp: Das halte ich fur sehr wichtig. Die gesamte
Gestaltung sollte sich sowohl farblich als auch optisch erganzen,
dabei sind die Wiedererkennbarkeit, die Wegestrukturen und
Sichtzeichen wichtig. Wir schaffen eine wohnliche Atmosphéare
mit gleichzeitig optimaler Erreichbarkeit fur die Pflegefachkréfte.
Die Bodenbelédge, die Pflegebdder und die notwendigen Einrich-
tungsgestdnde sind optimal auf den Bedarf pflegebedurftiger
Bewohner abgestimmt und kénnen situativ an den Pflegegrad
angepasst werden. Im Bereich des Betreuten Wohnens sind die
offene Gestaltung des Wohnraums und helle, freundliche Raume
inklusive Balkon wichtige Bausteine, die das Gefuhl eines eigenen
Zuhauses geben. Gleichzeitig fliebt in die Gestaltung der Pfle-
gewohnungen die Erfahrung mit ein, dass das Leben in einem
durchdachten Wohnkonzept leichter féllt, wenn die personliche
Leistungsfahigkeit in korperlicher Hinsicht nicht mehr komplett
gegeben ist.

Die Corona-Krise hat gro3e Probleme gerade in der Altenpfle-
ge geschaffen - mit teils dramatischen Folgen fiir Bewohner,
Angehdrige und Pflegende gleichermaBen. Wie erleben Sie
diese Zeit und wie sind Sie generell damit umgegangen? Wel-
che MaBnahmen haben Sie ergriffen?

Volker Feldkamp: Da hilft uns unsere Gruppenstruktur. Wir
konnen auf die Erfahrungen unserer Bewohner und Mitarbeiten-
den einzelner Einrichtungen mit SARS-CoV-2 zurlickgreifen und
fur die gesamte Gruppe nutzen. Auch haben wir mit rund 150
Einrichtungsleitern, Pflegedienstleitern und Regionalen Qualitéts-
managern einen groben Kompetenz- und Wissens-Pool, den wir
nutzen. Bereits im April hatten wir einen gruppenweiten Pande-
mieplan aufgestellt und seit April ist mit Prof. Dr. med. Parwis
Fotuhi ein erfahrener Internist fir den Bereich Qualitdtsmanage-
ment als Geschéftsfuhrer zustandig.

Wir haben unsere Mitarbeitenden Anfang Mai mit einem
Mitarbeiterschutzpaket fiir zuhause (FFP-2-Masken, Desinfekti-
onsmittel MNS-Masken etc.) ausgestattet. Die Idee dahinter war,
die Infektion bereits beim Mitarbeiter zu Hause zu verhindern.
Parallel zur Wieder6ffnung der Einrichtungen Anfang Juni haben
wir den Bewohnerinnen und Bewohnern bzw. deren Angehdérigen
ebenfalls solche Gesundheitspakete zur Verfugung gestellt. Wir
sind auf eine ldngere Pandemie gut eingestellt und sehen daher die
Entwicklung unserer Einrichtungen auch unter den Bedingungen
von SARS-CoV-2 durchweg positiv.

Sie planen derzeit 20 neue Hauser. Mit welchen Bedarfen rech-
nen Sie insgesamt in Deutschland?

Volker Feldkamp: Der Markt wird sicherlich weiterwachsen,
allerdings mit deutlichen lokalen Wachstumsunterschieden. Wir
haben einen sehr unterschiedlichen Bedarf von ambulanter Ver-
sorgung, Betreutem Wohnen und stationarer Versorgung.

Sie haben ja im ganzen Bundesgebiet Standorte. Wo sehen Sie
die gréBten Wachstumsmaéglichkeiten? Ggf. auch international?
Volker Feldkamp: Mit einem guten Versorgungsprodukt kann
man tberall wachsen...
Wir sind nur in Deutschland aktiv und planen aktuell keine
Expansion ins Ausland. u

Kontakt: Emvia Living GmbH, Hamburg
Tel.: 040/3688 133-0
info@emvia.de
www.emvia.de

Wohnung in Schweriner Seniorenquarter mit Dachterrasse

Erkennbar vor Conrona aufgenommen: Café in Seniorenquartier

Visualisierung: Quartierskonzept fiir den Kaemena-Hof in Sudweyhe
aus der Vogelperspektive
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NVaxima

Béden zur Infektionspravention im Gesundheitswesen

Die Wahl des richtigen Bodenbelags unterstutzt die
Infektionspravention im Gesundheitswesen. Die
iQ-Kollektion von Tarkett Uberzeugt sowohl im
Krankenhaus als auch im Seniorenpflegebereich —
vom Operationssaal bis zum Bewohnerzimmer. Der
homogene Vinylboden ist extrem strapazierfahig,
hat eine lebenslang einpflegefreie und trockenpo-
lierbare Oberflache, ist hygienisch, phthalatfrei, ein-
fach zu reinigen und bietet eine groBe Auswahl an
Farben und Designs.

von Flachen in Gesundheits- und Altenpflegeeinrichtungen

in den Vordergrund geruckt. Damit einher gehen der
groRflachige Einsatz von Desinfektionsmitteln und eine erhéhte
Nachfrage nach antimikrobiellen Materialien. Dadurch steigt
jedoch auch das Risiko von Resistenzen, welche ihrerseits eine
Gefahr fur die menschliche Gesundheit darstellen.

Grundsatzlich mussen zwei Bereiche im Gesundheitswesen
unterschieden werden: Zum einen Oberflichen mit hoher Be-
rihrungsfrequenz: Mit ihnen kommen Hénde hdufig in Kontakt
- etwa Handlaufe, Tische, bewegliche Lampen oder medizinische
Geréte. Zum anderen Bereiche mit niedriger Beruhrungsfrequenz

Die Corona-Krise hat die Handhygiene und die Reinigung
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Entscheidend

bei Béden im
Gesundheitswesen:
bewusster Einsatz von
Desinfektionsmitteln,
Reinigungsmethoden
und die richtige
Materialauswahl.

e Hygiene

wie Wande und Boden. Das Waschen der Hande und die Reini-
gung von Oberflachen, mit denen die Hande hdufig in Berihrung
kommen, sind der grundlegende erste Schritt. Obwohl FuRboden
als Bereiche mit niedriger Bertihrungsfrequenz einzuordnen sind,
durfen sie in der Infektionsprdvention aber nicht unbeachtet
bleiben.

Reinigung und Materialauswahl

Drei Dinge sind zu entscheiden: der bewusste Einsatz von Desin-
fektionsmitteln unter der Voraussetzung, dass dieser unbedingt
erforderlich ist, verldssliche Reinigungsmethoden und vor allem
die richtige Materialauswahl. Eine Schliisselkomponente der In-
fektionsbekdmpfung sind einfach zu reinigende und widerstands-
fahige Materialien.

Bei Bodenbeldgen reicht es aus, diese nur in Kkritischen
Bereichen oder bei Bedarf nach der Reinigung zu desinfizieren,
was die Bildung von Resistenzen nicht unnotig fordert. Tarkett
verzichtet seit Jahren auf die Verwendung antimikrobieller Mittel
fur seine Bodenbeldge und unterstiitzt stattdessen hohe Stan-
dards bei Reinigungs- und Infektionskontrollverfahren mit einem
angemessenen Einsatz von Desinfektionsmitteln.

L6ésung fiir anspruchsvolle Bereiche

Vinylbeldge als Bahnenware sind die beste Losung fir anspruchs-
volle Bereiche mit sehr hohem Risiko. Die iQ-Bodenbelagslésungen
von Tarkett, so der Hersteller, Ubertreffen selbst die strengsten
Anforderungen mit ihren sehr guten Reinigungseigenschaften,
durch ihre glatte Oberflache (nachgewiesen durch das Fraunhofer




A Homogene Vinylbéden der iQ-Familie lassen sich wannenférmig
verlegen, um ungiinstige Winkel und Ecken zu vermeiden, die
schwer keimfrei zu machen und zu desinfizieren sind.

A Die iQ-Kollektion von Tarkett liberzeugt sowohl im Krankenhaus
als auch im Seniorenpflegebereich, beispielsweise im Rhon-Klinikum
Campus Bad Neustadt.

Die Standpunkte von Tarkett zum Einsatz von Bioziden in Bodenbelagen

Das Thema Biozide in Baumaterialien wird kontrovers diskutiert. Wahrend ihre Wirksamkeit nicht erwiesen ist,

besteht zusétzlich die Gefahr, dass sie bei unnétigem Einsatz zur Bildung von Antibiotikaresistenzen beitragen.

Tarkett erachtet den Einsatz von Bioziden in Bodenbelédgen, die zu Oberflachen mit geringer Beriihrungsfrequenz

gehoren, als groBes Risiko fiir die Gesundheit und die Umwelt und hat sich als 6kologisch

verantwortungsbewusstes Unternehmen deshalb dazu entschlossen:

= den Zusatz antimikrobieller Mittel in seiner Bodenbelagsproduktion weiterhin einzustellen

= die Bedeutung einer angemessenen Reinigung in den Vordergrund zu stellen und aktiv durch die

Zusammenarbeit mit Clean Hospitals zu unterstiitzen

= einen bewussten Umgang mit Desinfektionsmitteln zu férdern, indem die Verwendung nur in Bereichen

empfohlen wird, in denen sie notwendig sind

geringem Einsatz von Chemikalien und Wasser.

Institut), Wasserdichtigkeit, Nahtfestigkeit sowie hohe Chemikali-
enbestdndigkeit, auch gegentiber starksten Desinfektionsmitteln.

Die homogenen Vinylbodenbeldge der iQ-Familie bieten mit
abgestimmten Funktionslésungen und einem Nassraumkonzept
aus Boden- und Wandbelédgen fur jeden Bereich im Gesundheits-
und Pflegewesen eine passende Losung. Als Komplettlésung kann
so der iQ-Bodenbelag mit dem Wandbelag Protect Wall oder
Wallgard kombiniert und thermisch verschwei3t werden, um ein
vollstdndig wasserdichtes System zu gewahrleisten.

Werterhalt Giber Jahrzehnte

Das Trockenpolieren ohne Wasser und Chemikalien erméglicht
optische und technische Werterhaltung lber Jahrzehnte. Gleich-
zeitig reduziert die wannenférmige Verlegung Ecken und Kanten
zur Keimbildung auf ein Minimum. Die iQ-Beldge haben auf das
Wachstum von Bakterien keine forderliche Wirkung. Sie wirken
bakteriostatisch, ohne dass hier Biozide zum Einsatz kommen.
iO-Beldge zeichnen sich zudem durch sehr niedrige VOC-
Emissionen aus und sind phthalatfrei, was zu einer guten Raum-
luftqualitat beitrdgt. Die Beldge sind extrem langlebig und nach
dem Gebrauch vollstdndig recycelbar. Daher weisen sie, so der
Hersteller, die marktweit niedrigsten Lebensdauerkosten auf.

Produkte fir alternative Reinigungsmethoden zu entwickeln, wie das Trockenpolieren von iQ-Bdden mit

Kooperation mit Clean Hospitals

Angesichts der hohen Anzahl an Patienten, die sich jedes Jahr in
Krankenhdusern infizieren, will Clean Hospitals die Patienten-
sicherheit erhdhen und das Bewusstsein fir die Bedeutung von
Hygiene im Krankenhausumfeld erhéhen. Tarkett unterstiitzt
diesen gemeinnttzigen Verband und verfolgt damit das Ziel, die
besten Reinigungs- und Desinfektionsverfahren mit minimalen
Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit, Umwelt und bio-
logische Vielfalt mitzuentwickeln. Dadurch kann der tberméaRige
Einsatz von Bioziden und Desinfektionsmitteln weiterhin begrenzt
werden.

Tarkett verftigt tber mehr als 70 Jahre Erfahrung im Gesund-
heitswesen. Heute ist jedes zweite Krankenhaus in Europa mit
Bodenbeldgen des Herstellers ausgestattet. Der Konzern wird sein
langjdhriges Fachwissen tiber Bodenbeldge mit den Arbeitsgrup-
pen von Clean Hospitals teilen und dazu beitragen, die Forschung
zu Reinigungs- und Infektionsschutzverfahren fir Bodenbeldge
voranzutreiben.

Effiziente Infektionspravention und -bekdmpfung ist Teil des
Ansatzes des Tarkett Human-Conscious Designs mit Losungen
zum Wohl der Menschen in unserer Umwelt.

www.tarkett.de
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Architektur

Die neue Geriatrie des Ketteler-Krankenhauses in Offenbach

—Raume, die begleiten

Neubau der Geriatrie im Ketteler Krankenhaus in Offenbach

Je dlter die Menschen werden, desto wichtiger ist es, sie dabei zu unterstutzen, inre Lebensqualitat so lan-

ge wie moglich aufrecht zu erhalten. Daher arbeitet die Geriatrie mit einem ganzheitlichen Ansatz, bei dem

sich interdisziplindre Teams sowohl der Pravention und der Rehabilitation als auch der speziellen Situation

am Ende des Lebens umfassend widmen. Um fUr diese anspruchsvolle Aufgabe die adaguaten Raume zu

schaffen, setzten die auf Krankenhausbauten spezialisierten ASH Architekten im Ketteler-Krankenhaus in

Offenbach eine wohltuend einfache Architektur mit einer bedurfnisgerechten Innenraumgestaltung um.

1868. Damals bat der Bischof Freiherr von Ketteler die
Mainzer Schwestern von der Géttlichen Vorsehung nach
Offenbach zu kommen. Aus der anfénglich ambulanten Kranken-
pflege und dem Betrieb eines Kindergartens entstand 1905 das
Krankhaus Josefsheim mit zuletzt rund 120 Betten. Die rasante
Weiterentwicklung von Medizin, Medizintechnik und Pharmazie
machte einen modernen Neubau mit 360 Betten notwendig.
Dessen Baukorper ist als T-Typ angelegt, ein in den spaten
1950er-Jahren oft gebautes und bewdhrtes Grundschema. Die
beiden sechsgeschossigen Bettenhduser mit je einer Station pro
Geschoss orientieren sich nach Stden und sind durch den Mittel-
trakt als zentrale ErschlieBung verbunden. Mit unterschiedlichen
BaumaBnahmen wurde das Krankenhaus in den Folgejahren,
zuletzt 2004 bis 2007, umfassend modernisiert.

Die Geschichte des Ketteler-Krankenhauses beginnt im Jahr
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Kooperieren und leichter helfen

Heute betreibt die Ketteler-Krankenhaus gemeinniitzige GmbH
das Ketteler-Krankenhaus mit 270 Betten und den Hauptfachab-
teilungen Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Innere
Medizin und Geriatrie. AuBerdem gehdrt eine Belegabteilung fur
die Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde dazu.

Das Leitmotiv ,Liebe lindert Leiden* bringt zum Ausdruck,
dass die Ndchstenliebe den Umgang mit den Patienten hier préa-
gen soll. Die Klinik ist Kooperationspartner des Onkologischen
Zentrums im Versorgungsgebiet Frankfurt und Offenbach. Als
Akademisches Lehrkrankenhaus der Goethe-Universitédt Frankfurt
beteiligt sich das Ketteler-Krankenhaus an der praktischen Ausbil-
dung von Studierenden der Humanmedizin und ist in die neuesten
Entwicklungen der medizinischen Forschung eingebunden.



Die Innenrdume gestalteten ASH Architekten sensibel abgestimmt
auf die Bediirfnisse élterer oder dementer Menschen

Umfassend geplant und betreut

Mit den Neubau- und UmbaumaBnahmen der Geriatrie wurden
ASH Architekten im Jahr 2014 beauftragt. Sie erstellten auRerdem
das Brandschutzkonzept und begleiteten die Umsetzung der
brandschutztechnischen MaBnahmen. Geplant und gebaut wurde
innerhalb von drei Jahren bis 2017 in den Leistungsphasen 1 bis
9 - von der Grundlagenermittlung bis zur Objektbetreuung.

Auf zwei Ebenen mit einer Bruttogeschossfldche von 3.173 m?
sind im ersten Obergeschoss Station und Physikalische Therapie
untergebracht, im zweiten Obergeschoss Station und Tagesklinik
mit eigenem Empfang, Gruppen- und Einzeltherapieplatzen.

Als Bindeglied zwischen Alt- und Neubau in den beiden Ober-
geschossen verzahnen der Stitzpunkt und der Aufenthaltsbereich
die Stationen. Mit dem umfassenden Raumprogramm und der
Infrastruktur des Neubaus entstand auBerdem die Moglichkeit,
altere Menschen zur postoperativen Behandlung im Hause zu
behalten. Zuvor mussten sie an andere Kliniken verlegt werden.

Kompakt und einfach mit Erweiterungspotenzial

Der kompakte Baukdrper schiebt sich formlich in das Gartenge-
lande, das tiefer liegt als das umgebende Geldnde. So konnten die
oberen Ebenen (+1und +2) an den Altbau angebunden werden
- bei laufendem Betrieb. Eine groBe AuBenrampe erschlieBt das
Gebdude barrierefrei und im Bereich der Terrasse besteht ein
ebenerdiger Zugang zur Ebene +1. Der Neubau fuhrt im 6stlichen
Teil die AuRenkante des Bestandes weiter und erganzt ihn wie
selbstverstandlich. Bei Bedarf kénnte das neue abgewinkelte
Gebdude zu einem Ringschluss erweitert werden. Dies wiirde
die Klinik zum einen funktional sinnvoll ergdnzen und sich zum
anderen gut in die sudliche Freifldche integrieren.

In die zurtickhaltend gestaltete Lochfassade sind quadratische
Fenster eingelassen. Mit ihren abgeschrdgten Laibungen 6ffnen
sie das Gebdude zum Garten. Auskragende Betonelemente dienen
als Vordach und Verschattungselemente. Der Bau wirkt skulptural
und wohltuend geerdet — unterstitzt durch die dezenten Farbténe
der Fassade, den farblich abgesetzten Sockel und den begrinten
AuBenraum.

ASH Architekten setzen auf wohlfiihlend einfache Archi-
tektur mit bediirfnisgerechter Innenraumgestaltung

Wohltuende Raume fiir dltere Menschen

Die Innenrdume gestalteten ASH Architekten sensibel abgestimmt
auf die Bedurfnisse alterer oder dementer Menschen:

1. Rdumliche Anhaltspunkte mit Ankern schaffen

= Stutzpunkte sind farblich gekennzeichnet.

= Sitzbdnke in Flurnischen sind mit heimischen Fotomotiven an
den Wénden wohnlich gestaltet.

= In den Patientenzimmern stehen die Betten in Kojen und vermit-
teln Halt und Geborgenheit.

2. Farbe, Licht und Materialitat zur Identifikation nutzen

= Die Farbegestaltung ist sehr zurlickhaltend: Die zwei Farben der
Fassade (Cremewei3 und Greige, eine Mischung aus Grau und
Beige) werden in den Rdumen weitergefiihrt und férdern die
Identitdt, den Bezug zwischen AuBen und Innen.

= Eine Akzentfarbe zieht sich wie ein roter Faden durch das Ge-
baude.

m Die Holzmaserung an den Turen und Mobeln verleiht der
Station einen wohnlichen Charakter und stellt den Bezug zum
heimischen Wohn- und Schlafzimmer her.

3. Aktivitat férdern

= Durch den eingestellten Kérper mit abgerundeten Ecken am
Gelenk der Station wird ein Rundlauf angeregt.

= Die Bénke in den Nischen laden auf dem Spaziergang wie eine
Parkbank zum Verweilen ein.

= In den Kichen und in den Aufenthaltsbereichen kann eine all-
tagliche Lebenssituation aufrechterhalten werden.

Das altersgerechte Krankenhaus nimmt eine zunehmend wichtige
Position in unserer Gesellschaft ein. ASH Architekten nehmen
die Anforderungen an die Architektur und Innenraumgestaltung
daraus mit dem Neubau der Geriatrie adaquat auf: mit einem
einfachen und ansprechenden Klinikgebdude, das die Menschen
positiv begleitet und unterstitzt auf ihrem Weg. [ ]

Kontakt: ASH Sander Hofrichter Architekten GmbH, Ludwigshafen
Tel.: 0621/58632-0
info@a-sh.de
www.a-sh.de
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Berliner Schulgarten: See Garten am Lietzensee, Kuno-Fischer StraB3e 11 Foto: Christoph Metzger, Juli 2020

Fokus AuBenanlagen Quartier + Land

Urbban Greening
gegen Demenz

Oasen zur Forderung sozialer und kognitiver Kompetenzen

Am Rande des ,Internationalen Stadtebaulichen Wettbewerbs Berlin-Brandenburg 2070
Unvollendete Metropole: 100 Jahre Stadtebau fur GroB-Berlin®, an dem unser Autor
Christoph Metzger als Mitglied der Jury teilnahm, fand ein Workshop der Open Mainded
Projektentwicklung AG in den Radumen von Sotheby’s Real Estate in Berlin statt. Metzger
pladiert in seinem Beitrag, der am 18. Dezember 2019 als Vortrag gehalten wurde, fUr die
Starkung Urbanen Griuns als wirkungsstarke Oase zur Férderung sozialer und kognitiver

Kompetenzen.
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as 1982 in New York City von der Land-Art-

Kinstlerin Agnes Denes als Weizenfeld auf

einer Baubrache in Manhattan angelegt, spater
mit einem Mahdrescher geerntet und als Korn zu Brot
verarbeitet wurde, scheint als Symbol in diesem Sommer
ein Re-Launch zu erleben. Die Natur, als Wildwuchs in
der Stadt, schenkt Leben, stimuliert und fordert in Ko-
existenz verschiedene Lebensformen. Und sie ereignet
sich vor allen im freien Wachstum.

In Erinnerung gerufen werden kann das Weizenfeld
von Agnes Denes, wenn ganze Flachen mitten in der
Stadt - wie derzeit in Berlin — von der sogenannten
Mause-Gerste Uberzogen werden. Ein urspriingliches,
nicht weiter kultiviertes Getreide mit kleinem Korn, das
in Notzeiten geerntet und zu Brot verarbeitet wurde,
und heute aufgrund der feinen Sporen manchem Hun-
debesitzer zur Last wird, entfaltet sich ungehindert. Das
Korn, Sinnbild des Ackerbaues und sicherer Erndhrung,
wird als Symbol vielfach eingesetzt und hat sich kultur-
geschichtlich tief in unsere Erinnerung eingeschrieben.
Die Natur schenkt uns mit diesem Korn ein Zeichen, das
mit dem derzeitigen Klima verbunden, zum Nachdenken
anregen sollte.

Alles besser als Parkrasen

Ein Umdenken in der Pflege des Griins fihrt angesichts
trockener Sommer und zunehmender Temperaturen
zu Grunflichenkonzepten, wie dies schon vor Jahren
in Mainz am Rhein auf dem Zeltplatz des Jugendkultur-
festivals ,Open Ohr* als Okogarten angelegt wurde. Aus
Kostengriinden wird nur einmal im Jahr gemaht. Der
politisch einflussreiche Nabu erkannte in der Sparmafg-
nahme der seinerzeit verschuldeten Stadt einen enormen
Gewinn fur die nun geschonten Fldchen: ,Alles ist besser
als der haufig gemahte Parkrasen.” (FAZ 16.7.2017)
Kommen zudem noch Mischungen in der Saat vom
Wildblumen und -krdutern hinzu, dann folgen schnell
auch Insekten und das polyphone Summen in den frihen Mor-
genstunden wird manchem ©kologisch sensiblem Menschen als
regelrechte Sinfonie erscheinen. Open Ohr, so der wunderbar an-
spielungsreiche Name des Zeltplatzes, wird zur lebendigen Bithne
einer Natur, die in der Vielfalt ihrer Stimulanzen an jene Demenz-
garten erinnern kann, die programmatisch eingesetzt werden, um
Menschen mit nachlassenden kognitiven Fahigkeiten emotional zu
erreichen und zu einfachen Handlungen zu motivieren. Denn nur
wenn die Umgebung auBerhalb der eigenen Wohnung attraktiv
ist, werden Wege in den AuBenbereich genommen.

Nicht nur spezielle Demenz-Garten

Sensorischen Reichtum im jahreszeitlichen Wechsel bieten daher
nicht nur spezielle Demenz-Garten sondern auch Parkanlagen, de-
ren Blihphasen von Bdumen, Strauchern und Wiesen den Zyklen
der Natur verpflichtet sind. Vitalisierte urbane Flachen werden
lebendige Zonen, die zudem den Rhythmus der Jahreszeiten in
immer neuen Bildern spiegeln.

Ebenso wie Parkanlagen und Grinflachen wertvolle Orte der
Begegnung und des Austauschs darstellen, so auch liegt es in der
Verantwortung der Kommunen auf Grinflachen jene Artenvielfalt
zu ermdglichen, die erst im komplexen Zusammenspiel vielfaltige
Lebensrdume erhédlt. Es klingt paradox, wenn die Staddte zum
Refugium der Natur werden, deren Artenvielfalt in besiedelten
Gebieten hdufig hoher ist als auf von Monokulturen gepragten
Agrarflachen. Nabu: ,Wir haben in der Stadt mittlerweile mehr
Wildbienen als auf Feldern, deshalb kommt der Verwaltung hier
eine groRe Verantwortung zu.”

Biologische Systeme verstehen

Von der Natur lernen kann nur, wer auch in der Lage ist, natirliche
Kreisldufe als Systeme zu verstehen. Nur wer biologische Systeme
versteht, kann diese wie ein Buch lesen und entsprechend bewah-
ren. Schulgdrten kénnen jene wertvollen Rdume bieten, die mehr
als nur ein politisches Symbol sind, zumal wenn diese innerhalb
von Stadten angelegt werden. Gestaltete Nutzgédrten erinnern
zudem an die Idee der Gartenstéddte, wie diese um 1890 bis in die
1920 er Jahre im Zeichen der Lebensreformbewegung in Dresden,
Berlin und Muinchen entstanden. Auch kann die Verbreitung
gestalteter Vorgdrten in Erinnerung gerufen werden, die sich in
manchen Staddten wie Potsdam, Hamburg und Wiesbaden noch
finden lassen.

Bilder der Natur erwachsen im
Medium der Kunst und werden zu
Hoffnungstragern, wie jene kunstlich
angelegte Agrarflaiche in New York,
die zur Ansiedlung kleiner Insekten
fuhrte, die wiederrum Végeln Nah-
rung boten, und schnell ein Biotop
entstehen lieB. Regeneration durch
Wildwuchs zeigt, dass jede Ruckge-
winnung natUrlicher Lebensrdume
von Pflanzen und Tieren selbst in

Industriebrachen
Vegetationskulturen

kontaminierten
beachtliche

) Agnes Denes, Wheatfield - A
hervorbringt.

entstehen, die dem Lauf der Vege- London, 1998, S.160.
tation Uberlassen, keinen Eingriffen
ausgesetzt sind. Nach wenigen
Jahren gelingt es Pioniergewdchsen
oft, versiegelte Oberflachen aufzu-
brechen und Lebensrdume zu er-
schlieBen. Steigende Temperaturen
im Jahresdurchschnitt und Tempera-
turunterschiede zwischen Land und
Stadt bieten Voraussetzungen fir
Lebensrdume regelrechter Biotope,
die Ideen der Reformbewegung und
der Konzeption von Demenzgdrten
verpflichtet zu sein scheinen.

Stadt und Land als Orte des Berlin, Charlottenburg, Park am

Kontrastes und harter Gegensdtze Lietzensee, Anfang Juli 2020,

koénnen angesichts dieser Entwick- Urspriingliches Getreide erobert
Terrain. Foto: Christoph Metzger

lungen neu gedacht werden. Die Idee
der Gartenstadt und des Demenzgar-
tens fur alle Bewohner gilt es also
weiterhin aufzugreifen und in Gestaltung und Anlage als wertvolle
Ressource zu pflegen, denn jeder zuriickgewonnene Ort, an dem
Wachsen und Blihen erlebt wird, motiviert zur Bewegung und
fordert kognitive Kompetenzen auf nattrlichem Weg. ]

Kontakt: Dr. phil. Dr. Ing. habil. Christoph Metzger
Open Mainded Projektentwicklung AG, Dreieich
Tel.: 06103/8075503
Tel.: 069/445543
Tel.: 0176/30384767
www.openmainded.ag
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Confrontation, Battery Park, Landhill
Grunflachen und - Grunstreifen Manhatten, aus: Jeffrey Kastner, Land
von StraBen lassen Schutzrdume and Environmental Art, Phaidon,
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Fokus AuBenanlagen // Quartier + Land

Secht aut Naturer

Sinnes-Mustergarten fiir Menschen mit und ohne Demenz

Der Sinnes-Mustergarten ist ein Projekt der Alzheimer Gesellschaft Schleswig-

ebhen

Holstein, Selbsthilfe Demenz, des Kompetenzzentrums Demenz in Schleswig-Holstein

und dem Haus am Klostergarten in Preetz. Eingeweiht wurde der Garten im August

2018 — der zweite Teilabschnitt im Juli 2019, medAmbiente sprach Uber das Konzept

mit Anne Brandt vom Kompetenzzentrum Demenz in Schleswig-Holstein und Susanne

Sielaff-Untiedt vom Haus am Klostergarten in Preetz.

Frau Brandt, den Sinnes-Mustergarten gibt es seit dem Spét-
sommer 2018. Was war das Ziel dieses Projekts?

Anne Brandt: Der Sinnes-Mustergarten hat zwei Schwer-
punkte: Zum einen soll er zur Anregung der Sinne und zur Erholung
im Grinen fur die hier lebenden Menschen genutzt werden und
zum anderen auch als Muster-
garten, der anregt, Garten- und
Naturangebote fiir Menschen mit
und ohne Demenz aufzubauen.

Die Nutzung des Mustergartens
von Menschen mit und ohne
Demenz soll die Lebensqualitat
und die Gesundheit durch das
Erleben in der Natur foérdern,
die  Selbstbestimmung  und
aktive Lebensweltgestaltung
fordern sowie Sinneserlebnisse
und Wohlfahlmomente schaf-
fen. AuBerdem soll der Garten
Begegnungspunkt sein, der die
soziale Teilhabe férdert und

sozialer Isolation entgegenwirkt Anne Brandt vom

und es ermdglichen, die Vielfalt Kompetenzzentrum Demenz in
der Natur genieen zu kénnen.  Schleswig-Holstein
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...und er dient als praktisches und anregendes Anschauungs-

objekt...?

Anne Brandt: Ja. Als solches soll er Mut machen, solche
Garten aufzubauen und dafir die nétige fachliche und praktische
Unterstltzung dabei bieten, Naturerlebnisse fir Menschen mit

Susanne Sielaff-Untiedt
vom Haus am Klostergarten in
Preetz

und ohne Demenz zu gestalten.
AuBerdem wollen wir das The-
ma Demenz in die Offentlichkeit
bringen und zu dessen Enttabui-
sierung beitragen.

Ende Juli 2019 kam ein wei-
terer Teilabschnitt hinzu - er
tréagt den Namen ,Lebenswelt
Natur“. Was hat dieser Teil,
was der erste nicht hatte...?
Anne Brandt: Das gesamte
Projekt heilt ,Lebenswelt Na-
tur®, da durch den Zugang zum
einen die Vielfalt der Natur sicht-
bar, spirbar und erlebbar wird.
Zum anderen ergibt sich daraus
auch eine neue Lebenswelt fur
den Menschen. Ein Freiraum mit



frischer Luft, Pflanzen und Begegnung. Im ersten Teilabschnitt
wurde der Garten mit Hilfe einer Gartentherapeutin geplant und
alle Beteiligten (Bewohner, Angehdrige, Mitarbeitende, Ehren-
amtliche) nach ihren Winschen gefragt. Natur braucht Zeit zum
Wachsen und so auch unser Garten. Es wurde viel Erde bewegt,
gerodet und vorbereitet. Erste Pflanzen wurden in die Erde ge-
setzt. Im zweiten Teilabschnitt wurden Beete fur unterschiedliche
Sinne angelegt., z. B. ein Haptikbeet, ein essbares Beet, ein Bliten-
duftbeet und ein Teegarten. Ein Pavillon als zentraler Treffpunkt
wurde errichtet. Der Garten wachst nun stetig weiter. Es sind z.B.
Klangelemente, Fuhlkdsten, Aktionselemente dazu gekommen.

Die therapeutische Arbeit mit Garten gibt es schon seit vielen
Jahren - ein Garten ist generell etwas Wunderbares in jedem
Alter sein. Was macht das Thema gerade im Zusammenhang
mit Demenz interessant?

Anne Brandt: In der Wahrnehmung der Natur mit all meinen
Sinnen gibt es kein Richtig oder Falsch. Ich kann hier so sein, wie
ich bin, ohne Angst haben zu missen, etwas falsch zu machen
Nicht die Demenz steht im Vordergrund, sondern das Erleben,
Erinnern und Entspannen in der Natur. Hier kénnen besonders
auch Menschen mit Demenz ein Stiick Normalitdt und Selbstbe-
stimmung erleben. Durch das Betrachten, das Riechen, betasten
und auch das Schmecken werden Erinnerungen geweckt. Und
wenn mir etwas einféllt, kann ich mein Wissen auch an andere
weitergeben. Wir haben z.B. von einigen Menschen mit Demenz
viel tber die heimischen Krduter gelernt, wie sie z.B. heilen oder
zubereitet werden konnen. Wenn solche Erfahrungsschétze durch
die Anregung der Sinne hervorgelockt werden kénnen, gibt dies
der Person Selbstvertrauen. Selbstbestimmt die Natur erleben zu
koénnen, einfach nur zu sein und die Natur auf sich wirken zu las-
sen, das ist Entspannung pur, die gleichzeitig Teilhabe am Leben
schafft.

Sie haben mit einer Gartentherapeutin zusammengearbeitet,
die die Wiinsche der Beteiligten per Fragebogen gesammelt
hat. Konnten Sie ein paar typische Ideen nennen, die auf die-
sen Wiinschen basierten?

Anne Brandt: Das Schone ist, dass alle Beteiligten befragt
wurden. Bewohner und Bewohnerinnen, Angehorige und Mitar-
beitende. Es gab viele schéne Wiinsche, die wir auch versucht
haben umzusetzen - etwa: Rosen aus dem Garten der Mutter in
den Garten zu pflanzen, Naschecken (Himbeeren, Weintrauben,

Johannisbeeren), eine Gedenkecke fir Verstorbene, einen Was-
serstein, viele Blihpflanzen, die zum Anschauen anregen - und
Hochbeeten, so dass es etwas zum Séen und Ernten gibt.

Wie reagieren die Bewohner auf so einen Garten und seine
Angebote?

Susanne Untiedt: Diesen Garten empfinden die Bewoh-
ner und Bewohnerinnen wirklich als Oase. Jeden Tag kann ich
beobachten, wie die persénlichen Lieblingsecken im Garten
aufgesucht werden. Besonders jetzt in der Coronazeit, ist der
Garten auch ein sozialer Treffpunkt. Hier konnen sich Angehorige
und Bewohner im sicheren Abstand draufen treffen. Und die
Bewohner fithlen sich fur ihren Garten verantwortlich Wir haben
z.B. Patenschaften fur das GieRen der Blumen auf jedem Wohn-
bereich. Die soziale Betreuung unseres Hauses bezieht den Garten
sehr kreativ in die Beschaftigungsangebote mit ein. So wurden
z.B. gemeinsam Himbeeren und Kréduter geerntet und auch ver-
arbeitet. Der Garten gibt unseren Bewohnern Sinnesanregungen,
Freiraum, Abwechslung und Entspannung zugleich. Wir sind sehr
froh, dass wir diesen Garten haben. Die hier lebenden Menschen
und auch die Angehorigen genieRen ihren Garten sehr. Bei diesem
schonen Wetter sehen unsere Bewohnerinnen und Bewohner so
braungebrannt und erholt aus, als waren sie im Urlaub gewesen.

Auch fiir die Mitarbeiter ist ein so schéner Garten sicherlich
ein wichtiger Faktor?

Susanne Untiedt: Ja das stimmt. Unserer Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter nutzen den Garten auch als Erholungsraum. Sie
sitzen in ihrer Pause hier und tauschen sich aus. Sie gehen aber
auch mit den Bewohnern hdufig in den Garten. Der Garten wird
fur Aktivierungs- und Beschaftigungsangebote mit einbezogen. Er
gehort einfach dazu und bietet so schone Impulse. Eine Mitarbei-
terin hat z. B. vor kurzem sehr schéne Fotos vom Garten gemacht
und diese werden dann in den Wohnbereichen aufgehangt. So
kommt die Natur auch nach drinnen.

Der Muster-Demenzgarten hat ja sehr viel Aufmerksamkeit
gerade auch auBerhalb der Fachpresse erhalten. Hat er schon
die Einrichtung oder Veranderung solcher Garten andernorts
inspiriert?

Anne Brandt: Die ersten Jahre galten dem Aufbau und der
Ausgestaltung des Gartens. Dennoch konnten wir bereits Schu-
lungen durchfihren, die das Thema Naturerleben fir Menschen
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Projekt der UN-Dekade Biologische Vielfalt

Um die Lebensqualitdt von Menschen mit Demenz und ihren Angehérigen zu
verbessern, braucht es Angebote und Strukturen, die sich an den Bedurfnissen der
betroffenen Menschen orientieren. Diese Orientierung an den Lebenswelten von
Personen mit einer Demenzerkrankung beinhaltet auch das Recht auf Naturerleben.
Diese Philosophie der Initiatoren wurde jiingst auch von den Vereinten Nationen
anerkannt: Das Projekt ,Der Garten als Lebenswelt - Ein Sinnes-Mustergarten fur
Menschen mit und ohne Demenz* wurde als offizielles Projekt der UN-Dekade
Biologische Vielfalt im Rahmen des Sonderwettbewerbs ,Soziale Natur — Natur fur
alle” ausgezeichnet. Die Auszeichnung wird vorbildlichen Projekten verliehen, die mit
ihren Aktivitaten auf die Chancen aufmerksam machen, die die Natur mit ihrer
biologischen Vielfalt fiir den sozialen Zusammenhalt bietet.

Die Vereinten Nationen haben die Jahre 2011 bis 2020 zur UN-Dekade fiir die
biologische Vielfalt erklart. Hintergrund ist ein kontinuierlicher Riickgang an Biodiversi-
tét in fast allen Landern der Erde. Die Dekade soll die Bedeutung der Biodiversitét fur
unser Leben bewusstmachen und Handeln anstoBen. Im Rahmen des Sonderwettbe-
werbs ,Soziale Natur — Natur fir alle“ zeichnet die UN-Dekade vorbildliche Projekte an
der Schnittstelle von Natur und sozialen Fragen aus. Die Projekte lenken den Blick
besonders auf die Chancen, die Natur und biologische Vielfalt fir den sozialen
Zusammenhalt bieten.

Ziel des Wettbewerbs ist es, gute Beispiele herauszustellen, diese 6ffentlich bekannt
zu machen und Menschen anzuregen, eigene Projektideen zu entwickeln. Neben der
offiziellen Urkunde und einem Auszeichnungsschild erhélt das Projekt einen
+Vielfalt-Baum*, der symbolisch fur die Naturvielfalt steht. Das Projekt wird auf der
Webseite der UN-Dekade in Deutschland unter www.undekade-biologischevielfalt.de
vorgestellt.

mit und ohne Demenz zum Thema hatten. Die Fuhrung durch
den Garten, als fester Bestandteil der Schulung, gibt wichtige
Impulse wie eine Gartengestaltung fir Menschen mit und ohne
Demenz aussehen kann und schafft Ideen, welche Elemente
z.B . in der eigenen Einrichtung umgesetzt werden konnen. Wir
planen regelméRige Schulungen und Fihrungen fir Interessierte.
Dies konnten wir 2020 leider wegen der Coronakrise noch nicht
umsetzten. Aber wir hoffen, dass wir 2021 damit starten kénnen.

Wenn eine Einrichtung sich einen solchen Garten anlegt, wird
ihn sicherlich mit einem speziell ausgebildeten Therapeuten
am besten fiir seine Bewohner fruchtbar machen kénnen?

Susanne Untiedt: Bereits jetzt finden erfolgreich vielféltige
Aktionen und Angebote im Garten durch die soziale Betreuung
des Hauses statt. Es wird z. B. gemeinsam gesdt und geerntet oder
Gegenstande, wie z.B. Insektenhotels fur den Garten hergestellt.
Der Garten regt auch Mitarbeitende an, kreative Angebote zu
entwickeln. Menschen mit Demenz brauchen Helfende, die sich
in die Bedurfnisse und Leistungsfahigkeiten einfiihlen konnen.
Dies kann durch therapeutische Fachkréfte erfolgen, aber auch
durch geschulte Mitarbeiterinnen. Wir planen aber die Einstellung
einer Gartentherapeutin, um noch verstarkt das Wissen um die
Pflanzen und der Natur mit einflieBen zu lassen. Denn wir kénnen
immer voneinander lernen und miteinander wachsen.

Was sind eigentlich Ihre wichtigsten Erfahrungen, die Sie seit
Er6ffnung des Muster-Demenz-Gartens gemacht haben?

Susanne Untiedt: Der Sinnesgarten bringt Menschen zusam-
men und schafft so einen wunderbaren Erlebnisraum, besonders
fir unsere Bewohner mit einer Demenz. Gerade in der Coronazeit
ist er auch ein wichtiger sozialer Treffpunkt. Wir méchten nicht
mehr ohne unseren Garten sein.

Anne Brandt: Wir hatten hier schon éfter auch Pressevertre-
ter vor Ort, die Uber den Garten berichtet haben. Mich beeindruckt
immer sehr, wie engagiert die Bewohnerinnen und Bewohner und
die Angehdrigen ihren Garten dann vorstellen und die Vorzige
erldutern. Jeder hat hier seine Lieblingsecken. Es ist so schon zu
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sehen, wir alle den Garten wirklich genieBen und stolz auf ihn
sind.

Vor kurzem wurde der Garten als offizielles Projekt der UN-
Dekade Biologische Vielfalt im Rahmen eines Wettbewerbs
ausgezeichnet. Hier geht es ja um biologische Vielfalt...?

Anne Brandt: Ja, Gber die Auszeichnung freuen wir uns sehr.
Offiziell wird sie am 28.09.2020 tberreicht. Verliehen wird sie
vorbildlichen Projekten, die mit ihren Aktivitdten auf die Chancen
aufmerksam machen, die die Natur mit ihrer biologischen Vielfalt
fur den sozialen Zusammenhalt bietet. Heimische Obst- und
Beerensorten, alte Krauter und Teepflanzen und Blumenbeete
geben z.B. die Moglichkeit, die Vielfalt der Natur mit allen Sinnen
zu erleben und zu genieRen. In dem Garten darf geschaut, aus-
probiert und erlebt werden Der Pavillon und die Schatten- oder
Sonnenecken laden zum Kontakt ein. Sich gemeinsam um den
Garten zu kimmern schafft Erfolgserlebnisse und sozialen Zu-
sammenhalt. Gleichzeitig wird der Sinnes-Mustergarten ab 2021
verstarkt fir Schulungen und Fuhrungen zur Verfugung stehen
und so interessierte Personen fiur die biologische Vielfalt und die
Nutzung der ,Lebenswelt Natur® fir Menschen mit und ohne
Demenz sensibilisieren.

Planen Sie in ndchster Zukunft weitere VergréBerungen oder
Verdanderungen des Gartens?

Susanne Untiedt: Ein FuBtastpfad, der auch mit einem Roll-
stuhl benutzt werden kann, soll 2021 noch dazu kommen.

Anne Brandt: Und unser regelméBiges Schulungsvorhaben
wird hoffentlich auch 2021 umgesetzt werden kénnen. u

Kontakt: Alzheimer Gesellschaft e.V., Selbsthilfe Demenz,
Landesverband/Kompetenzzentrum Demenz in
Schleswig-Holstein

Anne Brandt

Norderstedt

Tel.: 040/608 264 20

brandt@demenz-sh.de

www.demenz-sh.de

Das Haus am Klostergarten
Susanne Sielaff-Untiedt
Einrichtungsleitung

Preetz

Tel.: 04342/801-7010
s.untiedt@pflege-preetz.de
www.pflege-preetz.de

© Fotos Anne Brandt



Produkte

Gegen Legionellose und Verbruhungen

Mit seinen Thermostarmaturen Securitherm hilft Delabie, Legio-
nellen-Wachstum zu bekdmpfen und gleichzeitig fir Verbrithungs-
schutz zu sorgen. Die Produktreihe umfasst Thermostat-Mischbat-
terien mit zwei Bediengriffen (ein Bediengriff zum Offnen und zur
Durchflusseinstellung und einer zur Temperatureinstellung) oder
mit sequentieller Steuerung (ein einziges Bedienelement fir alle
Einstellungen, wobei das Wasser stets tiber Kalt geéffnet wird), um
Waschtische, Duschen und Badewannen auszustatten. Zusatzlich
zu ihren Eigenschaften zur Vorbeugung von Verbrihungen und
Legionellen ermdglichen es diese Mischbatterien dem Betreiber,
seine Wasserrechnung zu optimieren und gleichzeitig den Nutzer-
komfort zu erhalten.

Der Verbrihungsschutz der Thermostat-Mischbatterien wird
dank mehrerer Vorrichtungen sichergestellt, insbesondere durch:
einen oder mehrere verriegelte Temperaturanschlage zwischen
38 und 41 °C, je nach Ausfihrung; automatisches Schlieen des
Warmwasserflusses bei Kaltwasserausfall (und umgekehrt, um
einen Kalteschock zu vermeiden); thermisch abgeschirmte Arma-
turenkorper Securitouch verhindern jegliche Verbrithungen durch
Bertihren.

Die Vermeidung von Legionellen wird bei den Thermostat-
Mischbatterien, je nach Ausfihrung, durch eine bestimmte
Anzahl sogenannter Biosafe-Losungen erzielt (die miteinander
vereinbar sind): Der Armaturenkorper mit geringem Wasservo-
lumen minimiert die Menge an stagnierendem Wasser und be-
grenzt Bakterienwachstum. Die glatten Innenflichen begrenzen
die Anhaftung von Biofilm und lassen ihn einfach entfernen. Die
spezifische Bauweise verhindert das RuickflieBen zwischen TWW/
TW (kein Risiko, dass Warmwasser in die Kaltwasserleitung flief3t
oder umgekehrt und dadurch ein idealer Temperaturbereich fir
Bakterienwachstum entsteht). Bei den patentierten Thermostat-
Mischbatterien befinden sich die Ventilsitze direkt an den Kalt-
und Warmwasseranschlissen. Auf eingangsseitige Ruckflussver-
hinderer kann somit ganzlich verzichtet werden und das Risiko
fur Bakterienwachstum wird vollkommen ausgeschlossen.

Dazu kommt die Moglichkeit, einfach thermische und
chemische Desinfektionen durchftihren zu konnen. Einige
Waschtisch-Mischbatterien sind einfach abnehmbar, um den In-
nenkorper zu reinigen und zu entkalken (Mischbatterien Bioclip).
Alle Mischbatterien des Herstellers konnen nach Bedarf auch mit
Bakterienfiltern ausgestattet werden (Biofil-Filter).

Um das Risiko von Bakterienwachstum (Legionella spp etc.)
zu begrenzen, sind in Deutschland hohe Wassertemperaturen
vorgeschrieben: Laut DVGW-Arbeitsblatt W 551 muss die Tempe-
ratur am Wasseraustritt des Trinkwassererwarmers stets > 60 °C

Die Thermostarmaturen Securitherm von Delabie: Verbrithungs-
schutz und Schutz vor Legionellen-Wachstum

betragen. Der gesamte Wasserinhalt der Vorwarmstufen oder der
Inhalt des gesamten Speichers (bei bivalenten Speichern) muss
einmal am Tag auf eine Temperatur >60°C erwdrmt werden
konnen. Die Vorwédrmstufe ist dabei bei GroBanlagen mindestens
einmal am Tag auf die geforderte Temperatur zu erwdrmen,
ebenso bei Anlagen mit externen Vorwdrmstufen und einem
Speicherinhalt von mehr als 400 Litern. Die Wassertemperatur
im zirkulierenden System darf nicht mehr als 5 Kelvin unter der
Speicheraustrittstemperatur liegen.

www.delabie.de

Light + Building

Johannes Méller hat die Leitung der Light + Building von Maria Hasselman
ibernommen. Der studierte Messe-, Congress- und Eventmanager hat tber
mehrere Jahre Vertriebserfahrungen bei der Fachmesse Prolight + Sound
gesammelt. Danach war er vier Jahre personlicher Assistent des Vorsitzenden
der Geschaftsflihrung der Messe Frankfurt. 2017 hat er dann Verantwortung
als Direktor flr das Team Brandmanagement und Development im Bereich
Technology Ubernommen.

Johannes Maller hat eine klare Perspektive auf die Herausforderungen der
Licht- und Gebaudetechnik-Branche. ,Es ist mein Ziel, Messe flr alle Beteiligten
auch digital noch stérker erlebbar zu machen. Deshalb werden Formate wie
Podcasts, Produkt- und Trendschauen im Web oder Online-Diskussionsforen

schon bald das Portfolio erganzen”, unterstreicht Moller. ,Gleichzeitig ist die
personliche Begegnung nicht zu ersetzen. Das gilt in punkto Vertrauensbildung
genauso wie bei der Qualitatsanalyse von Produkten und nattirlich beim
Netzwerken und Informationsaustausch. Ich freue mich, dieses Ziel in weiterhin
enger und vertrauensvoller Zusammenarbeit mit den Kooperationspartnern ZVEI
und ZVEH umzusetzen®, so Moller weiter.

Johannes Moller arbeitet bereits seit Anfang des Jahres mit Maria Hasselman
zusammen, die die Verantwortung fur die ISH seit 2003 innehatte. Die Light +
Building mit Intersec Building findet vom 13. bis 18. Mérz 2022 in Frankfurt am
Main statt.

www.light-building.com

medAmbiente 3 - 2020

27



Farbkonzepte flur Health-Care-Immobilien

Gegenentwurt zum
beschleunigten Leben

Die Psychosomatische Klinik im ehemaligen Kloster Die3en

Das ehemalige Kloster St. Vinzenz in Diel3en am ober-
bayerischen Ammersee blickt auf eine tausendjahrige
Geschichte zurtck. Im frihen 12. Jahrhundert wurde es
von dem Augustiner Chor in den heutigen Klosterkom-
plex umgewandelt. Nach Zerstorungen in diversen Krie-
gen und Auseinandersetzungen, wurden Kloster und
Kirche im 17. Jahrhundert zu einem barocken Kunstbau.
Auch das anrainende Marienmunster entstand in dieser
Zeit und zeugt wie das Augustinerchorherrenstift selbst
von einem kunstlerischen Bau. Hier ist eine Klinik fur
Psychosomatische Medizin entstanden, deren innen wie
auBenarchitektonischen Harmonie es darauf anlegt, eine

heilsame Wirkung zu entfalten.
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ihre Dependance im ehemaligen Kloster Dielen

oberhalb des Ammersees. Die Klinik hat sich auf
die Behandlung von Stérungen wie Depression und
Burnout, Verhaltensstichte wie Internetabhangigkeit und
Binge-Eating, Posttraumatische Belastungsstérungen
sowie somatoforme und Persénlichkeitsstérungen spe-
zialisiert. Das ehemalige Kloster fungiert dabei nicht nur
als meditativer Rickzugsort mit einer langen spirituellen
Geschichte. Auch die reichhaltige Kultur und Natur
innerhalb und auBerhalb der Klink tragen zum Wohler-
gehen der Patienten bei.

Im Mai 2018 eroffnete die Artemed-Klinikgruppe

Differenziertes Farbkonzept

Mit dem Innenausbau der Klinik wurde das Minchener
Atelier Pilati Interior & Design beauftragt. Auf den
insgesamt etwa 7.000 Quadratmetern erarbeiteten die
Innenarchitekten ein nach dem jeweiligen Ausblick der
Raume differenziertes Farbkonzept: Die Zimmer mit
Blick auf den See sind in Blautdnen gehalten, die Zimmer



mit Waldblick spiegeln das Grin der Natur wider und die Zimmer
zum Hof arbeiten mit Grauténen.

Im Erdgeschoss des funfstockigen Gebdudes liegen Patien-
tenempfang, Therapieflichen, Zimmer der leitenden Mitarbeiter
sowie ein Aufenthaltsbereich fir Patienten. In den oberen Stock-
werken befinden sich die Bettenstationen. Insgesamt gibt es 98
Betten in 90 Einzel- und vier Zweibettzimmern. Dazu kommen
18 Einzel- und Gruppentherapierdume. Im Gartengeschoss gibt
es einen Speisesaal, ein Wintergarten sowie Kiiche und Hauswirt-
schaftsbereich.

Konzept der psychosomatischen Klinik

Die Psychosomatische Klinik Kloster Dieen will psychisch
erkrankte Menschen dabei unterstiitzten, sich von Angsten und
Depressionen zu befreien und den Weg ein zufriedenes Leben
zurlickzufinden. Das Haus nutzt den aktuellen wissenschaftlichen
Stand, aber auch die nattrlichen und kulturellen Ressourcen des

Ein nach Ausblick der Rdume differenziertes Farbkonzept: Die Zim-
mer mit Blick auf den See sind in Blautonen gehalten, die Zimmer
mit Waldblick spiegeln das Griin der Natur wider und die Zimmer
zum Hof arbeiten mit Grauténen Bild: Carolin Jacklin

kldsterlichen Riickzugsortes. Es bietet einen ,erfahrbaren Gegen-
entwurf zu den beschleunigten und belastenden Lebensbedingun-
gen, denen der Anstieg an psychosomatischen Erkrankungen ge-
schuldet ist*, wie es ein Konzeptpapier der Klinik zusammenfasst.

Eine Medizin, die die Psychotherapie in den Mittelpunkt ihres
Praktizierens stelle, folge einer historischen Konsequenz. Die
Keimzelle der Psychotherapie, die Zwiesprache zwischen Patient
und Therapeut, sei auch in der Nachfolge dessen zu sehen, was
friher das Gesprach zwischen Glaubigen und Geistlichen gewesen
sei. Heute vertraue man freilich nicht mehr der Religiositat von

Moderne Bader bringen den Bau aus dem 17. Jahrhundert in die
Gegenwart

Mit dem Innenausbau der Klinik wurde das Miinchener Atelier Pilati
Interior & Design beauftragt Bild: Carolin Jacklin

Geistlichen, sondern vielmehr den der Wissenschaft verpflichte-
ten Arzten und Psychologen.

Nicht zu verkennen sei die geistesgeschichtliche Nachfolge
in der man stehe. Immerhin seien die ersten Krankenanstalten
in und aus Kldstern heraus entstanden. Medizin und Seelsorge
konnten einander harmonisch ergdnzen, wenn sie sich im Kkli-
nischen Kontext in Haltung und Praxis der Sakularisierung und
der Aufklarung verpflichtet fihlen.

Spirituelle und geistige Erfahrungen mit heilsamer Wirkung
vermittle sich heute vielfach durch das Erleben von Kunst und
Natur. Deshalb legt man in der Klinik besonderes Augenmerk auf
kinstlerische Ansatze in Werken, Kunst- und Musiktherapie — und
auf Kkérpertherapeutische Ansédtze in Sport-, Bewegungs- und
Tanztherapie. Auch tier- und naturgestutzte Therapieansatze
werden einbezogen.

Denkmalschutz- und klinische Anforderungen

Den Erhalt des Charmes des ehemaligen Klosters behielt man
beim Umbau stets im Blick. Auch der Brandschutz nimmt Rack-
sicht auf das historische Erscheinungsbild. ,Gebdude mit Denk-
malschutzauflagen bringen immer besondere Herausforderungen
mit sich. In Diefen mussten wir zudem auch die psychosoma-
tischklinischen Anforderungen beachten - das war keine leichte
Aufgabe. Doch wir haben eine wunderbare Balance zwischen den
Bediirfnissen der Patienten und Arzte, dem praktischen Nutzen
und dem historischen Charme des Klosters schaffen konnen,” er-
klart Prinzessin Pilar zu Salm-Horstmar, vom Atelier Pilati Interior
& Design, das mit dem Innenausbau beauftragt war.

»Mein personlicher Lieblingsort ist der Raum der Bewegungs-
therapie mit der Gewdlbedecke. Frither war dort das Bugelzimmer
der Klosterschwestern untergebracht. Mich begeistert sowohl die
Geschichte als auch die spirbare Ruhe des Raums. Uberhaupt ist
das Kloster DieRen ein besonderer Ort der Ruhe und somit auch
ideal fur die Genesung seiner Patienten.”

Orangerie und Schafsweide

Zu der Klinik gehoért ein insgesamt zweieinhalb Hektar groer
Garten: Auf der Seeseite befindet sich der alte Klostergarten
mit einer Vielzahl an Obstbdumen, der kaum verdndert wurde.
Auch die alte Orangerie ist geblieben sowie das alte Wasserwerk,
welches die Klinik heute noch mit Strom versorgt. Die Schafe, die
in die tiergestutzte Therapie eingebunden werden, grasen auf der
angrenzenden Weide. Und gemeinsam mit den Patientinnen und
Patienten wird gerade ein Krautergarten angelegt. ]

Kontakt: Psychosomatische Kilinik Kloster DieBen
DieBen am Ammersee
Tel.: 08807/2251-0
info-diessen@artemed.de
www.psychosomatik-diessen.de
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Koénnen Pflegeroboter Nutzen in Form von
Freude, Entlastung oder Selbsténdigkeit

Digital Care bieten, stoBen sie zunehmend auf Akzeptanz

Neuzugang mit

160-Stunden-Tag

Roboter in der Pflege

Das von Prof. Dr. Oliver Bendel
herausgegebene Open-Access-Buch
,Pllegeroboter” ist seit seinem Erscheinen
Ende 2018 etwa 222.000 Mal ganz oder
kapitelweise heruntergeladen worden. Das
zeigt das enorme Interesse fUr Themen der
Digitalisierung im Gesundheitswesen und in
der Pflege. Matthias Erler von medAmbiente
befragte Mitautor Michael Friih von F&P
Robotics und Prof. Bendel vom Institut fur
Wirtschaftsinformatik an der Fachhochschule
Nordwestschweiz zu aktuellen Fragen und
dem Stand der Dinge.
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Herr Bendel, Herr Friih, wir méchten uns ja tiber Pflegeroboter
unterhalten - deshalb sollten wir erst mal kurz klaren, woriiber
wir genau sprechen. Es gibt Operations-, Service- und Thera-
pieroboter?

Oliver Bendel: Im Gesundheitsbereich gibt es Operations-,
Therapie- und Pflegeroboter, zudem Serviceroboter, die Medi-
kamente transportieren oder Krankenzimmer reinigen. Manche
dieser Serviceroboter kann man wie die Pflegeroboter zu den
Robotern in der Pflege zéhlen.

Es gibt ja auch smarte Kuscheltiere wie die bekannte Robbe,
bei denen Emotionen ins Spiel kommen. Sind das iiberhaupt
verwandte oder eher ganz unterschiedliche Themen?

Oliver Bendel: Paro ist ein Therapieroboter, der der Tierthe-
rapie entstammt. Er soll Demente direkt und indirekt stimulieren
und aktivieren. Sie beschéftigen sich mit ihm wie mit einer Katze
oder einem Hund und sprechen Uber ihn. Er gehort, wie die
meisten Therapieroboter und viele Pflegeroboter, zu den sozialen
Robotern. Dass er einer Babysattelrobbe nachempfunden ist, hat
ubrigens einen guten Grund. Mit einer solchen kennen wir uns
nicht so gut aus. Der Roboter wirkt tberzeugend.



Michael Friih: Sobald Roboter mit Menschen in Kontakt kom-
men, entstehen Emotionen. Dies ist insbesondere in Branchen der
Fall, wo es noch ungewohnt ist, einen kinstlichen Kollegen anzu-
treffen. Bei sozialen Robotern wie Paro ist es das oberste Ziel, po-
sitive Emotionen, wie Freude oder Gelassenheit, beim Menschen
zu erzeugen. Meistens sind soziale Roboter nur fir diesen Zweck
ausgelegt, konnen also beispielsweise keine Getrdnke servieren.
Allerdings mussen sich auch Hersteller von Pflegerobotern und
Servicerobotern tberlegen, wie sie mit gewollten und ungewollten
Emotionen umgehen wollen.

Was kann denn ein Pflegeroboter grundséatzlich iliberhaupt
leisten — welche Funktionen unterscheidet man genau?

Oliver Bendel: Zunéchst einmal sind fir mich Pflegeroboter
einfach Roboter, die in Pflege und Betreuung eingesetzt werden.
Die bekannten Komposita, die auf ,Roboter” enden, verweisen
auf bestimmte Anwendungsbereiche. Industrieroboter werden
in der Industrie eingesetzt, Kriegsroboter im Krieg. Das bedeutet
nicht, dass sie dort alle Aufgaben wahrnehmen. Bei Pflegero-
botern ist es genauso. Im Moment kdénnen einige Prototypen
und erste Produkte beispielsweise Gegenstdnde aufheben und
bringen, Behélter und Flaschen 6ffnen, Medikamente reichen und
Patienten einsammeln. Andere Tatigkeiten wie Nahrung reichen,
An- und Ausziehen oder Waschen werden noch nicht beherrscht.
Ein Roboter kénnte einem hochstens die Kleider vom Leib reisen.

Michael Friih: Wir sprechen bei unserem Roboter Lio lieber
von einem Assistenzroboter als von einem Pflegeroboter. Er soll
ein Assistent und Hilfsmittel fur das Fachpersonal sein, das einen
sehr vollen Zeitplan hat. Lio hat vier Funktionsbereiche: Physischer
Support (z.B. Getrdanke verteilen), Aktivierung (z.B. Bewegungs-

Michael Friih von F&P Robotics

hilft ihnen, der verbessert ihre persénliche Autonomie. Weniger
aufgeschlossen sind oft die Angehorigen.

Michael Frih: Wir haben grébtenteils sehr positive Erfah-
rungen gemacht. Die betreuten Menschen sind neugierig und
fragen sich, was dieser Roboter wohl kann. Dabei spielt es auch
keine Rolle, ob jemand alt oder jung ist. Gerade dltere Menschen
sind unvoreingenommen, haben keinen Science-Fiction-Roboter
im Kopf und gehen liebevoll mit Lio um.

Ein Serviceroboter kann ja regelrecht vor kniffligen ethischen
Fragen stehen. Zum Beispiel muss er sich fiir eine Reihenfolge
entscheiden und sie vielleicht nach Dringlichkeit sortieren. Er
bekommt offenbar einen Wertekanon in Form eines Algorith-
mus mit...?

Oliver Bendel: Das ist in der Tat eine Frage, mit der wir
Maschinenethiker uns beschaftigen. Meine Kollegen Michael An-
derson und Susan Leigh Anderson haben einen Nao so program-
miert, dass er im Pflegekontext stdndig analysiert und priorisiert
und dann die beste Entscheidung trifft. In der Praxis spielt das
bisher nur eine geringe Rolle.

Michael Friih: Dies ist ein zentrales Problem des autonomen
Fahrens. Wie entscheidet sich das Fahrzeug, wenn ein Personen-
schaden unausweichlich ist? Auch bei Robotern, die mit Menschen
in anderen Bereichen, wie dem Gesundheitswesen, in Kontakt
kommen, ist dies eine Herausforderung. Uber Algorithmen kann
problemlos eine nédchste Aktion, eine Priorisierung oder Entschei-
dung fir den Roboter vorberechnet werden. Ob diese Aktion die
~richtige” ist, hangt vom Werteverstandnis, den dahinterliegenden
Regeln und gesammelten Erfahrungen ab.

Aber ab einer gewissen Grenze
muss der Mensch eingreifen...?

Oliver Bendel: Das muss
er und das kann er auch. Einige
Pflegeroboter sind tberhaupt fir
Tandems und Teams gedacht. Die
Pflegekraft soll nicht wegfallen,
sondern unterstiitzt werden. Eini-
ge Roboter haben Ubrigens einen
Notfallknopf.

Michael Frih: In der Praxis
wird durch eine umfassende Ri-
sikoanalyse eingeschatzt, welche
Auswirkungen die Funktionen des
Roboters auf Menschen haben
koénnen. Je nach Risikoeinstufung
werden dem Roboter keine eigen-
standigen Priorisierungen erlaubt.
Falls dies aber zu eng gefasst
wird, z.B. jede Aktion eine Besté-
tigung des menschlichen Kollegen
braucht, kann der Roboter auch

Prof. Bendel, Institut fiir Wirtschaftsinformatik an impraktikabel werden.

der Fachhochschule Nordwestschweiz

Ubungen machen), Lebensqualitdt (z.B. Geschichten erzéhlen)
und Hygiene (z.B. Desinfektion von Turgriffen). Insgesamt kann
Lio 16 Stunden am Tag bei der Arbeit unterstiitzen, acht Stunden
muss er an seiner Ladestation verbringen.

Wie reagieren Menschen auf Pflegeroboter? Fiihlen sie sich
ernst genommen, unterstiitzt und iiberhaupt wohl, wenn er ins
Spiel kommt?

Oliver Bendel: Nach meiner Erfahrung sind Pflegebeddrftige
durchaus aufgeschlossen, wenn sie den Nutzen erkennen. Ein Ro-
boter, der etwas aufhebt, den sie etwas holen lassen kénnen, der

Ein ganz groBer Teil der Pflege-

heimbewohner ist von Demenz
betroffen. Welche spezifischen Moglichkeiten und Chancen
sehen Sie hier fiir Pflegeroboter? Wie verandert das die Anfor-
derungen und das Design der Gerate?

Oliver Bendel: Ich wirde hier vor allem Therapieroboter
sehen. Demenz und Autismus sind die beiden Gebiete, in denen
es die meisten Losungen gibt, Paro, Keepon, QTrobot usw. Auch
hier gilt, dass die Fachkraft unterstitzt, nicht ersetzt wird.

Michael Frith: Demenz ist eine groRe Herausforderung und
die Anzahl Betroffener steigt stetig an. Ich denke, ein weiteres An-
wendungsgebiet fir Roboter ist die Unterstiitzung im hauslichen
Umfeld, um den Eintritt ins Pflegezentrum verzoégern zu konnen.
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Diese Roboter sollten erinnern, die Sicherheit erhohen und im
Haushalt einfache Dinge erledigen. Wir setzen Roboter bereits
zuhause bei Menschen mit einer korperlichen Einschrankung ein
und kénnen so die Selbstandigkeit im Alltag erhéhen.

Wie offen ist man in der Pflege-Community fiir diesen Neuzu-
gang auf Station?

Michael Frih: Das Personal mdchte meist einen unmittel-
baren Nutzen vom Roboter sehen, um Zeit einzusparen. Sobald
ein Roboter bei den betreuten Menschen Freude bringt und
Arbeitsprozesse entlastet, kann eine hohe Akzeptanz erreicht
werden. Ich denke es ist fur die Pflege-Community eine Chance,
das Thema Robotik zu besetzen und aktiv mitzugestalten.

Gibt es Viele (auf Seiten der Pflegenden und Gepflegten), die
den Robotern grundséatzlich und dauerhaft ablehnend gegen-
liberstehen?

Michael Friih: Es gibt Personen, die eine grundsatzlich negati-
ve Einstellung gegenuber Technik haben oder aus einer ethischen
Perspektive keinen Zugang zur Robotik finden. Ich denke, es ist
ein guter Ansatz, Roboter und auch andere technische Hilfsmittel
anhand des konkreten Nutzens, wie Freude, Entlastung oder Selb-
standigkeit, fir den Anwender zu beurteilen. Wenn man diesen
aufzeigen kann, steigt auch die Akzeptanz. Bisher war die Anzahl
der Pflegenden und Gepflegten mit einer groken Ablehnung un-
serer Assistenzroboter im kleinen Prozentbereich.

Sie haben ja Erfahrungen mit der Einfiihrung von Pflegero-
botern in Alten- und Pflegeheimen. Wie lauft so etwas ab?

Michael Friih: Eine Einflhrung startet mit der gemeinsamen
Definition der Funktionen, die der Roboter ausfiihren soll. Diese
sind je nach Einrichtung unterschiedlich, da die Bedurfnisse
und Vorstellungen individuell sind. Vor der Installation finden
Schulungen und Informationsveranstaltungen fiir Bewohnende,
Pflegende und Angehorige statt, um im Dialog auf Beftirchtungen,
Erwartungen und ethische Themen eingehen zu kénnen. Dies ist
ganz entscheidend, da beim Thema Robotik hdufig ganz unter-
schiedliche Vorstellungen bestehen, die nichts mit der Realitét
zu tun haben. AnschlieBend folgt die Installation der Funktionen
und der Start des Einsatzes. Zwischen der Funktionsdefinition und
dem Start liegen in der Regel etwa drei Monate.

Gerade einen in quasimenschlicher Gestalt auftretenden
Pflegeroboter konnte man ja in gewissem Sinne als Personifi-
zierung all der Prozesse betrachten, die mit Digitalisierung, KI,
Sensorik etc. zusammenhangen. Und diese Entwicklung geht
in der Pflege wohl eher langsam voran - oder ist lhr Eindruck
ein anderer?
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Oliver Bendel: Pflegeroboter haben in der Regel keine
menschliche Gestalt. Manche weisen menschliche Merkmale
auf, und es gibt welche, die tierische Gestalt haben. Bei den
Therapierobotern ist das ebenfalls verbreitet, wie man an Paro
sieht. Was die Entwicklung anbetrifft: Es geht in diesem Bereich
tatsachlich langsam voran. Das Risiko einer Investition ist hoch.
Die Konzerne halten sich zurtick. Es sind vor allem Start-ups und
KMUs, die hier die Arbeit machen. Und Forschungseinrichtungen
von Hochschulen. Es gibt vor allem Prototypen. Aber auch erste
Kleinserien.

Michael Frith: Die menschliche Gestalt eines Roboters sug-
geriert, menschliche Funktionen Gibernehmen oder gar ersetzen
zu konnen. Dies ist aber weder gewollt noch méglich, weswegen
Roboter Lio eher als funktionaler ,Charakter” designt wurde. Die
Pflege ist sehr komplex und menschlich. Es ist nicht das Ziel,
Pflegende zu ersetzen, sondern gezielt zu entlasten. Hier gibt es
durchaus schon gute Ansétze und Losungen.

Es wird oft angenommen, die Robotik kénnte in einem Markt,
in dem zum Beispiel qualifizierte Mitarbeiter knapp sind und
generell die Personalkosten erheblich zu Buche schlagen,
besondere Wettbewerbsvorteile bieten. Hat sich das fiir Ein-
richtungen denn schon bewahrheitet?

Oliver Bendel: Einige Serviceroboter kénnen sich schon
heute rechnen. Dazu gehéren Sicherheits-, Transport- und Reini-
gungsroboter. Pflegeroboter rechnen sich nicht. Aber das kann
sich schnell dndern, zumal man sie auch fir andere Aufgaben
heranziehen kann.

Michael Friih: Assistenzroboter wie Lio lohnen sich, wenn sie
taglich mehrere Aufgaben Ubernehmen kénnen. Ein Beispieltag:
Morgens Transport von Laborproben und Post, nachmittags Ak-
tivierung und Ubungen, nachts Desinfektion und Rundgédnge. Es
entstehen stetig neue Funktionen, welche die Wirtschaftlichkeit
erhohen.

Der Roboter - in welcher Erscheinungsform und mit welchem
Aufgabenfeld auch immer - ist in asiatischen Landern, insbe-
sondere in Japan, schon viel hdufiger anzutreffen. Kénnen wir
davon lernen oder sind die kulturellen Unterschiede zu groB3?

Oliver Bendel: Ich glaube, dass man Japan hier Uberschatzt
und die USA unterschéatzt. Natlrlich hat man mit SoftBank eine
sehr dominante asiatische Firma, gerade was mobile und soziale
Roboter angeht. Aber in Kalifornien sind ebenfalls wichtige Un-
ternehmen angesiedelt, die Serviceroboter und soziale Roboter
herstellen. Man trifft immer wieder auf sie, wenn man die Augen
offenhédlt. Auch die Unterschiede zwischen den Kulturen sind
wohl nicht so groB, wie allgemein geglaubt wird.

Reinigungsroboter

Transportroboter

Informationsroboter

Pflegeroboter

Roboter in der Pflege

| 59
()
el
(o]
o]
(]
| .
o
Q
[}
7))

Therapieroboter

der Pflege

Sexroboter

Roboter bei

Schaubild von Prof. Dr. Oliver Bendel



Michael Friih: Europa hat einen enormen Anteil an der Ent-
wicklung der mobilen Robotik geleistet, mit all ihren Aspekten
inklusive kinstliche Intelligenz. Es ist wichtig, sich dieser Kompe-
tenz bewusst zu sein und dadurch fir europédische Kunden opti-
mierte Loésungen mutig voranzubringen. Unsere Ethik hat starke
Wurzeln im Humanismus und sollte sich auch in der Robotik auf
positive Art etablieren.

Wenn Roboter Schuhe anhatten, waren das vermutlich gar
nicht mehr unbedingt Kinderschuhe... Aber wo sehen Sie die
wesentlichen Méglichkeiten, die Robotik in der Pflege kiinftig
wird leisten kénnen?

Oliver Bendel: Roboter in der Pflege konnen Pflege- und
Servicepersonal unterstiitzen. Manche Prozesse, etwa in Trans-
port und Reinigung, kénnen vollautomatisch ablaufen. Aber bei
eigentlichen pflegerischen Aufgaben ist das weder erwinscht
noch in ndchster Zukunft umsetzbar. Niemand will eine Pflegema-
schinerie, in der Pflegebedurftige ohne menschliche Beteiligung
verkostigt, gewaschen und gewindelt und dann angezogen und
ins Bett gesteckt werden. Ich bestreite freilich nicht, dass man
in 20 Jahren einige Modelle haben wird, die diese Fihigkeiten
mitbringen.

Werden die nachriickenden, an digitale Technik, Touchscreens
und Apps gewohnte Generationen dem Thema Schwung
verleihen - oder haben die technischen Verbesserungen der
Robotik groBeren Anteil an ihrer Durchsetzung?

Oliver Bendel: Die nachriickenden Generationen - Ubrigens
habe ich vor 13 Jahren einen Roman mit diesem Titel veroffentli-
cht — mégen viel Schwung haben, aber in diesem Bereich geht es
vor allem darum, dass erfahrene Ingenieurinnen und Ingenieure
die Hardware verbessern. Auch die Maschinenethik kénnte in
Zukunft eine Rolle spielen, und deren Vertreter sind mehrheitlich
nicht mehr so jung. Das stimmt Menschen in den 50ern wie mich
optimistisch: Bevor wir selbst von Pflegerobotern betreut werden,
verbessern wir sie noch ein bisschen. u

Einsatzmdéglichkeiten gibt es einige — dabei soll die Pflegekraft nicht
wegfallen, sondern unterstiitzt werden

Kontakt: Prof. Dr. Oliver Bendel
Fachhochschule Nordwestschweiz
Hochschule fir Wirtschaft

Institut far Wirtschaftsinformatik
Windisch, Schweiz

Tel.: +41 56 202 73 16
oliver.bendel@fhnw.ch

https://www.fhnw.ch/de/personen/oliver-bendel

Michael Friih CFO / Head of Competence Center Care
F&P Robotics AG,

Glattbrugg, Schweiz

Tel.: +41 44 515 95 20

mfr@fp-robotics.com

http://www.fp-robotics.com

ISH wird hybrid

Die ISH wird 2021 um ein digitales Erg&nzungsprogramm erweitert. Neben
der Présenz auf der Messe in Frankfurt am Main gibt es weitere digitale
Features, (ber die sich Interessenten parallel informieren kénnen. Das digitale
Ergdnzungsprogramm fuBt

im Wesentlichen auf drei

Séulen: Mit dem Medienpaket

Manager haben Aussteller

die Moglichkeit, zusatzlich zu

ihrem physischen Messestand

sich mit einem digitalen

Unternehmensprofil zu

prasentieren. Von hier werden

die entsprechenden Daten

auf allen Messekanalen aus-

gespielt und von potenziellen

Kunden schnell gefunden.,

Als weiteren Baustein kénnen

Aussteller Teil des neuen digi-

talen Ergdnzungsformats ISH

,digital extended" werden.

Zudem bekommen sie die

Mdglichkeit im neuen top-

ausgestatteten Web-Studio

auf dem Messegeldnde im Live-Content-Streaming, direkt von der ISH, ihre
Produktprdsentationen, Experten-Talks etc. in die ganze Welt zu Ubertragen.

Das digitale Ergénzungsformat ISH ,digital extended” basiert auf einer vom UFI
(Weltverband der Messezentren) mehrfach preisgekronten Technologie: Das im
Medienpaket gepflegte Unternehmensprofil wird direkt in den virtuellen Raum
der ISH (bertragen und kann um weitere Features erganzt werden. Um Zugang
z7u erhalten, mussen sich die Fachbesucher registrieren und ebenfalls ein Profil
anlegen. So finden beide Gruppen problemlos zueinander.

ISH ,digital extended" beinhaltet Live-Interaktionselemente zur Kontaktaufnah-
me (einzeln oder in Gruppen) per Chat oder Video Call sowie die Integration
von Live-Streamings direkt vom Messestand mit Interaktionsméglichkeiten
durch den User (z. B. Live-Fuhrung durch den Messestand a la Google Street
View im direkten Dialog mit dem Vertriebsmitarbeiter) oder Streaming von
Produktprésentationen am Stand.

Die Messe Frankfurt bietet das Erganzungsformat ISH ,digital extended" den
teilnehmenden Unternehmen zur ISH 2021 als Einfihrungsangebot kostenlos
an. Die ISH findet vom 22.—26.03.2021 auf dem Frankfurter Messegeldnde
statt.

www.ish.messefrankfurt.com
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Produkte

WC-Notrufset

Kopp erweitert sein universell
einsetzbares Schalterprogramm
HKO7 um ein WC-Notrufset.

Mittels Zugtaster kann ein optisches
Signal an einem auBerhalb des
Raums angebrachten Rufmodul
ausgeldst werden. Per Abstelltaster
lasst sich der Ruf auch wieder
aufheben, sobald die Situation gelost
wurde oder auch im Falle eines aus
Versehen verursachten Alarms. Das
Notrufset ist fur die Decken- oder
Wandmontage vorgesehen, bietet
einen zusatzlichen Summer und
ermoglicht die wahlweise Einstellung eines Blink- oder Dauerlichts im Notruffall.
Dank der integrierten Beruhigungsleuchte kann die Hilfe suchende Person
direkt erkennen, dass sie einen Notruf ausgelost hat und somit schon bald Hilfe
eintreffen wird.

www.kopp.eu

WC mit Notrufsystem von Kopp

Mit System und Pulverbeschichtung

Dessin-Minimalismus

Der Stoff Drapilux 188 richtet sich an klassische und moderne Hotels sowie
Healthcare-Einrichtungen. Das minimalistische Dessin mit dem groBzigigen
Rapport ist Benita Koch-Otte gewidmet — einer der bekanntesten Studentinnen
der Bauhaus-Weberei. Ab 1925 leitete sie die Weberei an der Kunstgewer-
beschule Burg Giebichstein in Halle. Ihr Liebe zum Minimalismus spiegelt sich
in Drapilux 188 wider: Kette und

Schuss sind unifarben, die Musterung

erfolgt lediglich Uber einen Bindungs-

wechsel. Finf der sechs Kolorits

liegen im naturnahen Bereich, die

Ausnahme bildet ein leuchtendes Rot

in zwei unterschiedlichen Nuancen.

Die modern-minimalistische Optik

harmoniert auch mit kréftigen Farben

— ein passender Stoff sowoh! fir den

Einsatz im Hotel als auch im Buro

und Healthcare-Bereich.

de.drapilux.com

Drapilux 188: fir Hotels und
Healthcare-Einrichtungen »

Mit seinem System 900 liefert Hewi eine Antwort auf die komplexen Anforderungen an barrierefreie Bader. Die
Produkte sind bis in das kleinste Detail durchdacht — sie iberzeugen durch Funktionalitdt, dauerhafte Qualitat,
clevere Montagetechnik und hygienische Gestaltung. System 900 verbindet puristisches Design mit hoher

Funktionalitat und einer beachtlichen Sortimentstiefe.

Gutes Design bedeutet fur den Hersteller auch, Optionen zu bieten. Auch das neu vorgestellte System ermdglicht
aufgrund der groBen Materialvielfalt Gestaltungsoptionen. In matter Optik liefert Hewi eine Quelle der Inspiration.
Erhéltlich ist das System mit einer Oberflache aus Edelstahl oder Chrom sowie mit Pulverbeschichtung in WeiB,
Grautdnen oder Schwarz. Authentische Materialien und das zeitlose wie ausdrucksstarke Produktdesign verleihen

Raumen Charakter. www.hewi.com
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Bleiben Sie informiert mit dem...

Newsletter
mecAmbiente

Lesen Sie spannende Informationen rund
um Senioren- und Pflegeeinrichtungen:
malgebliche Gestaltungstrends, Einrichtungs-
konzepte, moderne Dienstleistungen.

Im Fokus stehen zeitgemal3e Einrichtung
und Gestaltung.

www.medAmbiente.de

Die Microsite fur Experten in Senioren-
und Pflegeeinrichtungen, fur Planer,
Architekten und Anbieter
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