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Abstract

Folgen des demografischen Wandels sind u. a. gerontologische Forschung und Al-
ter(n)skonzepte, gesellschaftliche Alter(n)sdiskurse und die Unterteilung der Lebensphase
Alter in ein <agiles> Drittes und ein «fragiles> Viertes Alter. Mit Menschen am Ubergang ins
abhangige Vierte Alter ist auch der 2013 erneuerte Erwachsenenschutz in der Schweiz
konfrontiert: Das menschenrechtskonforme, aber nicht <altersspezifische> Erwachsenen-
schutzrecht kompensiert den Schutzbedarf von Schwachezustanden als eingeschrankter
Autonomie in wichtigen Lebensbereichen mit individuell massgeschneiderten Beistand-
schaften fur das Wohl und unter Erhaltung und Forderung grésstmdglicher Selbstbestim-
mung der Hilfsbedurftigen. Anhand von Forschungsbefunden zu multidimensionalen Alters-
bildern und -normen und den Auswirkungen ihrer Bewertung kann aufgezeigt werden, wie
sowohl diejenigen der hilfsbedurftigen wie diejenigen der abklarenden Person das Erwach-
senenschutzverfahren beeinflussen. Den Ubergangsprozess férdern positive Altersbilder
fur das Vierte Alter und an lebenslanger Personlichkeitsentwicklung orientierte Al-
ter(n)skonzepte mit einem neuen (Selbst-)Sorge-Verstandnis. Daraus lassen sich Ansatze
fur ein <altersspezifisches» Abklarungsverfahren und mit Bezug auf das NFP 76 richtungs-
weisende Impulse fir den Erwachsenenschutz und die Professionellen der Sozialen Arbeit

ableiten.
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1 Einleitung

Am Anfang dieser Bachelor-Thesis standen zwei grobe Zielsetzungen: die Absicht, mir zum
Abschluss meines Bachelor-Studiums noch neues, handlungsfeldibergreifendes Wissen
und ein weiteres Handlungsfeld der Sozialen Arbeit zu erschliessen sowie der Wunsch nach
Forschungsnahe. Bei der Recherche zu laufenden Forschungsprojekten der Hochschule
fur Soziale Arbeit (HSA) an der Fachhochschule Nordwestschweiz (FHNW) fand ich das
vom Schweizerischen Nationalfonds (SNF) geférderte Forschungsprojekt «(K)ein Fall von
Schutzbedurftigkeit? Fallkonstitution im Erwachsenenschutz» von Martina Koch und Cor-
nelia Ruegger unter Mitarbeit von Philomina Bloch-Chakkalakkal und Fabienne Rotzetter
(2023a, 2023b)." Es untersucht die Prozesse, Praktiken und Spannungsfelder der Fallkon-
stitution an der Schnittstelle von Altersarbeit und Erwachsenenschutz aus problemsoziolo-
gischer, professionstheoretisch-diagnostischer und alter(n)s-soziologischer Perspektive.
Die explorativ-rekonstruktive Studie begleitet dafir in zwei Regionen der Deutschschweiz
rund 20 Erwachsenenschutzfalle von Personen uber 65 Jahren (65+) «von der Gefahr-
dungsmeldung bis zum formellen behdérdlichen Entscheid» ethnografisch und analysiert die
nichtstandardisierten Daten im Forschungsstil der «Grounded Theory» (vgl. Koch et al.
2023a; 2023b).

Bei Co-Projektleiterin Martina Koch stiess ich auf Offenheit gegentber meinen Anliegen
und die Bereitschaft, das Verfassen der Bachelor-Thesis zu begleiten. Sie orientiert sich an
der theoretisch-konzeptionellen Perspektive der Soziologie des Alter(n)s, mit der das For-
schungsprojekt gesellschaftlich-kulturelle Altersbilder und entsprechende chrononormative
Erwartungen in den Blick nimmt und danach fragt, inwiefern «Altersgebrechen» (Wider
2020: 147) im Erwachsenenschutz als rechtlich schutzbedurftiger Schwachezustand gelten
kénnen (vgl. Koch et al. 2023a: 7). Der Hauptfokus liegt hier aber auf den Altersbildern an
sich — was eine Auseinandersetzung mit dem Alter(n) erfordert und mit Alter(n)skonzepten
nahelegt — und ihrer Relevanz im Erwachsenenschutzverfahren. Angesichts dieser flr mich
neuen Wissensbereiche Uberspannte der urspriinglich geplante empirische Teil der Arbeit
zu bereits abgeschlossenen Fallen des Forschungsprojekts den Bogen meiner Zielsetzun-
gen jedoch. Nur das Titelzitat stammt aus dessen Datenkorpus und deutet an, wie sich
gesellschaftliche und individuelle Vorstellungen, Erfahrungen und Erwartungen in Bezug

auf das Alter(n) Giberlagern.?

' SNF-Projekt Nr. 212402, Laufzeit 01.04.2023-30.09.2026 (vgl. SNF 2022).

2 Fall Cornelia Baumgartner (anonymisiert), Feldnotizen Hausbesuch 15.09.2023.
Vollstandige bibliografische Angaben in Anmerkungen sind nicht im Literaturverzeichnis erfasst.
Sie verweisen auf weiterfihrende Texte, auf die sich diese Arbeit nicht direkt bezieht.



1.1 Alter(n) und Erwachsenenschutz im Wandel: eine Standortbestimmung

Im Erwachsenenschutz von Personen im Alter in der Schweiz® (iberschneiden sich gesell-
schaftliche Themen, Strukturen und Systeme, die alle von weitreichenden Veranderungen
betroffen und im Wandel begriffen sind. Sie stellen fir Gesellschaft und Sozialpolitik, flr
Recht und Sozialwesen, fur Professionen in Institutionen und Organisationen, fir Wissen-
schaft und Forschung, aber auch fir die schutzbedurftigen alternden Personen und ihr so-
ziales Umfeld Herausforderungen dar, die nach ethischen, zeitgemassen, vernetzten und
innovativen ldeen, Konzepten und Lésungen verlangen. Dem Wandel von historisch Ge-
wordenem und Etabliertem gebUlhrt deshalb in (je)der Gegenwart grosse Aufmerksamkeit.
Aus dieser Perspektive werden im Folgenden die beiden Themen Alter(n) und Erwachse-
nenschutz mit wichtigen Aspekten des jeweiligen Diskurs-, Forschungs- oder Rechtsstand
eingefuhrt und die zentralen ethischen Konzepte <Wirde> und <Autonomie»> an ihrer Schnitt-
stelle definiert, die auch fir die Soziale Arbeit handlungsleitend sind. Damit werden das
Vorwissen bereitgestellt und der Rahmen abgesteckt fiir die Herleitung der Fragestellung

zur Relevanz von Altersbildern im Erwachsenenschutzverfahren.

1.1.1 Alter(n): Megatrends «demografischer Wandel> und <Individualisierung»

Gegenwart und Zukunft des Alter(n)s sind von sogenannten <Megatrends»* als zentralen,
global wirksamen Treibern des langfristigen gesellschaftlichen Wandels beeinflusst: Das
Altern selbst ist zusammen mit der Migration Hauptursache des «demografischen Wandels»
(«Silver Society»). Hinzu kommt der Megatrend <Individualisierung» als selbstbestimmte Le-
bensfiihrung im Sinne eines soziokulturellen Wandels. <Wissenskultur» (Bildung und le-
benslanges Lernen), Konnektivitéatr (Vernetzung durch Kommunikationstechnologien) und
<Urbanisierung> (Quartiermanagement bei Gentrifizierung, «Caring Community») sind wei-
tere Megatrends, von denen das Alter(n) beeinflusst wird (vgl. Kricheldorff 2022: 43—48).

Der demografische Wandel beschreibt die demografische Alterung: Die Geburtenrate
sinkt, die durchschnittliche Lebensdauer steigt — und somit auch der Bevdlkerungsanteil der
Menschen im Alter. In der Schweiz beginnt das demografische Alter kalendarisch bei

65 Jahren festgelegt. Derzeit kommen mit den geburtenstarken Jahrgangen der 1950er-

3 Das Erwachsenenschutzrecht gilt fir alle volljahrigen Personen ab 18 Jahren gleich (vgl.
Kap. 3.1) und unterscheidet nicht nach kalendarischem Alter oder Lebensphase. Die Formulie-
rung <Erwachsenenschutz im Alter» meint in dieser Arbeit immer den Erwachsenenschutz von
hilfsbedurftigen Personen im Pensionsalter ab 65 Jahren.

4 «Megatrends> sind Kernelemente der Zukunftsforschung, die das Zukunftsinstitut in Frankfurt
a. M. und Wien im deutschsprachigen Raum betreibt und zuganglich macht (vgl. URL:
https://www.zukunftsinstitut.de).


https://www.zukunftsinstitut.de/

und 1960er-Jahre so viele Menschen wie nie zuvor ins Pensionsalter. Der Bevdlkerungs-
anteil der 65-79-Jahrigen betragt 2023 13,5 Prozent und wird bis 2040 auf prognostizierte
15,4 / 16,5 Prozent ansteigen, derjenige der Uber 80-Jahrigen von 5,3 auf prognostizierte
8,5 Prozent (vgl. Hopflinger 2024: 22). Wahrend die Lebenserwartung bei Geburt der 1960
geborenen Manner noch bei 68,6 und die der Frauen bei 74,1 Jahren lag, betragt sie 2023
fur Manner bereits 82,2 und fur Frauen 85,8 Jahre. Die durchschnittliche Lebensdauer von
1967 geborenen Mannern liegt gemass aktuellen Prognosen bei rund 82, die der Frauen
bei rund 87 Jahren, fir den Jahrgang 2017 Iage sie aus heutiger optimistischer Sicht bei 91
respektive 94 Jahren (vgl. BFS 2024). Es werden also seit geraumer Zeit und auch in ab-
sehbarer Zukunft immer mehr Menschen immer alter. Und das mit einer neuen Lebensqua-
litdt: 65-Jahrige sind heute in der Regel gut ausgebildet, mehrheitlich finanziell abgesichert,
pflegen einen selbstbestimmten Lebensstil und ein Grossteil bleibt bis fast zum 80. Ge-
burtstag relativ gesund und agil (vgl. Budowski/Furrer/Suter 2024: 6).

Das Alter als nachberufliche Phase im Lebenslauf — nach Kindheit und Jugend sowie
dem von Arbeit und Familie gepragten Erwachsenenalter — wird deshalb heute in ein neues
«agiles> Drittes Alter ab dem chrononormativen Ubergang in die Pensionierung und in ein
«fragiles» Viertes Alter (Hochaltrigkeit) mit erhdhter Vulnerabilitat unterschieden, wenn also
die Wahrscheinlichkeit von Gebrechlichkeit (Fragilitat), Multimorbiditdt und Demenzerkran-
kung sowie der Abhangigkeit von Betreuung und Pflege zunimmt. Schweizer Statistiken
legen diese bei 65-79 Jahren und ab 80 Jahren fest. Der Ubergang vom Dritten ins Vierte
Alter verlauft jedoch individuell und prozesshaft und ist an kein kalendarisches Alter gebun-
den (vgl. Gasser/Knopfel/Seifert 2015: 13—15).° Auf die Vulnerabilitat — und letztlich auch
auf die Sterblichkeit — haben neben biologischen Dispositionen auch das individuelle Ver-
halten und vor allem der bisherige Lebensverlauf einen grossen Einfluss: sowohl in der
Summe der biografischen Ereignisse wie durch die Bevor- und Benachteiligungen aufgrund
von Geschlecht, Klasse (Schichtzugehdérigkeit) und Ethnizitat. Die Auswirkungen wirtschaft-
licher und sozialer Unterprivilegierungen wie geringe Bildung, Armut, niedriger Status oder
soziale Randstandigkeit verscharfen sich tendenziell im Alter, beeinflussen einander und
fuhren zu einer wachsenden Heterogenitat und Diversitat der Lebenslagen (vgl. Budowski
et al. 2024: 6, 8, 14; Hopflinger 2024: 23, 30).

Der demografische Wandel hat zur Folge, dass das Alter — als eigene Dimension sozialer
Ungleichheit — zu einem Querschnittthema der Sozialen Arbeit im Hinblick auf professio-

nelle Handlungsfelder wie Sucht, psychische Erkrankung, Schulden, Familie, Strafvollzug

5 In dieser Arbeit werden die sozialen Alterskategorien «Drittes> und «Viertes Alter> verwendet. Die
Formulierung <Personen im Alten verweist auf die gesamte Lebensphase nach der Pensionie-
rung, um die problematischen Bezeichnungen <alte> oder <alterey Menschen zu vermeiden. Sie
haben das kalendarische Alter von 65 Jahren Uberschritten (65+).



oder Migration wird (vgl. Kricheldorff 2022: 50-54). Gleichzeitig ist die Soziale Arbeit in der
Pflicht, «demografisierende Argumente» der Sozialpolitik kritisch zu hinterfragen, die auf
scheinbar objektive Zahlen zurtickgreifen, um die auf Unterstitzung angewiesenen «Ge-
brechlichen» als finanzielle Last und die «Uberalterung» der Gesellschaft als soziale Be-
drohung darzustellen. Diese Form der Altersdiskriminierung verhindert die Umverteilung
des erwirtschafteten Reichtums und drangt die agilen Pensionierten in die als «nutzlich»
erachtete Freiwilligenarbeit (vgl. Heusinger 2022: 72—74).

Letzteres wird scheinbar gestitzt von zumeist empirisch fundierten, kompetenzorientierten
Alter(n)stheorien und -konzepten, die seit den 1960er-Jahren von der Gerontologie als
interdisziplinarer Wissenschaft vom Prozess des Alterns und des Alters als Lebensphase
entwickelt wurden. Sie erklaren den biografischen Prozess des Alterns aus unterschiedli-
chen Perspektiven und beziehen sich alle auf eine Ethik des «guten Lebens. Im Span-
nungsfeld zwischen dem alteren Theorieansatz mit dem «Disengagement>-Konzept flir den
Ruhestand, das Riickzug aus dem gesellschaftlichen Leben, Entlastung und Einkehr als
individuelle Vorbereitung auf das Lebensende vorsieht, und dem jingeren Aktivierungs-
Ansatz (<Active Aging»), der angesichts des demografischen Wandels Aktivitat als dussere
und innere Kontinuitat des bisherigen Erwachsenenlebens zum Leitkonzept fir «gutes und
gesundes Altern> erhebt, wurden weitere Konzepte herausgearbeitet wie die lebenslange
Persdnlichkeitsentwicklung mit zu bewaltigenden Entwicklungsaufgaben oder die Erhaltung
von Handlungskompetenz bei Funktionsverlusten und erhdhter Vulnerabilitat durch selek-
tive Optimierung mit Kompensation (SOK-Modell) (vgl. Thiele 2022). Die Aktionsplane der
<United Nations Organisation» (UNO) und die nationalen gesundheits- und sozialpoliti-
schen Leitbilder vertreten vor allem das «gesunde> und <aktive> Alter(n). Das Konzept des
<erfolgreichen> Alter(n)s (<Successful Aging>) dominiert den sozial- und kulturwissen-
schaftlichen gerontologischen Diskurs. Kritik I6sen vor allem seine einseitige Fokussierung
auf das Individuum aus, ohne die strukturellen Rahmenbedingungen des Alterns und sozi-
ale Ungleichheiten einzubeziehen, die fortgesetzte Homogenisierung des Alter(n)s — ein-
fach mit positiven Vorzeichen — und die Ausblendung des Vierten Alters (vgl. Budowski et
al. 2024: 9-11).

Der Megatrend Individualisierung manifestiert sich im Alter in der selbstbestimmten Ge-
staltung dieser verlangerten Lebensphase. Das erfordert von den alternden Menschen so-
wohl eine Auseinandersetzung mit chrononormativen gesellschaftlichen Erwartungen und
Rollenzuschreibungen, wie sie Alters(n)sleitbilder vermitteln, wie auch mit ihren eigenen
Werten, Interessen und Wunschen. Individualisiertes Altern stellt somit eine neue Chance
und zugleich eine personliche Herausforderung dar und erhalt dadurch als Teil der «Condi-
tio humana> im Verstandnis einer lebenslangen menschlichen Entwicklung weitere, person-
lich gepragte Dimensionen (vgl. Kricheldorff 2022: 42f., 45f., 53f.).



Dabei spielen Altersbilder als «Vorstellungen Uiber das Alterwerden und das Altsein sowie
die gesellschaftliche Stellung &alterer und alter Menschen» (Ignatzi 2022: 201) eine ent-
scheidende Rolle. Auch sie unterliegen dem Wandel: Bevor die Alters- und Hinterlassenen-
versicherung (AHV) als gesetzliche Altersvorsorge in der Schweiz 1948 ihre Existenz si-
cherte, arbeiteten Erwachsene, die nicht Uber ausreichend privates Vermégen verfugten,
so lange wie méglich, um dem hohen Armutsrisiko im Alter zu entgehen. Bis dahin war <alt
gleichbedeutend mit <invalid> oder <infirm» (schwach, gebrechlich, krank): nicht mehr ar-
beitsfahig und auf Unterstiitzung oder Pflege durch die Familie oder die Flirsorge angewie-
sen (vgl. Hopflinger 2015). Die positive Zuschreibung «weise> im Sinne von <lebenserfah-
reny, <gelasseny oder gar <kompetent, ein gutes Leben zu flhreny, war und ist als Alternative
zwar prasent, aber im Hintergrund (vgl. Bowen/Kornadt/Kessler 2014). Die neuen Leitvor-
stellungen fiir das «gute» als <aktives Alter(n)> haben die defizitaren Altersbilder — Abbau der
kdrperlichen und kognitiven Fahigkeiten, Inaktivitat, sozialer Riickzug, Einsamkeit, Bedurf-
tigkeit und Abhangigkeit — vom Dritten ins Vierte Alter zu verdrangen vermocht (vgl. Hopf-
linger 2024: 23; Budowski et al. 2024: 6).

Umso anspruchsvoller ist dieser Ubergang: Ubergange sind institutionell gerahmte Pro-
zesse des Zustandswechsels wie bei formalisierten Altersgrenzen und Statusveranderun-
gen oder werden durch veranderte Orientierungen und Anspriche der Individuen ausge-
I6st. Dabei ist die Interaktion zwischen veranderten externen Handlungsanforderungen und
Rollenerwartungen an das Subjekt und seinen sich wandelnden Selbstkonzepten zentral.
Ubergange sind immer Zonen der Ungewissheit und Verwundbarkeit, in denen es neue
Anforderungen zu bewaltigen, anzueignen und zu gestalten gilt (vgl. Walther/Stauber 2013:
29-31). Das Alter beginnt mit der Pensionierung als formalisiertem Ubergang, bei dem viele
Lebenszusammenhange eine grundlegende Umstrukturierung erfahren. Danach erleben
Menschen im Alter eine Vielzahl von (Teil-)Ubergéangen. Insbesondere den Ubergang von
unabhangigen zum abhangigen Alter antizipieren viele als Bruch. Die teilweise krisenhaft
erlebten Veranderungen sozialer Positionierungen, Beziehungen und Selbstbilder sind mit
Aneignungs- und Bewaltigungsleistungen verbunden, die auf entsprechende Ressourcen
oder deren Kompensation angewiesen sind (vgl. Karl 2013: 418, 427). Aufgrund des Me-
gatrends der «<Individualisierung> verlagern sich zudem zunehmend Themen der gesell-
schaftlichen Individualisierung (Sozialisation) in den Zustandigkeitsbereich der Individuen:
Ihnen wird die Steuerung und Organisation ihrer Ubergangsbiografie ohne Sicherstellung
der notigen Ressourcen in ihrer jeweiligen Lebenslage zugemutet. Die Entstandardisierung
der Lebenslaufe hat zur Folge, dass es sich dabei meist um dynamische Teilibergange
handelt, die starker biografischen als standardisierten Mustern folgen (vgl. Stauber/Walther
2018: 1796).



1.1.2 Erwachsenenschutz in der Schweiz: «Jahrhundert-Gesetzesrevision»

Eine tiefgreifende Veranderung erfahren hat auch der Erwachsenenschutz in der
Schweiz, den diese Arbeit als Handlungsfeld der Sozialen Arbeit untersucht. Reformziele
dieser «Jahrhundert-Gesetzesrevision» (Dorflinger 2023: 93) waren,

das Selbstbestimmungsrecht schwacher, hilfsbedrftiger Personen zu wahren und zu
fordern, gleichzeitig aber auch die erforderliche Unterstitzung sicherzustellen und
gesellschaftliche Stigmatisierungen zu vermeiden. Die neuen gesetzlichen Massnah-
men sollen entsprechend dem Grundsatz der Verhaltnismassigkeit und [sic!] die indi-
viduellen Bedurfnisse und Mdglichkeiten der betroffenen Personen zugeschnitten
werden. (Bundesamt flr Justiz 2012)

Das totalrevidierte Kindes- und Erwachsenenschutzrecht im Schweizerischen Zivilge-
setzbuch (ZGB) trat am 1. Januar 2013 in Kraft — kurz vor der Ratifizierung und in Uberein-
stimmung mit der UN-Behindertenrechtskonvention (BRK) am 15. April 2014. Es ersetzt
das seit seinem Inkrafttreten 1912 fast unveranderte Vormundschaftsrecht. Die umfas-
sendsten Neuerungen betreffen den Erwachsenenschutz (Art. 360—439 ZGB): einerseits
die eigene Vorsorge mit Vorsorgeauftrag und Patientenverfigung (Art. 360-373 ZGB) so-
wie Massnahmen von Gesetzes wegen fir urteilsunfahige Personen (Art. 374-387 ZGB),
andererseits die behordlichen Massnahmen der Beistandschaften (Art. 388—-396 ZGB) und
der fursorgerischen Unterbringung (FU) (Art. 426-439 ZGB). Ebenfalls neu geregelt wurde
die Organisation von Behdrden und Verfahren (Art. 440-456 ZGB). Deshalb nahm am
1. Januar 2013 auch die Institution der Kindes- und Erwachsenenschutzbehoérde
(KESB) als interdisziplinar zusammengesetzte, gerichtsahnliche Fachbehdrde (Recht und
Soziale Arbeit sowie Psychologie) ihre Arbeit auf und 16ste die Vormundschaftsbehdrde ab
(vgl. Bundesamt flr Justiz 2012). Die Bilanz nach den ersten 10 anspruchsvollen Jahren
der praktischen Anwendung und Umsetzung des Kindes- und Erwachsenenschutzrechts
durch die KESB ist grundsatzlich positiv im Hinblick auf die Reformziele. Es bestehen aber
weiterhin «Baustellen» mit Handlungsbedarf, insbesondere das uneinheitliche féderale
Verfahrensrecht, das durch die Schaffung eines bundesrechtlichen Verfahrensgesetzes
vereinheitlicht werden soll, und nicht Reformziel-konforme Anordnungen von Massnahmen
in der Erwachsenenschutz-Praxis (vgl. Dérflinger 2023: 95-98).

Nachdem das Kindes- und Erwachsenschutzrecht 2013 das Vormundschaftsrecht abgeldst
hatte, setzte das Parlament 2014° die Unabhéngige Expertenkommission (UEK) <Admi-
nistrative Versorgungen> ein zur wissenschaftlichen Aufarbeitung von fursorgerischen

Zwangsmassnahmen und Fremdplatzierungen in geschlossenen Anstalten, Heimen und

6 Den Rahmen bildete das «Bundesgesetz (iber die Rehabilitierung administrativ versorgter Men-
schen» (SR 211.223.12), aufgehoben am 1. April 2017, als das «Bundesgesetz Uber die Aufar-
beitung der flrsorgerischen Zwangsmassnahmen und Fremdplatzierungen vor 1981 (AFZFG)»
(SR 211.223.13) in Kraft trat.



Pflegefamilien unter der alten Gesetzgebung. Der Untersuchungszeitraum 1930-1981 en-
det mit der Gberfalligen Teilrevision der Versorgungsgesetze — die Schweiz hatte die Euro-
paische Menschenrechtskonvention (EMRK) von 1955 bereits 1974 ratifiziert. Sogenannte
Administrative Versorgungen erfolgten aufgrund des Lebenswandels der Betroffenen ohne
Straftatbestand, gerichtliches Verfahren und oft auf unbestimmte Zeit. Geschatzte
60 000 Menschen waren der Missachtung ihrer Grundrechte, struktureller Ungerechtigkeit
und Willkiir ausgesetzt (vgl. UEK Administrative Versorgungen 2019: Uber die UEK). Das
Fazit im Schlussbericht der wissenschaftlichen Aufarbeitung’ konstatiert, dass der Schwei-
zer Rechtsstaat seit 1981 dank weiterer vdlkerrechtlicher Instrumente wie der Kinder- und
der Behindertenrechtskonvention sowie der Totalrevision des Kindes- und Erwachsenen-
schutzrechts ein besseres Schutzniveau erreicht hat. Damit sich der Grundrechtsschutz
bewahren kann, sind die Verantwortlichen in Staat und Gesellschaft aufgefordert, «kritische
Uberlegungen zur derzeitigen Praxis in diesem Bereich fortzusetzen» und «die wider-
spruchlichen Beziehungen, die unter Umstanden zwischen Rechtsstaatlichkeit, Gerechtig-
keit und Grundrechten bestehen, immer wieder zu hinterfragen.» (Germann/Odier/UEK Ad-
ministrative Versorgungen 2019: 387)

Dieser Aufforderung kam der Bundesrat bereits 2017 nach, indem er den SNF mit der
Durchflihrung des nationalen Forschungsprogramms (NFP) «Fursorge und Zwang — Ge-
schichte, Gegenwart, Zukunft» beauftragte. Das NFP 76 umfasst 29 Projekte, die 2018—
2023 Merkmale, Mechanismen und Wirkungen der schweizerischen Fursorgepolitik und -
praxis untersuchten (vgl. NFP 76 2024: Portrat). Von den Forschungsprojekten, die The-
men der Gegenwart untersuchen, widmen sich viele dem Kindes- und Erwachsenenschutz
und unterschiedlichen Aspekten der Arbeit der KESB. Keines widmet sich explizit dem Er-
wachsenenschutz im Alter (vgl. NFP 76 2024: Forschungsprojekte). Einen zentralen Bei-
trag fUr die Perspektive der Sozialen Arbeit im Erwachsenenschutz — auch fiir Menschen
im Alter — leistet das von Roland Becker-Lenz geleitete Projekt «Die Erhaltung und Férde-
rung der Selbstbestimmung im Erwachsenenschutz» (Becker-Lenz/Neuhaus/Davatz 2023)
als kritische grundrechtliche Einordnung, professionelle Auftragsklarung und sozialpoliti-
sche Empfehlung. Es stiitzt sich auf das abgeschlossene SNF-Projekt «Auswirkungen po-
litischer Steuerung auf die Organisationen und das professionelle Handeln in der Sozialen
Arbeit» (vgl. Becker-Lenz/Kach/Muller-Hermann/Neuhaus 2018). Das von Martina Koch
und Esteban Pifeiro geleitete Projekt «Das Zuhause als Ort staatlicher Intervention»

(Koch/Pineiro/Buhler/Steffen/Rotzetter 2023) untersucht «Interventionen von Sozialarbei-

" Die Forschungsergebnisse erschienen 2019 in einer 10-bandigen Publikationsreihe, vgl. UEK
Administrative Versorgungen (2019). Forschung. URL: https://www.uek-administrative-versor-
gungen.ch/forschung (Zugriff: 19.09.2024).


https://www.uek-administrative-versorgungen.ch/forschung
https://www.uek-administrative-versorgungen.ch/forschung

tenden durch Hausbesuche» (vgl. Steffen/Koch 2024) als ambivalente Methode im Abkla-
rungsverfahren der KESB, die auch bei Menschen im Alter zum Einsatz kommt. Alle For-
schungsergebnisse wurden 2023 knapp zusammengefasst und ausfihrliche Artikel 2024
in 3 thematischen Banden publiziert (vgl. NFP 76 2024: Ergebnisse). Das Grundrecht auf
Selbstbestimmung und Mitwirkung von Menschen in prekaren Situationen, die auf Hilfe von
Sozialstaat und Sozialwesen angewiesen sind, kommt auch heute noch teilweise zu kurz,
lautet die wichtigste Bilanz in der Medienmitteilung des SNF (2024). Die ausfuhrliche «Syn-
these» konstatiert im historischen Vergleich wesentliche Verbesserungen im Erwachsenen-
schutz im Hinblick auf die Reformziele, erkennt aber auch Handlungsbedarf, der sich mit
der 10-Jahres-Bilanz der KESB (vgl. Dérflinger 2023) deckt und diese erganzt. Darauf ba-
sieren 10 richtungsweisende «Impulse» fiir die Zukunft (Leitungsgruppe NFP 76 2024:
66), wovon die Nummern 4-10 im Erwachsenenschutz von Menschen im Alter aus der Per-
spektive der Sozialen Arbeit relevant sind:

1 Ubergénge ins Erwachsenenleben erleichtern

2 Betroffene unentgeltlich und gezielt unterstitzen

3 Forschung mit Betroffenen und Beteiligten fortsetzen

4 Normen hinterfragen und Professionalitat starken

5 Rechtsgleichheit garantieren

6 Zugang zu Hilfsangeboten vereinfachen

7 Finanzielle Anreize im Sozialwesen richtig setzen

8 Rechte und Mitwirkung von Betroffenen starken

9 Den individuellen Bedarf ins Zentrum stellen

10 Ressourcen zur Verflugung stellen, um Selbstbestimmung zu férdern

1.1.3 Menschenrechtsorientierung: <Wiirde» und <Autonomie»

Sowohl fiir das Alter(n) wie flr den Erwachsenenschutz sind (Wiirde> und <Autonomie>
entscheidende ethische Grundkonzepte, an denen sich der dargestellte Wandel orientiert
hat und weiter orientieren soll: Menschen im Alter haben wie alle Menschen Anspruch da-
rauf, in ihrer Wirde respektiert und in ihrer Selbstbestimmung unterstitzt zu werden, auch
wenn sie von fremder Hilfe abhangig, schutzbedirftig und urteilsunfahig sind.

Der Begriff der Menschenwiirde basiert auf der «Allgemeinen Erklarung der Menschen-
rechte» von 1948 und stellt das oberste, absolute ethische Grundprinzip in rechtsstaatli-
chen Verfassungen dar. In der Schweiz ist das Art. 7 zur Menschenwdrde in der Bundes-
verfassung (BV). Sie bildet auch die grundlegende Orientierung in Berufsethiken des
Sozial- und Gesundheitswesens wie dem «Berufskodex Soziale Arbeit Schweiz» (vgl. Ave-
nir Social 2010: 9f.). Laut dem Ethiker Heinz Riegger (2021: 8—19) beinhaltet das Konzept
Menschenwurde primar eine normative Wirde, die jedem Menschen unverlierbar und un-
antastbar eigen (inharent) ist und auf die alle Menschen gleichermassen bedingungslos
Anspruch haben. Sie umfasst die Anspriiche auf Schutz von Leib und Leben (personliche

Integritat), auf Autonomie (Selbstbestimmung), auf grundlegende Rechte (insbesondere die
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Menschenrechte) und auf elementaren Respekt vor der eigenen Person. Diese Anspriiche
garantieren in der Schweiz die Grundrechte, insbesondere das Recht auf Leben und per-
sOnliche Freiheit (Art. 10 BV) sowie die Rechtsgleichheit und das Diskriminierungsverbot
(Art. 8 BV).® Die Wiirde von Menschen im Alter ist einem latenten gesellschaftlichen
«Ageism> ausgesetzt, einer Diskriminierungsform, die «das Alter durch negative Stereoty-
pisierung als minderwertig darstellt, stigmatisiert und entwdirdigt» (Riegger 2021: 19). Um
mit der unverlierbaren Wirde auch das Verstandnis von Autonomie und Inklusion im Alter
zu klaren und damit gesellschaftliche Veranderungen anzustossen wie mit der BRK,
braucht es eine UN-Menschenrechtskonvention flir Menschen im Alter, wie der Philosoph
und Menschenrechtsexperte Heiner Bielefeldt in einem Interview eindrucklich darlegt (vgl.
Pfaller/Bielefeldt 2024). Damit befasst sich eine Arbeitsgruppe seit 2010 (vgl. ebd.: 268).

Das Konzept Autonomie umfasst laut Riegger (2021: 23-34) einerseits die Selbststandig-
keit im Sinne von Unabhangigkeit als menschenrechtlichem Anspruch und als «Fahigkeit,
im eigenen Handeln nicht auf die Hilfe und Unterstitzung anderer angewiesen zu sein.»
(ebd.: 24) Andererseits beinhaltet es die Selbstbestimmung als Anspruch, «in personli-
chen Angelegenheiten selber Uber sein Leben bestimmen und eigenverantwortlich ent-
scheiden zu kénnen» (ebd.). Im Folgenden werden die Begriffe Selbstbestimmung und Au-
tonomie deshalb synonym verwendet. «Autonomie als Selbstbestimmung im Sinne von
Selbstverantwortung» (ebd.) ist sowohl ein grundsatzlicher, unverlierbarer normativer An-
spruch wie eine Fahigkeit, «Entscheidungen auch tatsachlich zu fallen und ihre Ausfihrung
durchzusetzen» (ebd.: 33). Im Alter kann die Autonomie also auch beim Verlust von Unab-
hangigkeit darin bestehen, mit Blick auf das eigene Wohl selbstbestimmt zu entscheiden,
was selbst gestaltet wird und was gestaltet werden soll. Ist die Fahigkeit der Selbstbestim-
mung eingeschrankt, bleibt das inharente Anrecht auf ein moéglichst hohes Mass an aktiver
Ausubung von Selbstbestimmung und Mitwirkung bestehen. Bei Urteilsunfahigkeit ist daftr

der mutmassliche Wille zu eruieren.

1.2 Erkenntnisinteresse, Forschungsabsicht und Aufbau der Arbeit

Vor dem Hintergrund dieser Standortbestimmung zu Alter(n) und Erwachsenenschutz, die
sich auf theoretische Einordnungen und aktuelle Forschungsdiskurse bezieht und punktuell
auf empirische Studien verweist, lassen sich nun Erkenntnisinteresse und Forschungsab-

sicht festhalten. Im Fokus stehen Altersbilder als wirkungsméachtige soziale Konstruktionen.

8 Der Anspruch auf die Menschenrechte ist in der Schweiz seit der Ratifizierung der EMRK vor
dem Europaischen Gerichtshof fiir Menschenrechte einklagbar und der Rechtsstaat orientiert
sich seit dem Beitritt 1992 zum Internationalen Pakt Uber wirtschaftliche, soziale und kulturelle
Rechte und zum Internationalen Pakt Gber birgerliche und politische Rechte (UNO-Pakt | und Il)
von 1966 an den Menschenrechten der UNO.



Der mehrschichtige Begriff umfasst «Altsein als Zustand» und «Altern als Prozess des Al-
terwerdens» ebenso wie «persénliche Vorstellungen von Jiingeren und Alteren iiber das
(eigene) Alterwerden» und «die Bilder und Konzepte, die eine Gesellschaft bzw. ganze
Kulturen vom Alter(n) und von alteren Menschen haben» (Ignatzi 2022: 189). Anhand der
umfassend dargestellten empirischen Befunde zu Altersbildern von Klaus Rothermund
(2022) als Teil des Forschungsprojekts <Altern als Zukunfty (Lang/Lessenich/Rothermund
2022) lassen sich das Begriffsverstandnis differenzieren, die Wechselwirkungen zwischen
gesellschaftlichen und individuellen Altersbildern im Wandel aufzeigen und die Auswirkun-
gen aus entwicklungspsychologischer Perspektive beleuchten. Die vorherrschenden Al-
ter(n)stheorien und -konzepte erscheinen so in einem neuen Licht und bedurfen einer Re-
vision anhand von aktuellen (kultur-)gerontologischen Positionen. Daraus kann die
Bedeutung von Altersbildern und -konzepten fir die Ubergangsphase vom Dritten ins Vierte
Alter mit potenziell zunehmender Fragilitat und abnehmender Autonomie abgeleitet und mit
dem Erwachsenenschutz in Verbindung gebracht werden, den das «Handbuch Kindes- und
Erwachsenenschutz» (Rosch/Fountoulakis/Heck 2022) ausflhrlich vorstellt. Denn das Vor-
liegen eines Schwachezustands ist im Erwachsenenschutzrecht Voraussetzung fur die
Schutzbeddrftigkeit und rechtfertigt die Anordnung von Beistandschaften als behdrdliche
Massnahmen, die Autonomie-Defizite unterschiedlicher Art voraussetzen. Das komplexe
Abklarungsverfahren dient dazu, diesen Sachverhalt einschliesslich der Risiken und Res-
sourcen unter grésstmaoglicher Mitwirkung der betroffenen Person zu priifen und die geeig-
nete/n Beistandschaftsform/en zu begriinden — notfalls auch gegen ihren Willen (vgl. Rosch
et al. 2022).°

Das Erkenntnisinteresse dieser Arbeit ist also die Frage, welche Relevanz Altersbilder im
Erwachsenenschutzverfahren am Ubergang vom Dritten ins Vierte Alter haben und welche
Alter(n)skonzepte diesen fordern: Wie die Altersselbstbilder und -normen der hilfsbedurfti-
gen Person mitbestimmen, wie diese das Eingreifen der Erwachsenenschutzbehérde in
ihre Autonomie deutet, und wie sie sich im Abklarungsverfahren auswirken, aber auch, wie
die Altersbilder und -konzepte der abklarenden Person die Abklarung des Schutzbedarfs
und das anspruchsvolle Anordnen massgeschneiderter Beistandschaften beeinflussen.

Damit greift die Arbeit die richtungsweisenden Zukunfts-«Impulse» 4, 5, 8 und 9 des

® Die FU als starkste behérdliche Massnahme wird in dieser Arbeit nicht einbezogen: Die Freiheits-
entziehung kann kurzfristig und unter Zwang stattfinden, was ein anderes Vorgehen bei der Ab-
klarung ermoglicht. Nebst psychischer Stérung oder geistiger Behinderung nennt das Erwachse-
nenschutzrecht mit dem klarungsbedurftigen Begriff «schwer verwahrlost» ausserdem einen
weiteren Schwachezustand (Art. 426 Abs. 1 ZGB), der eine Schutzbedurftigkeit begriinden kann.
Verwahrlosung von Personen im Alter ware zwar bei der Einweisung in Alters-/ Pflegeheime
hinsichtlich Altersbilder und Selbstbestimmung brisant, fihrt hier aber zu weit.
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NFP 76 auf: Hauptanliegen der Forschungsabsicht ist die Sensibilisierung der Professio-
nellen der Sozialen Arbeit im Erwachsenenschutz fur Altersbilder und Alter(n)skonzepte
(«4 Normen hinterfragen und Professionalitat stéarken»), um Altersdiskriminierung oder al-
tersbezogene Stigmatisierungen durch reflektierte Altersbilder und Alter(n)skonzepte zu
vermeiden sowie die Altersselbstbilder der hilfsbedurftigen Personen zu verstehen und als
Ausdruck ihrer Selbstbestimmung im Abklarungsverfahren einzubeziehen («5 Rechts-
gleichheit garantieren», «8 Rechte und Mitwirkung von Betroffenen starken», «9 Den indi-
viduellen Bedarf ins Zentrum stellen», vgl. Leitungsgruppe NFP 76 2024: 28, 30, 41, 46).

Der Aufbau der Arbeit ist in drei Kapitel gegliedert. Kapitel 2 widmet sich den Altersbildern
als sozialen Konstruktionen, die dem gesellschaftlichen wie dem biografischen Wandel im
Lebenslauf unterliegen. Anhand des Forschungsprojekts von Rothermund (2022) werden
gesellschaftliche und individuelle Altersbilder und Altersnormen differenziert, deren ent-
wicklungspsychologische Verinnerlichung ins Selbstkonzept erklart und die weitreichenden
Auswirkungen ihrer Bewertung begriindet. Diese Erkenntnisse werfen angesichts der vor-
herrschend negativen Altersbilder fir das Vierte Alter die weiterfiuhrende Frage nach alter-
nativen Alter(n)skonzepten zum <aktiveny oder gar <erfolgreichen Alter(n)> auf, deren we-
sentliche Elemente abschliessend skizziert werden.

Kapitel 3 erlautert das Erwachsenenschutzrecht, die behoérdlichen Massnahmen der Bei-
standschaften und das Abklarungs- und Entscheidverfahren durch die Erwachsenenschutz-
behdrde. Der Fokus liegt auf der Selbstbestimmung im Alter als grundrechtlichem Anspruch
bei der Anordnung von Massnahmen und als konkrete Mitwirkung im Abklarungsprozess.
Damit lassen sich einerseits die rechtlichen und organisationalen Rahmenbedingungen auf-
zeigen, in denen sich Altersbilder am Ubergang vom Dritten ins Vierte Alter manifestieren.
Andererseits wird der aktuelle Entwicklungs- und Reflexionsbedarf im Erwachsenenschutz
aus der Perspektive der Sozialen Arbeit anhand der oben erwahnten Forschungsprojekte
von Becker-Lenz (et al. 2018, 2023, 2024) zum Arbeitsbindnis und von Steffen und Koch
(2024 u. a.) zur Methode des Hausbesuchs diskutiert.

Kapitel 4 flhrt die Erkenntnisse zu Altersbildern und -konzepten mit dem Erwachsenen-
schutzverfahren aus der Perspektive der Sozialen Arbeit zusammen und beantwortet die
Fragestellung, um dann mit Bezug zu den 4 ausgewahlten «Impulsen» des NFP 76 Anre-
gungen flr die Zukunft des Erwachsenenschutzes im Alter und seinen Anforderungen an

die Professionellen der Sozialen Arbeit festzuhalten.
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2  Wirkungsmachtige Altersbilder und forderliche Alter(n)skonzepte

Im Zentrum dieses Kapitels steht eine differenzierte Darstellung der Altersbilder, die sich
vornehmlich auf die Befunde des vom Psychologen Klaus Rothermund (2022) geleiteten
Forschungsprojekts stitzt, das ihre Multidimensionalitdt und Variabilitdt sowie ihre Wir-
kungsweisen im Gesamtzusammenhang von Altern und Alter aus individueller und gesell-
schaftlicher Perspektive untersucht, bereits bekannte Erkenntnisse bestatigt und mit neuen
Befunden erganzt (vgl. Kap. 1.2). Vorab wird das relevante Vorwissen zu Altersbildern im
Forschungsdiskurs eingefiihrt. Ausgehend von Rothermunds Schlussfolgerungen, stellt ein
Ausblick Ansatze von Alter(n)skonzepten vor (vgl. Kap. 1.1.1), die das Vierte Alter ein-
schliesslich Sterben und Tod als Teil der «Conditio humanay auffassen und positive Alters-
bilder dafiir férdern — trotz erhdhter Vulnerabilitat, Gebrechlichkeit, Multimorbiditat und Ab-
hangigkeit.

2.1 Soziale Konstruktionen des Alter(n)s im kulturellen Wandel

Was Altern und Altsein beinhaltet, bezieht sich auf die gesamte Komplexitat biopsychoso-
zialer Veranderungsprozesse und Merkmale, Verhaltensweisen und Einstellungen von
Menschen in der letzten Phase eines <normalen> menschlichen Lebenslaufs. Was Altern
und Altsein bedeutet, reprasentieren hingegen vereinfachende kollektiv-soziokulturelle und
von diesen mitgepragte, individuelle Vorstellungen und Konzepte, die mit ebensolchen Be-
wertungen, Uberzeugungen und Erwartungen verbunden sind (vgl. Ignatzi 2022: 189;
Bowen et al. 2014: 287) — lange bevor die ganze Komplexitat des Altwerdens und -seins
individuell erfahrbar wird. Diese Altersbilder sind also «soziale Konstruktionen des Al-
terns» (Ignatzi 2022: 198), die als symbolische Kommunikationskonzepte ganz unter-
schiedlich konstruierte Wirklichkeiten von biologischen, psychischen und sozialen Alterns-
prozessen reprasentieren. Gemass dem wissenschaftstheoretischen Paradigma des
Konstruktivismus kann es keine Erkenntnis eines rein natlrlichen Alter(n)s als Realitat ge-
ben, sondern nur Konstruktionen von Wirklichkeiten, die durch die Interaktion von Person
und Umwelt hergestellt werden. Schon bei der Einteilung des menschlichen Lebens in chro-
nonormative Lebensphasen handelt es sich um eine soziale Konstruktion, ebenso bei der
Definition des Alters als eigener Kategorie in der sozialen (Macht-)Ordnung. Solche Kon-
zepte brauchen Altersbilder als Unterscheidungsmerkmale — oder anders formuliert: als Kri-
terien der Ungleichheit. Dabei sind all diese Konstruktionen kulturell gepragt und unterlie-
gen dem historischen Wandel (vgl. Schroeter/Kiinemund 2020: 546-550, 552-554).
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Einzelne Befunde zu Altersbildern des internationalen Forschungsprojekts von Rothermund
(2022), die unten erlautert werden, beziehen sich auf den Vergleich gegenwartiger «Kultu-
ren des Alter(n)s». Der Kulturhistoriker und -soziologe Hans-Joachim von Kondratowitz
(2020) gibt in «Geschichtlichkeit des Alter(n)s» einen eindricklichen, historisch ausge-
richteten Forschungsuberblick zur Vielfalt der kulturell vorherrschenden Deutungsmuster
des Alter(n)s, die sich nur schon in Europa im Verlauf der Jahrhunderte anhand von Zeug-
nissen unterschiedlichster Art feststellen lassen und die durchaus widersprichliche Wirk-
lichkeiten darstellen kdnnen — und immer auch Uberindividuell wirksame und strukturelle
Machtverhaltnisse reprasentieren (vgl. ebd.: 4). Es gibt sprachliche und bildliche Traditio-
nen in Gestalt von Modellen, Argumentationen, Markierungen und Deutungen zum
menschlichen (insbesondere mannlichen) Altern Giber den Lebenslauf, die teils seit der grie-
chischen Antike bezeugt sind und den gesellschaftlichen Wandel tGberdauert oder sich ihm
in veranderter Form angepasst haben. Dazu gehdren Koérperbilder ebenso wie Mythen, Ri-
tuale oder Verhaltensregeln. Viele sind von Gegensatzen gepragt und entsprechend be-
wertet, entweder im Vergleich von Jung und Alt (wie kraftig und schwach) oder auch im
Alter selbst (wie weise oder senil). Die Tradition von Lebenslauf-Modellen z. B. besteht bis
heute fort und findet als sozialwissenschaftliche und entwicklungspsychologische Konstruk-
tion auch Eingang in die vorliegende Arbeit. Einteilungen des Lebenslaufs in finf oder sie-
ben Lebensalter mit stereotypen Merkmalen sind seit der romischen Antike bezeugt. Und
bis ins 20. Jahrhundert veranschaulichte ein dynamisches Modell den Lebenslauf als sym-
metrische «Lebenskurve> oder <Alterstreppe> mit Aufstieg, Hohepunkt und Abstieg. In der
bio-medizinischen Wahrnehmung des Alters wirkt dieses Modell bis heute weiter. Im Zuge
des Wandels von gesellschaftlichen Strukturen und Systemen veranderten sich solche
Deutungsmuster oder es kamen neue Konzepte hinzu, die auch die Altersbilder beeinfluss-
ten (vgl. ebd. 2020: 24-28). Insbesondere die Moderne ging mit tiefgreifenden Umwalzun-
gen u. a. in den Alltagsbereichen Arbeit (und Pensionierung), Familie und Haushalt, Ge-
sundheit und Bildung einher (vgl. ebd.: 38).

Eine differenzierte Beschreibung des vielfaltigen Spektrums von Altersbildern in einer indi-
vidualisierten, pluralisierten und kulturell differenzierten Gesellschaft unterscheidet zwi-
schen allgemeinen, kollektiv vermittelten und individuellen Altersbildern. Allgemeine gesell-
schaftliche Altersbilder sind Bestandteil des kulturellen Wissensschatzes einer
Gesellschaft und treten als kollektive Deutungsmuster in 6ffentlichen Diskursen auf der so-
zialen Makroebene in Erscheinung. Laut dem 6kosystemischen Analyseansatz von Sozia-
lisationskontexten von Urie Bronfenbrenner (vgl. dazu Bauer/Hurrelmann 2021: 114-117)

legen sie die soziale Stellung der Menschen im Alter innerhalb der sozialen Ordnung fest
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und beinhalten normative Erwartungen der Gesellschaft an ihre Verhaltens- und Hand-
lungsweisen. Parallel zum demografischen Wandel haben heute gesellschaftliche Altersbil-
der, die dem Konzept der Aktivierung im Alter (<Active Aging>) entsprechen, diejenigen des
Rulckzugskonzepts (<Disengagement>) im 6ffentlichen Diskurs weitgehend verdrangt. Kol-
lektive Altersbilder, die sich in 6ffentlichen Debatten durchgesetzt haben, manifestieren sich
zudem auf der Mesoebene in der Struktur sozialer Organisationen und in Form von institu-
tionalisierten Regeln und Gesetzmassigkeiten wie dem Pensionsalter oder den Alters-, Ge-
sundheits- und Pflegeversicherungen. Diese konkretisierten Altersbilder kénnen sich direkt
auf die Planung des eigenen Lebens und den Alltag im Alter sowie die persénlichen Ent-
wicklungsmaoglichkeiten auf der Mikroebene auswirken (vgl. Ignatzi 2022: 188-190, 195).
Gesellschaftliche Altersbilder beeinflussen die individuellen Altersbilder in hohem Mass —
zusammen mit den meist traditionellen kulturellen Altersbildern, die sich in Medien aller Art
bis hin zu Mode und Wohnraumgestaltung manifestieren (vgl. Bowen et al. 2014: 294).
Individuelle soziale Merkmale wie Geschlecht, Bildung und Lebensalter sowie personliche
Erfahrungen spielen ebenfalls eine Rolle. Als haufig negativ bewertete Altersstereotypen
mit chrononormativer Tendenz treten sie als soziale Zuschreibungen fiir eine Fremdgruppe
in Erscheinung und manifestieren sich auf der sozialen Mikroebene in der persénlichen
Interaktion mit dieser u. a. durch langsames Sprechen oder sogenannte <Alterskompli-
mente>. Von diesen Altersfremdbildern grenzen sich die Altersselbstbilder ab, indem
das eigene Alter(n) positiver bewertet wird (vgl. Ignatzi 2022: 191, 195f.).

Altersbilder sind nicht nur «soziale Konstruktionen des Alterns», sondern auch «Konstruk-
tionsgrundlagen des Alters» (Rothermund 2022: 36). Rothermund prasentiert ein Modell
der personlichen Altersbilder im Lebenslauf und ihrer Folgen, das sich auf eine Viel-
zahl empirischer Forschungsergebnisse stutzt und im unten prasentierten Forschungspro-
jekt umfassend bestatigt wird (Abb. 1). Der Erwerb von Altersbildern findet bereits in der
Kindheit als Teil eines recht einseitigen Sozialisationsprozesses statt. Da sie sich auf eine
Fremdgruppe beziehen, handelt es sich vorwiegend um Altersstereotypen, die zusammen
mit ihren Uberwiegend negativen Bewertungen «gelernt> werden und das Denken uber Men-
schen im Alter und die Interaktionen mit ihnen direkt pragen. Denn Menschen haben bis ins
Alter kein eigenes Alterserleben, das mit den Vorstellungen vom Altern und Alter in der
sozialen und kulturellen Umwelt in Interaktion treten und zur Personlichkeitsentwicklung
beitragen kdnnte.' Eine Auseinandersetzung mit dem eigenen Altern findet erst im mittle-

ren Erwachsenenalter statt. Da auch in dieser Lebensphase noch keine eigenen Alterser-

10" Zur Sozialisationstheorie, die diesen Prozess mit dem «Modell produktiver Realitatsverarbeitung»
beschreibt, vgl. Bauer/Hurrelmann 2021.
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fahrungen zur Verfligung stehen, werden die erworbenen Altersfremdbilder nun auf die ei-
gene Person ubertragen und als Altersselbstbilder verinnerlicht. Nach diesem Internalisie-
rungsprozess sind sie Teil des Selbstkonzepts. Fortan pragen die Altersselbstbilder nicht
nur die Vorstellungen des eigenen Alters und damit das altersbezogene Denken, Fihlen
und Handeln, sondern steuern die tatsachliche Entwicklung. Diese Ubersetzung von Alters-
selbstbildern in die Lebenswirklichkeit lasst sich laut Rothermund mit Becca Levys «Stere-
otype Embodiment Theory>'" beschreiben: Die Altersselbstbilder einer Person im Alter wer-
den als sich wiederholende Erfahrungen, Gedanken und Handlungen im Leben wie
Ablagerungen als <Embodimenty (Verkorperung) greifbar und sichtbar. Selbstbilder im
Selbstkonzept und ihre Bewertungen haben einen méachtigen Einfluss auf die Entwicklung
im Erwachsenenalter: Von diesen Uberzeugungen lassen sich Prognosen im Sinne von

«Selffulfilling Prophecies» fur das weitere Leben ableiten (vgl. ebd.: 40-42).

2.2 Erkenntnisse zu Altersbildern im Forschungsprojekt <Altern als Zukunft

Das Forschungsprojekt zu Altersbildern (Rothermund 2022) ist eines von drei Teilpro-
jekten des interdisziplinaren, internationalen und multimethodischen Forschungsprojekts
«Altern als Zukunft> (Lang et al. 2022)'?, an dem sich im Zeitraum von gut 10 Jahren Uber
30 Forschende beteiligten: Es «untersucht das Zusammenspiel von Zeiterleben, Altersbil-
dern und Zukunfts- bzw. Vorsorgehandeln im Hinblick auf dessen individuelle, gesellschaft-
liche und kulturelle Bedingungen und Implikationen.» (Ebd.: 15) Querbezlige, Validierungen
und Replikationen zu den Analysen und Befunden der Teilprojekte untereinander wurden
laufend hergestellt und bei den Folgeerhebungen beriicksichtigt (vgl. ebd.: 32).

Das Teilprojekt «Altersbilder» verfolgt in seiner Fragestellung zwei Schwerpunkte: Einer-
seits die systematische und differenzierte Beschreibung von Altersbildern als Vorstel-
lungen vom Alter und alten Menschen in ihren (inter-)kulturellen Ubereinstimmungen und
Unterschieden sowie ihren Veranderungen im Lebenslauf. Dafir werden die Altersbilder in
den 9 Lebensbereichen Familie, Freunde, Freizeit, Personlichkeit, Finanzen, Arbeit, Ge-
sundheit, Aussehen und Autonomie untersucht, um ihre Vielschichtigkeit und Spezifitat ab-

zubilden, und in allgemeine Alters(fremd)bilder (Altersstereotypen) und Altersselbstbilder

" Vgl. Levy, Becca R. (2009). Stereotype embodiment: A psychosocial approach to aging. In: Cur-
rent Directions in Psychological Science 18 (6). S.332-336. DOI: 10.1111/j.1467-
8721.2009.01662.x.

Disziplinen: Psychologie, Soziologie, Gerontologie; Nationen: Deutschland, USA, Hongkong, Tai-
wan, Tschechien; Forschungsdesign mit quantitativen und qualitativen Methoden: strukturierte
Fragebogenerhebungen, Online-Befragungen, problemzentrierte und biografisch-narrative Inter-
views, Langsschnitterhebungen mit drei gemeinsamen Erhebungswellen im 5-Jahres-Abstand,
drei zusatzliche Online-Befragungen im 2-Jahres-Abstand (vgl. ebd.: 17f., 31).
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differenziert, um deren Zusammenhang zu analysieren. Andererseits will das Forschungs-
projekt die Auswirkungen von positiv oder negativ bewerteten Altersbildern auf das
Leben, das Verhalten und die Lebenszufriedenheit im Alter identifizieren und die Verande-
rungen in der Akzeptanz und Verinnerlichung altersbezogener Normen uber die Lebens-
spanne erfassen. Deshalb wird auch zwischen deskriptiven und praskriptiven Altersbildern
unterschieden — normativen gesellschaftlichen Vorstellungen, wie Menschen im Alter sein
sollen —, um im Spannungsfeld der vorherrschenden Alter(n)skonzepte zwischen «Disen-
gagement> und <Active Aging> aufzuzeigen, wie diese die individuelle Entwicklung mitpra-
gen (vgl. Rothermund 2022: 42f.)

Das Forschungsdesign des Teilprojekt «Altersbilder» besteht aus einem strukturierten
Fragebogen mit relevanten Konstrukten fir alle inhaltlichen Fragekomplexe des Gesamt-
projekts und einem Schwerpunkt auf der differenzierten Erfassung von altersbezogenen
Vorstellungen und Einstellungen. Neu entwickelte, auf ihre Reliabilitat geprufte Skalen er-
fassen diese Konstrukte in bereichsspezifischer Form. Personalisierte, auf die eigene Per-
son und das eigene Altern bezogene Vorstellungen wurden separat von allgemeinen, auf
die Gruppe alterer Menschen bezogenen Einstellungen erhoben. Diese Vielzahl der abge-
bildeten Konstrukte aus dem Bereich des Alterserlebens und Altershandelns und die mul-
tidimensionale Erfassung der einzelnen Konstrukte in der Fragebogenstudie sind ein Allein-
stellungsmerkmal: Bisherige Panelstudien fassen altersbezogene Konstrukte in der Regel
als homogen auf und erfassen sie Uber eindimensionale Skalen (wie positives versus ne-
gatives Altersbild) oder Uber Einzelaussagen (wie subjektives Alter). Um langsschnittliche
Vergleiche zu ermoglichen, wurden Kernbestandteile des Fragebogeninstruments nahezu
unverandert Uber samtliche Messzeitpunkte hinweg eingesetzt (vgl. Lang et al. 2022: 19)."
Die Erhebungen mit dem Fragebogeninstrument fanden in Deutschland als Fokusland
(2009, 2014, 2019), in den USA und Hongkong (2014, 2019) sowie in Taiwan und Tsche-
chien statt (2019). Die 3 Teilstichproben mit rund 500-800 Teilnehmenden pro Land im Al-
ter von 30-80, 35-85, 40-90 Jahren mit gleich stark besetzten Dekadenanteilen kénnen
auch hinsichtlich Geschlecht, Einkommen und Bildung als annahernd reprasentativ fir die
jeweiligen Altersbereiche gelten (vgl. ebd.: 20f., 31, 154). Der Aspekt Migration wird dabei

nicht ausgewiesen. Der Text «Altersbilder» (Rothermund 2022) prasentiert die einzelnen

13 «Die Fragebogenstudie nutzt im Kern ein quersequentielles Design [...], bei dem an den Perso-
nen einer altersstratifizierten Stichprobe zu mehreren Messzeitpunkten in mehrjahrigen Abstan-
den dieselben Konstrukte / Variablen erhoben werden. Ein solcher Erhebungsansatz erlaubt die
Trennung und separate Schatzung von Alters- und Kohorteneffekten: Altersbedingte Verande-
rungen werden Uber Iangsschnittliche Veranderungen, Generationeneffekte dagegen Uber den
Vergleich von Altersgruppen innerhalb desselben Messzeitpunkts geschatzt. Messzeitpunkt- und
-wiederholungseffekte lassen sich Uiber den Vergleich von Personen gleichen Alters, die zu ver-
schiedenen Messzeitpunkten befragt wurden, analysieren; hierzu werden auch Daten erstmalig
mit bereits wiederholt befragten Teilnehmerinnen und Teilnehmern verglichen.» (Ebd.: 20)
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Ergebnisse des Teilprojekts ausfihrlich und mit Bezug zum gesamten Forschungsprojekt

«Altern als Zukunft>."* Die Befunde werden nachfolgend zusammengefasst.

Kontextspezifische, altersbedingte Altersbilder: Um Altersbilder und ihre Bewertung
kontextspezifisch zu erfassen, enthalt das Fragebogeninstrument eine bipolare Antwort-
skala mit je 8 Bewertungsmoglichkeiten fur die 9 separat erfassten Lebensbereiche. Die
Antworten der Befragten zu einem einzelnen Lebensbereich weisen starke Zusammen-
hange auf, korrelieren aber kaum mit denen anderer Kontexte. Sie bilden somit jeweils kon-
textspezifische, voneinander unabhangige Altersbilder, deren Bewertung durch die Befrag-
ten sich quantifizieren Iasst. Sie werden in bestimmten Situationen aktiviert und pragen
dann das Denken und Handeln. Damit sind sowohl Komplexitat wie Kontextabhangigkeit
der Altersbilder nachgewiesen (vgl. Rothermund 2022: 45-47).

Die Bewertungen von Menschen im Alter unterscheiden sich in verschiedenen Kontexten
gravierend (Abb. 2): Im Durchschnitt sind die Altersbilder der Lebensbereiche Arbeit, Fami-
lie und Freizeit positiv bewertet, Gesundheit negativ, alle anderen Kontexte liegen neutral
dazwischen. Das mag einerseits an Altersstereotypen liegen, die mit gewissen Bereichen
starker assoziiert werden (Krankheit, Einsamkeit), oder an den unterschiedlich gesetzten
Grenzen, ab welchem Lebensjahr jemand im Durchschnitt als alt gilt (Abb. 3): Sie liegt im
Kontext Arbeit mit rund 65 Jahren (Pensionierung) viel tiefer als in allen anderen Bereichen
zwischen 70 und 75 Jahren mit Autonomie an der Spitze. Der (Kontroll-)Vergleich (Abb. 4)
mit Menschen im mittleren Erwachsenenalter (40-60 Jahre) bestatigt diese Ergebnisse in
den positiv bewerteten Kontexten Familie (Partnerschaft), Freizeit und Arbeit sowie den
neutral oder negativ bewerteten Kontexten Freunde und Gesundheit (Fitness). Die neutra-
len Bereiche Personlichkeit und Finanzen weisen nur eine geringe Differenz auf und sind
fur das Alter demnach positiver bewertet. Umgekehrt ist die Differenz bei den neutralen
Kontexten Aussehen und Autonomie viel grosser, sie werden flir das Alter also negativer
bewertet. Der Vergleich zeigt auch, dass Menschen im Alter in allen Lebensbereichen aus-
ser Familie (Partnerschaft) weniger positiv eingeschatzt werden als Menschen im mittleren
Alter (vgl. ebd.: 47-51).

Diese Altersbilder und ihre Bewertungen sind Durchschnittswerte der Gesamtstichprobe

mit allen einbezogenen Altersgruppen. Dabei ist bereits empirisch belegt, dass Menschen

4 Zum Forschungsstand als Ausgangslage des Teilprojekts vgl. Rothermund 2022: 43-45. Ein
knapper Forschungsiberblick zu Dimensionen, Entwicklung und Wirkung von Altersbildern (Ste-
reotypen) fasst die relevanten theoretischen Anséatze und bisherigen Studien sowie die (Vor-)Stu-
dien des Teilprojekts «Altersbilder» zusammen und listet sie teils kommentiert auf, vgl. Rother-
mund, Klaus/de Paula Couto, M. Clara P. (2024). Age stereotypes: Dimensions, origins, and
consequences. In: Current Opinion in Psychology 55 (101747). [Online 2023]. DOI: 10.1016/j.co-
psyc.2023.101747.
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im Alter differenziertere Vorstellungen Uber altersbezogene Veranderungen haben und Al-
tersbilder zunehmend positiver bewerten. Dieser Prozess verlauft jedoch nicht gleichmas-
sig: Es gibt einen Trend zur negativeren Bewertung der Altersbilder bei Befragten im Uber-
gang vom jungeren zum mittleren Erwachsenenalter, der sich beim Eintritt ins hohere
Erwachsenenalter wieder umkehrt. Im hohen Alter nehmen die positiven Bewertungen zu.
Das bestatigt der (Kontroll-)Vergleich mit der Bewertung von Menschen im mittleren Alter
(Abb. 5). Die Altersgruppe im mittleren Erwachsenenalter hat die negativsten relativen Ein-
schatzungen von Menschen im Alter, um sich vom Alter abzugrenzen und eine Selbstkate-
gorisierung als <alt> abzuwehren. Je nach Lebensbereich zeigen sich unterschiedliche Mus-
ter (Abb. 6): Typisch ist auch hier die positivere Bewertung der Eigengruppe, ausser in den
Kontexten Finanzen und Freizeit. Das kénnte von (zu) hohen friiheren Erwartungen in Be-
zug auf finanzielle Sicherheit und aktive Nutzung der freien Zeit herriihren, die dann im Alter
nicht erfullt und deshalb auf die allgemeinen Vorstellungen des Alters projiziert werden (vgl.
ebd.: 51-54).

Landerunterschiede in Altersbildern: Unterschiede zwischen «Kulturen des Alterns» und
die ihnen zugeschriebenen Werte stossen gerade im West-Ost-Vergleich auf grosses Inte-
resse, fur die aber noch keine abschliessenden Ergebnisse vorliegen. Hier werden die be-
reichsspezifischen Altersbilder und ihre Bewertungen von den USA und Deutschland, Tai-
wan und Hongkong sowie Tschechien als ehemaligem sozialistischen Staat verglichen
(Abb. 7): Die positiven Altersbilder nehmen in ebendieser Reihenfolge ab. Dasselbe Muster
zeigt sich auch fur die Kontexte Freizeit, Fithess (Gesundheit), Aussehen und Autonomie.
In den sozialen Bereichen Familie und Freunde sowie im Kontext Personlichkeit sind die
Altersbilder in Taiwan und Hongkong vergleichsweise positiv. Das kénnte auf den Einfluss
der traditionellen asiatischen Wertvorstellungen zurtickgefihrt werden: Erfahrung gebuhrt
Respekt, Hochachtung und soziale Zuwendung. In den negativen Bewertungen Tschechi-
ens scheint sich die prekare Versorgungslage im Alter nach dem staatlichen Systemum-
bruch abzubilden. Beim Vergleich der wahrgenommenen Altersgrenzen (Abb. 8) liegen die
hoéchsten in den USA, gefolgt von Deutschland und Tschechien, und mit Abstand die nied-
rigsten in Hongkong und Taiwan (bis zu 10 Jahre Differenz zu den USA). Das jeweilige
Pensionsalter spielt dabei sicher eine Rolle, aber auch die generelle Differenzierung in der
Alterswahrnehmung (Drittes und Viertes Alter) sowie die vorherrschenden Alter(n)skon-
zepte (<ruhigesy oder <aktives> Alter) scheinen sich in den beiden asiatischen Landern von
den westlichen zu unterscheiden (vgl. ebd.: 54-58).

Altersbedingte Veranderungen von Altersfremd- und -selbstbildern: Der Vergleich von
Altersfremd- und -selbstbildern bestatigt frihere Studien (Abb. 9). Die bereichsbezogenen

Selbstbilder werden substanziell positiver bewertet als die allgemeinen Fremdbilder.
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Grosse Unterschiede treten in den eher privaten und persénlichen Lebensbereichen Fami-
lie, Personlichkeit(-sentwicklung), Gesundheit (Fitness), Aussehen und Autonomie auf,
wahrend die eher sozialen Kontexte Freunde (soziale Beziehungen), Freizeit, Finanzen und
Arbeit kaum oder geringere Unterschiede aufweisen. Diese Differenzen nehmen mit zuneh-
mendem Alter der Befragten ab (Abb. 10): Die positive Bewertung der Altersfremdbilder
nimmt ab 50 Jahren deutlich zu und nahert sich dem auf hohem Niveau stabilen Selbstbild
im hohen Alter an. Das spricht insgesamt fur eine Ubertrieben optimistische Wahrnehmung
der fur die eigene Person erwarteten Lebenssituation im Alter, die lange von der lllusion
genahrt wird, das Leben vor allem in privaten Bereichen bis ins hohe Alter nach eigenen
Vorstellungen gestalten und kontrollieren zu kénnen. Diese Selbsteinschatzungen ersetzen
mit zunehmendem Alter realistischere Vorstellungen aufgrund eigener Erfahrungen (vgl.
ebd.: 58-60).

Dabei handelt es sich nicht um separate, antagonistische Altersbilder, die der Abgrenzung
zwischen individuellen und allgemeinen Altersvorstellungen im Sinne von <Abwartsverglei-
cheny dienen (<Social Downgrading»). Die beiden Typen von Altersbildern beeinflussen sich
gegenseitig und korrelieren deutlich positiv miteinander: Je positiver / negativer die Alters-
fremdbilder sind, desto positiver / negativer sind die Altersselbstbilder. Eine Erklarung da-
fur, warum es sich um dieselben Altersbilder handelt, bietet das oben vorgestellte Modell
mit dem Internalisierungsprozess von Alters(fremd)bildern im mittleren Alter, die so zu Al-
tersselbstbildern werden und den weiteren Entwicklungsprozess im Alter steuern (Abb. 1).
In dieser kritischen Phase entscheidet sich, welche positiven / negativen Altersbilder im
altersbezogenen Selbstbild verinnerlicht werden: Sie pragen die Erwartungen, beeinflussen
die Erfahrungen und steuern die Vorbereitung auf das eigene Alter. Negative Altersbilder
fihren zu einer negativen Bewertung von Menschen im Alter, was unangemessenes Ver-
halten ihnen gegenulber einschliessen kann, und letztlich zu einem negativen Altersselbst-
bild, das selbst-diskriminierend wirkt und sich <bewahrheitet> (vgl. ebd.: 60f.).

Altersbilder als praskriptive Altersnormen: Altersbilder beinhalten nicht nur bewertete
Uberzeugungen, wie Menschen im Alter sind, sondern vermitteln auch normative Erwartun-
gen, wie ein «guter alter Mensch» sein soll. Diese praskriptiven Altersnormen richten sich
an Menschen im Alter als Fremdgruppe und mit zunehmendem Alter an die Eigengruppe.
Die Forschung hat zwei unterschiedliche Normtypen identifiziert: Die klassische Altersnorm
fordert den Rickzug aus dem offentlichen Leben (<Disengagementy), die Aktivierungs-
Norm ein <aktives Alter> (vgl. Kap. 1.1.1, 2.1). Die Erhebung weist generell mehr Zustim-

mung flr die Aktivierungs- als fir die Rickzugsnorm auf (Abb. 11)." Menschen im Alter

5 Das gilt auch im internationalen Vergleich: Am grossten ist die Differenz zwischen Aktivierungs-
und Rickzugsnorm in den USA, Hongkong und Deutschland. Deutlich geringer ist sie in Tsche-
chien und Taiwan (vgl. ebd.: 65).
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sollen ihr Leben also moglichst wie bisher weiterfihren, um nicht in einer stereotypen Al-
tersrolle ausgegrenzt zu werden. Interessanterweise ist die Zustimmung der Befragten im
Alter zu beiden Normen hoher, diejenige zur Aktivierungsnorm bleibt ab 50 Jahren in etwa
stabil, diejenige zur Rickzugsnorm steigt bis ins hohe Alter stetig. Offenbar findet im Alter
eine aktive und intensive Auseinandersetzung mit den Erwartungen an diese soziale Rolle
statt, die als praskriptive Normen mit den Altersbildern internalisiert wurden. Auch wenn
sich viele Menschen im Alter selbst nicht als <alt> identifizieren — in der Regel sogar «<weniger
alty als Gleichaltrige —, bestatigen eigene Erfahrungen und altersbedingte Veranderungen
diese Erwartungen als angemessen und richtig. So wird die eigene normorientierte Ent-
wicklung nachtraglich gerechtfertigt. Gleichzeitig werden diese eigenen altersbezogenen
Uberzeugungen als Projektion verallgemeinert und zur Norm des <normalen> Alterns erho-
ben — sowohl fur andere Menschen im Alter wie fur die nachfolgende/n Generation/en. Da-
mit wird deutlich, dass sowohl altersbedingte Veranderungen in den Uberzeugungen von
Menschen im Alter wie unterschiedliche Sozialisationsbedingungen der Alterskohorten die
praskriptiven Altersnormen beeinflussen. Beide Erklaransatze kommen in Betracht fir die
héhere Zustimmung zur Ruckzugsnorm der gegenwartigen Befragten im Alter (vgl. ebd.:
61-65).

Die beiden praskriptiven Altersnormen beinhalten zwar scheinbar entgegengesetzte Erwar-
tungen, dienen aber der Ubergeordneten Funktion, dass Menschen im Alter knappe oder
teure gesellschaftliche Ressourcen nicht (Uberméssig) in Anspruch nehmen (mussen) —
seien es finanzielle Bescheidenheit und Verzicht auf soziale Rollen bei der Rlickzugssnorm
oder die Minimierung des Leistungsbezugs von sozialen Sicherungssystemen (Rente,
Krankenkasse, Pflegesystem) durch méglichst lange Selbstsorge bei der Aktivierungsnorm.
Tatsachlich korrelieren die Zustimmungen zur Aktivierungs- und Ruckzugsnorm positiv mit-
einander und zeigen ahnliche Altersverlaufe. Ausserdem weisen beide Normen einen deut-
lichen Zusammenhang auf mit der Gbergeordneten Norm, dass Menschen im Alter «keine
Last fir andere und die Gesellschaft» werden sollen. Dennoch decken die beiden Normty-
pen ganz unterschiedliche Inhalte ab im Hinblick auf die Gbergeordnete Funktion und haben
verschiedene Ursachen und / oder Auswirkungen. Das wird deutlich im Zusammenhang
von normativen Uberzeugungen und individuellen Rahmenbedingungen: Der Aktivierungs-
norm stimmen besonders gesunde, finanziell abgesicherte und zufriedene Befragte zu, die
davon ausgehen, ihr Leben auch im héheren Alter kontrollieren zu kénnen. Sie haben in
allen Lebensbereichen positivere Altersbilder und mochten ihr eigenes Alter aktiv gestalten.
Der Ruckzugsnorm stimmen hingegen vor allem Befragte mit gegenteiligen Rahmenbedin-
gungen zu, deren Altersbilder zudem besonders in den Bereichen Arbeit und Aussehen
weniger positiv ausfallen. Die Aktivierungsnorm scheint erfolgreiches Altern zu begunsti-

gen, darf aber nicht als dessen Ursache angesehen werden: Die istim individuellen Wunsch
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nach aktiver Beteiligung und Partizipation im Alter und den entsprechenden Rahmenbedin-
gungen begrundet, nicht in der normativen Forderung. Umgekehrt wirkt die Rickzugsnorm
zwar diskriminierend, wenn sie auf Menschen angewandt wird, die ihr Alter aktiv gestalten
wollen und Uber die erforderlichen Ressourcen verfugen. Als Einsicht, dass Altern ein Ent-
wicklungsprozess ist, in dem Weisheit aus Lebenserfahrung und Genligsamkeit angesichts
schwindender Ressourcen zunehmen kann, bewertet die Rickzugsnorm den damit einher-
gehenden Wertewandel als positiven gesellschaftlichen Beitrag (vgl. ebd.: 65-67).
Auswirkungen von individuellen Altersbildern auf die Entwicklung: Abgesehen von
den allgemeinen Tendenzen, die sich aus den Durchschnittswerten grosser Stichproben
ableiten lassen und die wichtige Unterschiede bei Altersbildern sichtbar machen, zeigt sich
im Vergleich individueller Altersbilder innerhalb von Bereichen, Landern und Altersgruppen
deren Variabilitdt. Diese personenbedingte Variabilitat innerhalb der untersuchten Gruppen
ist meist um das zehn- bis hundertfache grésser als die Variabilitat zwischen den Gruppen.
Und die Variabilitat der individuellen Altersbilder als Vorstellungen von Menschen im Alter
ist durch deren negative und positive Polarisierung sogar um 85 Prozent grésser als dieje-
nige von mittelalten Erwachsenen. Diese Befunde sind bemerkenswert: Individuelle Alters-
bilder sind trotz der vereinheitlichenden Funktion von gesellschaftlich vorherrschenden Al-
tersstereotypen nicht nur deren internalisierte Abbilder, sondern entscheidend mitgepragt
von eigenen Erfahrungen und Uberzeugungen. Wie sich diese Unterschiede auf die indivi-
duelle Entwicklung im Alter auswirken, wird abschliessend beantwortet (vgl. ebd.: 67f.).
Bei der Lebenszufriedenheit als einem globalen Indikator ist ein deutlicher Zusammenhang
zur Bewertung der individuellen Altersbilder feststellbar: je positiver sie sind, desto zufrie-
dener ist die Person. Die Untersuchung der Effekte festgestellter Altersbilder auf nachfol-
gende Veranderungen im Finfjahresintervall bestatigt ihren kausalen Einfluss auf die Le-
benszufriedenheit als «Selffulfilling Prophecy>. Einer der Pfade, die laut Levys «Stereotype
Embodiment Theory> den Einfluss von Altersbildern auf das Leben und die Entwicklung
einer Person verstandlich machen, ist ihr Verhalten: Sie kann sich aktiv auf das Alter und
biopsychosoziale Veranderungen vorbereiten oder diese Auseinandersetzung vermeiden.
Altersbezogene Vorsorge ist zentral flir Voraussagen zur Lebenszufriedenheit im Alter. Zwi-
schen den Altersselbstbildern und dem Ausmass der altersbezogenen Vorsorge besteht
ein positiver Zusammenhang. Langsschnittliche Analysen bestatigen den Einfluss der Al-
tersselbstbilder auf nachfolgende Veranderungen des Vorsorgeniveaus. Die individuelle
Motivation zur Altersvorsorge setzt demnach eine lebenswerte Vorstellung des eigenen Al-
ters voraus, und die Altersvorsorge wirkt sich wiederum auf die tatsachliche Lebenszufrie-
denheit im Alter aus. Negative Altersselbstbilder blockieren die Vorbereitung auf das Alter,
was die Lebenszufriedenheit im Alter auf langere Sicht unginstig beeinflusst. Indem Al-

ters(selbst)bilder die individuellen Vorstellungen vom (eigenen) Alter pragen und die damit
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verbundenen Gefiihle beeinflussen, haben sie eine handlungsleitende Funktion mit unmit-
telbaren Auswirkungen auf das Leben. Das zeigt sich deutlich im positiven Zusammenhang
zwischen den bereits erhobenen Altersbildern der Befragten und ihrer Bewertung von be-
deutsamen Ereignissen in ihrem Leben innerhalb des vergangenen Funfjahresintervalls.
Genannt wurden Gewinne oder Verluste u. a. in den Bereichen Beziehung, Glaube, Freizeit
und Gesundheit. Erstaunlicherweise ermoglichen die individuellen Altersbilder der Befrag-
ten eine Vorhersage der Haufigkeit positiver und negativer Ereignisse. Zudem korreliert die
durchschnittliche Bewertung der Ereignisse durch die Befragten mit ihnrem Altersselbstbild.
Altersbilder beeinflussen also auch das Auftreten kritischer Lebensereignisse: Die erschei-
nen zwar als Widerfahrnisse, doch sind das individuelle Verhalten und Denken an ihrem
Auftreten zumindest indirekt mitbeteiligt. Entscheidend fir die Lebenszufriedenheit im Alter
ist aber die Interpretation und Bewertung dieser Ereignisse. Da kommen die Altersbilder
wieder zum Zug: Sie bestimmen wesentlich mit, ob und welche Handlungen erfolgen und

ob und wie kritische Lebensereignisse bewaltigt werden (vgl. ebd.: 68—72).

2.3 Alter(n)skonzepte mit positiven Altersbildern fiir das Vierte Alter

Altern und Alter sind also nicht einfach gegeben, sondern lassen sich als Konstruktionen
beeinflussen und innerhalb der biopsychosozialen Rahmenbedingungen durch die Modifi-
kation der Altersbilder gestalten. Diese Erkenntnis geht Uber das theoretische Verstandnis
der Zusammenhange hinaus, indem sie konkret realisierbare Chancen aufzeigt: Es lohnt
sich, scheinbare Selbstverstandlichkeiten des Alters zu hinterfragen und positive Alternati-
ven zu den bestehenden Konstruktionen auf gesellschaftlicher wie persénlicher Ebene zu
entwickeln, um allen Menschen ein gutes und wirdiges Leben im Alter zu ermoglichen (vgl.
Rothermund 2022: 73f.). «Gutes Alter(n)> zeichnet sich durch ein moéglichst hohes Mass an
Lebenszufriedenheit im Rahmen der Lebenslage und der persénlichen Ressourcen und
Kompetenzen aus und meint hier deshalb ein individuell <gelingendes Alter(n)>. Dabei kdn-
nen alternative Alter(n)skonzepte eine entscheidende Rolle spielen, indem sie Altersbilder

vom Vierten Alter und somit das Alter(n) selbst positiv beeinflussen.

Das bedeutendste, im gerontologischen Diskurs kontrovers diskutierte Konzept «<Successful
Aging> des Mediziners John W. Rowe und des Psychologen Robert L. Kahn (zuerst 1987,
zuletzt 2015) grenzt sich vom «normalen» Alter(n) ab durch 1. das Vermeiden von Krank-
heit und Behinderung, 2. den Erhalt einer hohen kognitiven und kdrperlichen Leistungsfa-
higkeit sowie 3. die Aufrechterhaltung sozialer Teilhabe durch ein nachhaltiges Engage-
ment in sozialen und produktiven Aktivitaten. Davon lassen sich Altersnormen fir

individuelle Verhaltensweisen und Leitbilder fir institutionelle Versorgungsangebote und
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sozialpolitische Programme ableiten. Kein Erfolgsversprechen gibt es fir all jene, die be-
reits vor oder im Dritten Alter in zumindest einem der drei Funktionsbereiche von einem
Mangel betroffen sind, nicht tGber die Méglichkeit zu dessen Behebung verfiigen oder kei-
nen Zugang zu einem Angebot finden, das sie dabei unterstitzt — ganz zu Schweigen von
der Hochaltrigkeit (vgl. Pfaller/Schweda 2024: 1-4). Darauf beziehen sich alle hier vorge-
stellten Alternativansatze kritisch mit Blick auf das Vierte Alter.

Der Psychologe Hans-Werner Wahl (2023) zeigt in «Leitvorstellungen vom hohen Alter im
Realitatscheck: Verlust versus Gewinn oder beides?» auf, dass Varianten des gerontologi-
schen Theorieansatzes des <Active Aging> als kompetentes, produktives, sinnerfilltes, ge-
sundes und erfolgreiches Altern die traditionelle Defizitperspektive auf gesellschaftlicher
Ebene fir das seit den 1970er-Jahren neu konstruierte Dritte Alter ersetzen konnten: Nach
den Begrenzungen in der beruflichen und familidren Phase stellt es eine langere Zeit der
verhaltnismassigen Freiheit mit neuen Entwicklungs- und Handlungsgelegenheiten in rela-
tiver Gesundheit und Autonomie dar. Die Auswirkungen der entsprechenden Altersbilder
manifestieren sich sowohl auf der gesellschaftlichen wie der individuellen Ebene in der For-
derung und Forderung eines ressourcenreichen Alter(n)s. Angesichts des von sensorisch-
motorisch-kognitiven Verlusten, Multimorbiditat und vielfaltigen Bedrohungen der Autono-
mie gekennzeichneten und somit ressourcenarmen Vierten Alters wird deutlich, dass sich
die traditionelle Defizitperspektive nur zeitlich verschoben hat und im Dritten Alter sogar
zunimmt (vgl. ebd.: 4—-7). Um das positive Konzept des aktiven Alter(n)s als gesellschaftli-
ches Leitbild fuir diese entwicklungspsychologisch anspruchsvolle Lebensphase sogar bei
Pflegebedurftigkeit fruchtbar zu machen, schlagt Wahl vor, das empirisch belegte, paradox
wirkende hohe Wohlbefinden hochaltriger Personen zu férdern und das Potenzial von
stitzend-anregenden sozialen Kontexten einschliesslich moderner Technologien aller Art
als kompensierende Ressourcen zu nutzen. Unter dieser Voraussetzung halt er das Kon-
zept des «Successful Aging» fur das Vierte Alter erweiterbar (vgl. ebd.: 14f.).

Der Psychologe Andreas Kruse (2024) beschreibt in «Erfolgreiches Altern: Entwicklungs-
psychologische Naherungen» dieses aus der Innenperspektive der Alternden «als Prozess
zunehmend differenzierter Selbst- und Weltgestaltung auf der Grundlage reflektierter Le-
benserfahrungen und daraus hervorgehenden Lebenswissens» (ebd.: 74). Dabei beinhaltet
die Reflexion den individuell bewerteten Rickblick auf die eigene Biografie angesichts der
eigenen Endlichkeit. Diese Interpretation beeinflusst ihren weiteren Verlauf unter Einbezug
der entwickelten Erfahrungen und Kompetenzen als «Reife» sowohl im Umgang mit dem

eigenen Potenzial wie der eigenen Vulnerabilitat.'® Das Mass an Aktivitat und Produktivitat

'® Kruse hat eine Verletzlichkeits- und Potenzialanalyse entwickelt, die Thiele (2022: 184f.) in ihrem
Uberblick als Alter(n)stheorie auffiihrt. Vgl. Kruse, Andreas (2017). Lebensphase hohes Alter.
Verletzlichkeit und Reife. Berlin: Springer.
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oder Rickzug ist individuell: Wichtigstes Kriterium fir erfolgreiches Alter(n) ist die Lebens-
zufriedenheit, die es bei Veranderungen durch assimilative und akkommodative Bewalti-
gungsprozesse von Selbst und Situation immer wieder herzustellen gilt (vgl. ebd.: 74-76).
Forschungsreviews zu Studien, was Menschen im Alter subjektiv unter erfolgreichem Alter
verstehen, listen die Kategorien Gesundheit und Leistungsfahigkeit nicht an erster Stelle
der relativen Bedeutung auf, sondern soziales Engagement und Teilhabe. Auch die The-
mengruppen positive Einstellung und Selbststandigkeit sind bedeutungsvoller als korperli-
che und geistige Gesundheit (vierte und flnfte Stelle), gefolgt von Spiritualitat. Die Reviews
verdeutlichen auch, dass Menschen im Allgemeinen altersgebundene Veranderungen und
ihre zunehmende Vulnerabilitat akzeptieren, in ihre eigene Sicht auf erfolgreiches Altern
integrieren — damit verandern sie ihre Altersselbstbilder — und als neue Herausforderungen
annehmen und auf individuelle Weise bewaltigen (vgl. ebd.: 81-84). Ein bedeutsames Indiz
fur diesen Entwicklungsprozess liegt in der Tatsache, dass jingere Menschen den Tod
firchten und in negativen Altersbildern auf Menschen im Alter projizieren. Menschen im
Alter hingegen furchten weniger den Tod als die Umstéande ihres Sterbens (vgl. ebd.: 85).
Im Rahmen der individuell entwickelten Haltung gegeniiber dem Leben zeugen diese bio-
grafischen Prozesse als Entwicklungsschritte im Alter insgesamt von einer umfassenden
inneren Aktivitdt. Deren zentrale Merkmale sind die Bewaltigungskompetenz angesichts
von Belastungen, Grenzsituationen und Ubergangen, kritischen Lebensereignissen und
Traumata sowie die produktive Anpassungsfahigkeit (Plastizitat und Resilienz): Sie umfasst
die Neubewertung einer gegebenen Situation und die Motivation zum vermehrten Engage-
ment in jenen Lebensbereichen, fur die ausreichende oder spezifische Ressourcen vorhan-
den sind (vgl. ebd.: 86).

Der Ethiker Heinz Ruegger (2024) beleuchtet diesen Entwicklungsprozess in «<Ars sene-
scendi: Altern im Zeichen von Lebenskunst» als bewusste Lebensfiihrung im Sinne von
Selbstsorge durch Selbstaktualisierung und die Realisierung vorhandener Potenziale. Er
pladiert dafiir, diese seit der Antike weiterentwickelte philosophisch-ethische Tradition — zu-
letzt von Michel Foucault wiederbelebt — als <Pro-Aging> in den gerontologischen Diskurs
aufzunehmen, denn ein «gutes Alter(n)> braucht sinnhafte Orientierung — also einen positiv
bewerteten Kontext altersbezogener Vorstellungen und Uberzeugungen —, verantwor-
tungsvolle Haltung und authentische Gestaltung (vgl. ebd.: 121-124). Die Lebenskunst des
Alter(n)s besteht darin, die dieser (wie jeder) Lebensphase eigenen Chancen, Grenzen und
Herausforderungen bejahend anzunehmen, sie als reflexive Lebenspraxis einzuiiben und
im intergenerationellen Miteinander in seiner ganzen Vielfalt selbstbewusst zu vertreten
(vgl. ebd.: 125-128). Das erfordert auf gesellschaftlicher Ebene ein entsprechendes Al-
ter(n)skonzept, das sich in solidarischen und wertschatzenden Rahmenbedingungen flr

das Zusammenleben manifestiert (vgl. ebd.: 131-133). Als inhaltlich zentrale Aspekte einer
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«Ars senescendi> skizziert Rlegger im Hinblick auf das Vierte Alter Ich-ldentitat, Gelassen-
heit, Verletzlichkeit, Massigung, Passivitat und Hingabe — gerade auch in der Abhangigkeit
(vgl. ebd.: 129-131).

Der Soziologe Klaus R. Schroeter (2021) greift diese Kunst des Alter(n)s in «Zur
Hinflhrung: Doing Age im Fokus von Agency, Corporeality und Embodiment: Eine Heuristik
zur sozialen Konstruktion des Alter(n)s» mit dem Konzept des Doing Age> als Verwirkli-
chung des Alter(n)s auf. Es beschreibt die dauernd revidierungsbeduirftigen verkorperten
Praktiken des Alter(n)s im sich gegenseitig beeinflussenden Gesamtzusammenhang von
«Doing», <Being» und «Saying> (vgl. ebd.: 27): Handlungsfahigkeit (<Agency»), leibhafte Kor-
perlichkeit (<Corporeality>) und Verkdrperung (<Embodimenty) von Altersselbstbildern. Wie
sich Altershandeln ausdruckt, kann ganz unterschiedliche leibhafte Formen annehmen (vgl.
ebd.: 40-44). Angesichts der Gebrechlichkeit (<Frailty>) im Vierten Alter stellt sich die Frage
nach dem Verstandnis und der Ausgestaltung von Handlungsfahigkeiten im Hinblick auf
grésstmadgliche Selbstbestimmung mit Nachdruck. Dabei ist Gebrechlichkeit nicht einfach
als Leid und verlorene Handlungsfahigkeit zu verstehen, sondern als gestaltbare Aufgabe
im unmittelbaren Interaktionsraum von Selbst- und Fremdsorge (vgl. ebd.: 44—46). In «Von
der Allodoxie des <erfolgreichen» und «produktiven> Alterns zur (mdglichen) Widerspenstig-
keit im <Doing Age in Small Ways»» (2024: 211-214) schliesst Schroeter Passivitat, Sensi-
bilitdt, Rezeptivitat und Gelassenheit in das <Agency>-Konzept auf der individuellen Hand-
lungsebene ein wie Riegger und fihrt Entlastung, Reduktion von Komplexitat, Selektion
sowie Vermeidung und Kompensation von Verlusten als verkorperte Praktiken der Selbst-
sorge an, aber auch den Widerstand im Maoglichkeitsrahmen der jeweiligen Lebenslage.
Wie sich Korperlichkeit und Verkdrperung von Altersselbstbildern auf das subjektive
(Selbst-)Sorge-Verstandnis und das individuelle (Selbst-)Sorge-Verhalten hochaltriger
Menschen bei einsetzender korperlicher Fragilitat auswirken, untersucht Schroeter unter
Mitarbeit von Christine Matter im SNF-Forschungsprojekt «Von der Agilitat zur Fragilitat? —
Handlungen und Haltungen im kérper/leiblichen Vollzug des Ubergangs vom Dritten zum
Vierten Alter» mit qualitativen Interviews (vgl. SNF 2019). Aktuell liegen noch keine Ergeb-
nisse vor."’

Mit den Praktiken der Selbstsorge verweist Schroeter auf das verbreitete sogenannte SOK-
Modell nach Paul B. und Margret M. Baltes (1990, 2002)'®, das «Selektive Optimierung mit

7 SNF-Projekt Nr. 192406, Laufzeit 01.10.2020-31.12.2024 (vgl. SNF 2019). Die Publikation der
Ergebnisse erfolgt 2025 gemass E-Mail von Christine Matter vom 25.10.2024.

'8 Vgl. Baltes, Paul B./Baltes, Margret M. (1990). Psychological perspectives on successful aging:
The model of selective optimization with compensation. In: dies. (Hg.). Successful aging: Per-
spectives from the behavioral sciences. New York: Cambridge University Press. S. 1-34; Freund,
Alexandra M./Baltes, Paul B. (2002). Life-management strategies of selection, optimization, and
compensation: Measurement by self-report and construct validity. In: Journal of Personality and
Social Psychology 82. S. 642—662. DOI: 10.1037%2F0022-3514.82.4.642.
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Kompensation» (SOK) im Hinblick auf die verfugbaren Ressourcen als Grundprozesse zur
Erhaltung von Handlungskompetenz und Lebensqualitat auch bei Funktionsverlusten und
Einschrankungen versteht. Selektion beinhaltet eine Konzentration auf zentrale Ziele — und
die Aufgabe von weniger relevanten. Die Zielerreichung wird durch den Einsatz relevanter
interner Mittel wie der gewinnbringenden Erschliessung neuer Ressourcen und der Ent-
wicklung von Fahigkeiten optimiert und Verluste werden kompensiert durch externe techni-
sche Hilfsmittel und Dienstleistungen. Funktionsverluste hinzunehmen und eine Balance
zwischen Selektion, Optimierung und Kompensation herzustellen, um das subjektive Wohl-
befinden zu steigern und die Lebenszufriedenheit zu erhalten, ist eine zentrale Entwick-
lungsaufgabe im Vierten Alter (vgl. Thiele 2022: 177-180).

Die Psychologin und Gesundheitswissenschaftlerin Verena Klusmann gibt in «Die Einstel-
lung zum Altern als Chance oder Risiko flir Gesundheit bis ins hohe Alter» (2023) einen
Uberblick zur Bedeutung von positiven / negativen Altersselbstbildern fiir cEmbodiment bis
ins hohe Alter in Studien seit den 2000er-Jahren: Untersucht wurden Einschrankungen der
funktionalen Gesundheit im Alltag Uber die Wahrscheinlichkeit von Herzinfarkt und Schlag-
anfall oder Alzheimer-Erkrankung bis hin zur Lebenserwartung. Diese Uberzeugungen be-
einflussen auch das Gesundheitsférderungs- und Praventionsverhalten sowie das Ernah-
rungsmuster (vgl. ebd.: 24-27). Mdglichkeiten und konkrete Ansatzpunkte zur Veranderung
von negativen individuellen Altersselbstbildern gibt es zuhauf: Die meisten setzen neue
oder alternative Erfahrungen. Interventionen, die sowohl das Alternswissen durch entspre-
chende Bildung wie intergenerative Kontakte fordern, erzielen die hdchsten Effekte. Ent-
scheidend ist aber, dass Vorstellungen (iber das Alter(n) sowohl in der Offentlichkeit wie

von allen Einzelnen bewusst reflektiert und konstruktiv diskutiert werden (vgl. ebd.: 28-31).

2.4 Zusammenfassung der Erkenntnisse

Altern als biopsychosozialer Prozess ist kein globales, homogenes, chronologisches Pha-
nomen, sondern unterliegt einer Vielzahl von Einflissen und zeigt sich immer in bestimmten
Kontexten. Entgegen der gesellschaftlichen Tendenz, die Lebensphase Alter und Men-
schen im Alter anhand von wenigen stereotypen Merkmalen als homogen aufzufassen und
gleich zu behandeln — darin manifestiert sich ein latenter <Ageism> —, besteht in dieser Le-
bensphase eher grossere Heterogenitat unter den Individuen als in jeder vorherigen: Die
biografisch entwickelte Personlichkeit ist sowohl von ihrem individuellen Lebenslauf in einer
bestimmten Zeit und Kultur wie von der biologischen und epigenetischen Veranlagung und
den Rahmenbedingungen der Lebenslage, der Lebensweise und des Lebensstils gepragt.

Heute wird zwar insbesondere in der Gesundheits- und Sozialpolitik zwischen <agilem»
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Dritte und «fragilem> Viertem Alter unterschieden — allerdings weiterhin mit chrononormati-
ver Tendenz. So bleiben die allgemeinen stereotypen Altersvorstellungen eindimensional
und verdecken die Multidimensionalitat des individuellen Alterns in verschiedenen Lebens-
bereichen und sozialen Kontexten (vgl. Lang et al. 2022: 15).

Altersbilder als gesellschaftliche und individuelle Vorstellungen von Altern und Alter sind
wandelbare soziale Konstruktionen mit teilweise sehr alten kulturellen Traditionen. Gesell-
schaftliche Altersbilder sind kollektive Deutungsmuster und symbolische Kommunikations-
konzepte mit beschreibender und normierender Funktion, die tber Diskurse, Strukturen so-
zialer Organisationen, Gesetze und gesellschaftliche Altersleitbilder ebenso wie Uber
Medien und Alltagskultur die individuellen Altersbilder, die Interaktion mit Menschen im Al-
ter, das Leben und Verhalten im Alter sowie das individuelle Altern selbst beeinflussen.
Der Befund der enormen personenbezogenen Variabilitdt von individuellen Altersbildern
und ihren Bewertungen innerhalb von Lebensbereichen (Familie, Freunde, Freizeit, Per-
sOnlichkeit, Finanzen, Arbeit, Gesundheit, Aussehen und Autonomie), Altersgruppen und
Landern in Rothermunds Forschungsprojekt ist bemerkenswert. Die unterschiedlichen mig-
rationsbedingten Alterskulturen innerhalb eines Landes werden zwar nicht gezielt unter-
sucht, wirden aber mit grosser Wahrscheinlichkeit ebenfalls zu dieser Variabilitat beitra-
gen. Individuelle Altersbilder sind Ergebnisse lebenslanger Sozialisationsprozesse und als
solche Teil der Personlichkeitsentwicklung. (Nicht nur) Rothermunds Forschungsbefunde
bestatigen das Modell der persénlichen Altersbilder im Lebenslauf und die «Stereotype Em-
bodiment Theory>: In jungen Jahren als tendenziell negative Fremdbilder erworben, werden
diese Altersstereotypen im mittleren Erwachsenenalter als Altersselbstbilder internalisiert
und steuern fortan als Uberzeugungen oder Glaubenssatze im Selbstkonzept das altersbe-
zogene Denken, Fuhlen und Handeln und somit die tatsachliche Entwicklung im Alter. Da-
bei wird der Internalisierungsprozess wesentlich mitgepragt von individuellen Erfahrungen
und Uberzeugungen. Auch das Konzept des «Doing Age» als handelnde Verwirklichung des
Alter(n)s umfasst laut Schroeter die Verkérperung (<Embodimenty) der individuellen Alters-
selbstbilder bis in die leibhafte Korperlichkeit (<«Corporeality»).

Entscheidend fur «gutes Alter(n)> ist die positive Bewertung der individuellen Altersbilder
und Altersnormen. Altersselbstbilder verandern sich mit zunehmenden Erfahrungen des Al-
terns zwar im Sinne einer Selbstaktualisierung, wirken aber auch als «Selffulfilling Prophe-
cies>. Das zeigt sich deutlich in Rothermunds Befunden zu Verhaltensweisen wie der al-
tersbezogenen Vorsorge, dem Auftreten und der Bewaltigung kritischer Lebensereignisse
und letztlich der prognostizierbaren generellen Lebenszufriedenheit. Der Ubergeordneten
Funktion, im Alter «keine Last fir andere und die Gesellschaft» zu sein, dienen die antago-
nistisch erscheinenden praskriptiven Altersnormen der Aktivierung und des Rickzugs beide

auf unterschiedliche Weise. Die Aktivierungsnorm erhalt im Befragungszeitraum uber alle
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Altersgruppen hinweg mehr Zustimmung, im Alter steigt die positive Bewertung der Ruck-
zugsnorm dann aber stetig. Damit projizieren die aktuellen Kohorten im Alter aufgrund ihrer
Sozialisationsbedingungen, Erfahrungen und altersbedingt veranderten Uberzeugungen
eine Norm des «normaleny Alterns mit Rollenerwartungen fir Gleichaltrige und nachfol-
gende Generationen, die dem Wandel unterliegt.

Die Dominanz der Aktivierungsnorm gegenuber der Rickzugsnorm ist eine Folge des de-
mografischen Wandels: Gesundheits- und sozialpolitische Leitbilder orientieren sich an
Theorien und empirisch begriindeten Konzepten des <aktiven» bis erfolgreichen Alter(n)s>.
Wer diesen Erwartungen aufgrund von fehlenden Ressourcen und Kompetenzen im Alter
nicht (mehr) entsprechen kann, ist oft bereits von sozialer Ungleichheit betroffen, die das
Alter als eigene Dimension sozialer Ungleichheit verscharfen und so zur Intersektionalitat
beitragen kann. Diese Konzepte und Normen blenden das Vierte Alter weitgehend aus, in
dem sich alle traditionell negativen Altersbilder versammeln. «Gutes Alter(n)> braucht aber
gerade flr das Vierte Alter auch positive Altersbilder. Ansatze von teils an alten Traditions-
linien der <Lebenskunst» orientierten alternativen Alter(n)skonzepten, die auch erhéhter Vul-
nerabilitat und Gebrechlichkeit, Multimorbiditat und letztlich dem Lebensende eine positive
Seite abgewinnen, bejahen die «Conditio humana> und betrachten das Alter bis zum Tod
als sinnhaften Teil des gesamten Lebenslaufs mit eigenen Qualitaten fur Individuum und
Gesellschaft. Das entspricht eher dem ebenfalls traditionellen Bild des selbst- oder mitge-
stalteten <Lebenswegs> statt der <Alterstreppe>: Die vorgestellten Ansatze von Kruse, Rle-
gger und Schroeter verstehen ihn aus psychologischer und soziologischer Perspektive als
aktive Persénlichkeitsentwicklung in einer Abfolge von Lebensphasen mit Ubergangen, un-
terschiedlichen Entwicklungsaufgaben und zu bewaltigenden Herausforderungen sowie ei-
ner produktiven Anpassungsfahigkeit von Selbstkonzept und Verhalten. Dabei sind fir die
Lebenszufriedenheit im Vierten Alter gemass Rothermunds Forschungsprojekt soziales En-
gagement und Teilhabe, eine positive Einstellung und Autonomie wichtiger als kérperliche
und geistige Gesundheit oder Leistungsfahigkeit, ausserdem gewinnt Spiritualitat an Be-
deutung. Inhalte und Ziele einer <Ars senescendi> waren vor allem Gelassenheit, Passivitat
und ein neues (Selbst-)Sorge-Verstandnis. Das SOK-Modell beschreibt ein (Selbst-)Sorge-
Verhalten, das durch selektive Optimierung und Kompensation von Ressourcen- und Funk-
tionsverlusten zur Entlastung und Lebenszufriedenheit beitragen kann. Gelingendes Altern
erfordert gemass Klusmann und Wahl Bildung, Beratung, Unterstitzung und Férderung in

sozialen Kontexten und den Einbezug moderner Technologien aller Art.
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3 Abklarungsverfahren im Erwachsenenschutz im Alter

Die Lebensphase Alter verlauft individuell — Altsein ist nicht homogen, sondern von multidi-
mensionalen individuellen Vorstellungen, Erwartungen und Uberzeugungen gepragt, wie in
Kapitel 2 aufgezeigt werden konnte. Friher oder spater in dieser verlangerten Lebens-
phase kann das Altern Folgen haben, die sich auf die Autonomie des Individuums auswir-
ken —in einzelnen Lebensbereichen oder insgesamt. Das Spektrum reicht von der Uberfor-
derung durch alltagliche Pflichten wie Haushaltsfihrung, Finanzverwaltung, Administration
Uber korperliche und psychische Beeintrachtigungen wie Krankheiten und Depression bis
zur kognitiven Einschrankung z. B. durch eine fortschreitende Demenzerkrankung. Die
Selbststandigkeit und oft auch die Selbstbestimmungsfahigkeit nimmt im Vierten Alter ab,
der Unterstitzungsbedarf zu (vgl. Kap. 1.1.3). Hilfe leisten Angehdrige und Nahestehende,
private Dienste und als letzte in dieser Reihe Mandatstragende des 6ffentlich-rechtlichen
Erwachsenenschutzes (Beistandspersonen). Dabei bleibt das Anrecht der Hilfsbedurftigen
auf Selbstbestimmung als Teil ihrer Wirde auch bei Urteilsunfahigkeit bestehen.

Im Folgenden werden mit Bezugnahme auf das «Handbuch Kindes- und Erwachsenen-
schutz» (Rosch et al. 2022) zuerst die rechtlichen Rahmenbedingungen des Erwachsenen-
schutzes dargestellt und die zentralen Begriffe aus unterschiedlichen Perspektiven im Hin-
blick auf die Selbstbestimmung diskutiert. Im Anschluss folgt eine knappe Beschreibung
der Beistandschaftsformen. Zuletzt wird das (theoretische) Erwachsenenschutzverfahren
aus der Perspektive der Sozialen Arbeit skizziert und unter Einbezug von Forschungser-
gebnissen diskutiert (vgl. Kap. 1.1.2). Dabei werden die Hauptabklarung als Kernaufgabe
der behordlichen Sozialen Arbeit mit Erstgesprach/en und Hausbesuch sowie die die ver-
fahrensrechtliche Anhérung so ausfuihrlich dargestellt, dass der Handlungsrahmen bekannt
ist, in dem sich Altersbilder, aber auch die Selbstbestimmungsfahigkeit und die individuelle
Auseinandersetzung mit der Einschrankung der eigenen Autonomie der in Abklarung be-

findlichen Betroffenen manifestieren.

3.1 Schwachezustand und Selbstbestimmung im Erwachsenenschutzrecht

Damit im Erwachsenenschutz behérdliche Massnahmen angeordnet werden kdnnen, muss
eine Schutzbedurftigkeit vorliegen. Kausale Voraussetzung fur die Schutzbedurftigkeit ist
ein Schwachezustand: wenn eine Person «wegen einer geistigen Behinderung, einer psy-
chischen Stérung oder eines ahnlichen in der Person liegenden Schwachezustands ihre
Angelegenheiten nur teilweise oder gar nicht besorgen kann» (Art. 390 Abs. 1 Ziff. 1 ZGB).
Zum weit gefassten Begriff der personlichen «Angelegenheiten» gehdren laut Art. 391

Abs. 2 ZGB die Personensorge in den Lebensbereichen Wohnen, Gesundheit, soziales
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Umfeld und Beziehungsgestaltung, die Vermdgenssorge (einschliesslich Einkommen) und
der Rechtsverkehr (Administration) (vgl. Maranta 2022: 554-561). Sowohl «<Schutzbediirf-
tigkeit> wie «<Schwachezustand> sind unbestimmte, normativ gepragte Rechtsbegriffe, die
auf gesellschaftlichen Wertehaltungen sowie dem aktuellen Wissenschaftsstand basieren,
insbesondere gangigen diagnostischen Instrumenten von Medizin und Psychiatrie (vgl.
Rosch 2024: 225). Urteilsunfahigkeit, wie sie z. B. bei einer fortgeschrittenen Demenzer-
krankung vorliegt, ist ein eindeutiger Schwachezustand. Urteilsfahigkeit als Fahigkeit,
«vernunftgemass zu handeln» (Art. 16 ZGB), ist die zentrale Voraussetzung fur Handlungs-
fahigkeit, also «durch seine Handlungen Rechte und Pflichten zu begriinden» (Art. 12
ZGB), und wird bei nicht verbeistdndeten Erwachsenen angenommen (Art. 17 ZGB). Ur-
teilsunfahigkeit hingegen muss bewiesen werden, in der Regel durch ein psychiatrisches
Gutachten, um rechtliche Konsequenzen darauf abzustutzen (vgl. Rosch/Fountoulakis
2022: 34-36). Urteilsfahigkeit wird aus medizin-ethischer Sicht situations- und zeitbezogen
beurteilt und hat vier mentale Voraussetzungen, die aufeinander aufbauen: Erkenntnisfa-
higkeit, um die fur die Entscheidung relevanten Informationen zu erfassen; Wertungsfahig-
keit, um der Entscheidungssituation angesichts der verschiedenen Handlungsoptionen eine
personliche Bedeutung zu verleihen; Willensbildungsfahigkeit, um einen Entscheid zu fallen
auf der Grundlage der verfigbaren Informationen und eigener Erfahrungen, Motive und
Wertvorstellungen; Willensumsetzungsfahigkeit, um diesen Entscheid auszufiihren oder
mitzuteilen und zu vertreten (vgl. Riegger 2021: 34). Aus juristischer Sicht ist Urteilsfahig-
keit zeitbezogen vorhanden oder nicht. Die Handlungsféahigkeit kann jedoch durch eine
behordliche Massnahme im Hinblick auf bestimmte Rechtsgeschafte beschrankt werden,
ebenso wie die Handlungsunfahigkeit (Art. 18, 19ff. ZGB). Ein Schwachezustand setzt
Urteilsunfahigkeit also rechtlich nicht voraus, sondern besteht in einer Einschrankung, die
im Verhaltnis von Urteils(un)fahigkeit und Handlungs(un)fahigkeit begriindet ist. Entschei-
dend sind die Willensbildungsféahigkeit und / oder die Steuerungsfahigkeit des eigenen Han-
delns nach dem gebildeten Willen (vgl. Rosch/Fountoulakis 2022: 37-39): «Im Kern geht
es beim Schwachezustand um eine erhebliche, in der Regel klinisch bedeutsame Beein-
trachtigung des Willensbildungs- bzw. -umsetzungsprozesses; beim Schutzbedarf darum,
dass eine Person aufgrund eines Schwachezustandes nicht mehr ausreichend selbstbe-

stimmt zu handeln vermag.» (Rosch 2024: 224) Das ist im Einzelfall abzuklaren.

Wo die Eingriffsschwelle bei Urteilsfahigkeit anzusetzen ist, wird unterschiedlich disku-
tiert und in der Praxis mit grossem Ermessensspielraum umgesetzt. Es ist anzunehmen,
dass Altersbilder diesen Entscheid bei Personen im Alter beeinflussen. Es ist eines der
Ziele des Forschungsprojekts «(K)ein Fall von Schutzwirdigkeit?», diesen Definitions- und

Ermessensspielraum zu erforschen (vgl. Koch et al. 2023b). Maranta (2022: 555) verweist
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auf die «International Classification of Functioning, Disability and Health» (ICF), die bei der
Willensumsetzungsunfahigkeit als eingeschrankter Funktionsfahigkeit ansetzt: Dann
genugt es, «wenn die betroffene Person (teilweise) unfahig ist, auch nur eine Angelegenheit
zu besorgen.» Schafft sie es z. B. nicht (mehr) allein, Rechnungen fristgerecht zu bezahlen,
gilt das als Schwachezustand. An anderer Stelle schlagt Maranta vor, die Urteilsunfahigkeit
zur Bedingung fur einen Schwachezustand zu machen, um die Grenze zwischen Selbst-
und Fremdbestimmung klar ziehen zu kénnen (ebd.: 458). Rosch (2024: 232) setzt eben-
falls bei der Urteilsunfahigkeit als eingeschrankter Selbstbestimmungsfahigkeit an und fragt
nach der Qualitat und Intensitat ihrer Auswirkungen auf den Lebensvollzug, um die Gefahr-
dung ausreichend abzuwenden. Eine ahnliche, auf dem SNF-Forschungsprojekt «Auswir-
kungen politischer Steuerung auf die Organisationen und das professionelle Handeln in der
Sozialen Arbeit» (2015-2017) basierende Position nehmen Becker-Lenz, Kach, Miller-Her-
mann und Neuhaus (2018: 67-72) ein: Der Erwachsenenschutz ist generell anderen
Dienstleistungs- und Hilfeangeboten als letzte Anlaufstelle nachgeordnet. Es braucht mit
Blick auf das Alter behordliche Massnahmen flr Falle, in denen Personen die Fahigkeit zur
Willensbildung (Urteilsfahigkeit) partiell oder zur Ganze verloren haben und Beratung dies
héchstwahrscheinlich nicht hinreichend kompensieren kann und / oder Personen ihre Ent-
scheidungen selbstbestimmt mit oder ohne Beratung treffen, diese aber nicht allein umset-
zen kénnen (Willensumsetzungsfahigkeit) und zugleich Schwierigkeiten in Bezug auf die
Inanspruchnahme von Dienstleistungen zum Vollzug dieser Entscheidungen bestehen —
wenn es ihnen also an der Fahigkeit mangelt, an der Willensbildung und -umsetzung mit-
zuwirken (Arbeitsbindnisfahigkeit). Der Begriff <Arbeitsbindnis> wird hier verstanden als
zZielorientierte Kooperation von Fachpersonen und Klientinnen / Klienten auf der Basis einer
vertrauensvollen Arbeitsbeziehung und beinhaltet die selbstbestimmte Mitwirkung (Kopro-
duktion) der Klienten / Klientinnen an der Problemdefinition und Lésungsfindung. Im Span-
nungsfeld von Hilfe und Kontrolle, das den Erwachsenenschutz pragt, stellen behoérdliche
Massnahmen demnach das letzte Mittel und das einzige bei Unfreiwilligkeit und Widerstand
dar. Dabei bleibt die Beurteilung des Schwachezustands durch Professionelle der Sozialen
Arbeit in jedem Einzelfall ein dynamisches Beziehungsgeschehen, das sich gleichermas-

sen an Selbstbestimmung, Schutz und Wohl orientiert.

3.2 Massgeschneiderte Beistandschaften als behordliche Massnahmen

Die behordlichen Massnahmen im Erwachsenenschutzrecht sind Teil des Eingriffssozial-
rechts. Sie «stellen das Wohl und den Schutz hilfsbedurftiger Personen sicher» und sollen
zugleich «die Selbstbestimmung der betroffenen Person so weit wie moglich erhalten und
fordern», besagt der Zweckartikel (Art. 388 ZGB). Um seinen Schutzauftrag (Recht auf Hilfe

31



in Notlagen, Art. 12 BV) zu erflllen, verletzt die Erwachsenenschutzbehdérde als Vertreterin
des Staates das verfassungsmassig geschutzte Grundrecht auf Leben und persénliche
Freiheit (Art. 10 BV), das jede Person vor Eingriffen in ihre kérperliche Integritat, geistige
Unversehrheit und Bewegungsfreiheit sowie vor erniedrigender Behandlung schitzt. Men-
schenrechtskonformer und enger gefasst als unter dem alten Vormundschaftsrecht bis
1981 und seiner teilrevidierten Fassung bis 2013, darf das die Erwachsenenschutzbehérde
nur unter der Voraussetzung, dass der Eingriff eine gesetzliche Grundlage hat (Erwachse-
nenschutzrecht im ZGB), durch ein o6ffentliches Interesse gerechtfertigt ist (Schutz und
Wohl der hilfsbedurftigen Person), im Einzelfall verhaltnismassig ist und der absolute Kern-
gehalt des Grundrechts (unverlierbare Menschenwirde) geschutzt bleibt (Art. 36 BV). Die
Erwachsenenschutzbehdrde hat also eine differenzierte Interessenabwagung zwischen
fremdbestimmtem Schutz und Selbstbestimmung vorzunehmen und die Minimalvariante
als Eingriffsschwelle einzuhalten (vgl. Rosch 2022: 30f.). Denn das Prinzip der Verhaltnis-
massigkeit schreibt vor, dass eine Massnahme fir die Zielerreichung geeignet, erforder-
lich — es gibt keine mildere, weniger stark in die Rechtsstellung eingreifende — und zumut-
bar sein muss. Die Zumutbarkeitsprifung ist ein Abwagen, ob das Verhaltnis von
Eingriffszweck (Wohl) und Eingriffswirkung im Hinblick auf die Folgen angemessen ist und
das offentliche Interesse die privaten Interessen der betroffenen Person nicht Gberwiegt
(vgl. ebd.: 32f.).

Das Prinzip der Subsidiaritat verpflichtet die Erwachsenenschutzbehérde ausserdem, pri-
vaten Losungen in Form von Unterstutzung durch Familie, nahestehende Personen und
private Dienste den Vorrang zu geben (Art. 389 Abs. 1 ZGB). Sie darf behdrdliche Mass-
nahmen nur anordnen, wenn sie erforderlich sind, wenn der Schutzbedarf einer Person also
nicht (mehr) oder ungenugend durch private Unterstitzung, durch die eigene Vorsorge
(Art. 360-373 ZGB), durch gesetzlich festgelegte Vertretungsrechte bei voribergehender
oder dauerhafter Urteilsunfahigkeit (Art. 374-387 ZGB) oder durch andere Mittel wie Auf-
trag und Vollmacht, Geschaftsfihrung ohne Auftrag und Massnahmen im Rahmen des Ubri-

gen Zivilrechts abgedeckt ist (vgl. ebd.: 31f.).

Die Anordnung behdrdlicher Massnahmen im Erwachsenenschutz hat also im Einzelfall
immer subsidiar zu privaten und privatrechtlichen Unterstitzungsmdglichkeiten und kom-
plementar zur Schutzbedurftigkeit zu erfolgen (Art. 389 ZGB). Daflr sieht das Erwachse-
nenschutzrecht vier an unterschiedlichen Schwéachezustanden orientierte Arten von Bei-
standschaften in wichtigen persdnlichen Angelegenheiten vor (Art. 390-398 ZGB). Die
Errichtung einer Beistandschaft geht von einem konkreten Schutzbedarf in einer bestimm-
ten Angelegenheit eines wesentlichen Lebensbereichs aus, um den Aufgabenbereich der

Beistandsperson festzulegen. Im Einzelfall kbnnen verschiedene Aufgabenbereiche jeweils
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unterschiedlich starke Schutzbedarfe aufweisen. Da ausser der umfassenden Beistand-
schaft alle Beistandschaftsarten miteinander kombinierbar sind (Art. 397 ZGB), ist eine in-
dividuelle Massschneiderung der Massnahmen mdglich: also sowohl der Beistandschafts-
arten wie der Aufgabenbereiche der Beistandsperson/en (vgl. Maranta 2022: 556f.).
Beistandspersonen (Art. 400404 ZGB) kdénnen private Mandatstragende (PriMa) aus
dem sozialen Umfeld der Betroffenen oder ehrenamtlich Tatige sein sowie professionelle
Mandatstragende (ProMa) von Amts- oder Berufsbeistandschaften und Sozialdiensten. Vo-
raussetzung ist, dass die Person «fir die vorgesehenen Aufgaben personlich und fachlich
geeignet ist, die daflrr erforderliche Zeit einsetzen kann und die Aufgaben selber wahr-
nimmt» (Art. 400 Abs. 1 ZGB). Bei ihrer Ernennung werden die Bedurfnisse und Wiinsche
der Betroffenen berlicksichtigt, ebenso diejenigen von Angehérigen (Art. 401 ZGB) (vgl.
Frey/Peter/Rosch 2022: 570f.). lhre Aufgabenbereiche entsprechen den wichtigen Angele-
genheiten der Personen- und Vermdgenssorge sowie dem Rechtsverkehr.

Die Begleitbestandschaft (Art. 393 ZGB) beinhaltet die Hilfe zur Selbsthilfe fir den Le-
bensalltag in definierten Aufgabenbereichen durch Beratung, Unterstitzung, Vermittlung
und / oder Betreuung. Sie schrankt die Handlungsfahigkeit nicht ein, beinhaltet kein Vertre-
tungsrecht und bedarf als einzige Massnahme der Zustimmung durch die hilfsbedurftige
Person. Als mildeste Form wird sie meist in Kombination mit anderen Beistandschaften
angeordnet, insbesondere fur junge Erwachsene auf dem Weg in die Selbststandigkeit oder
fur die Abldsung einer starkeren Beistandschaft (vgl. ebd.: 578-586).

Die Vertretungsbeistandschaft (Art. 394 ZGB) beinhaltet ein gesetzliches Vertretungs-
recht der hilfsbedurftigen Person in bestimmten, nicht einmaligen Angelegenheiten, die
diese nicht (mehr) ausreichend selbstbestimmt erledigen kann. Sie schrankt deren Hand-
lungsfahigkeit aber nicht ein, sondern nur die Handlungsméglichkeit in den definierten Be-
reichen — auch ohne oder gegen deren Willen. Handeln Betroffene wiederholt gegen ihre
eigenen Interessen, kann die Erwachsenenschutzbehérde ihre Handlungsfahigkeit auch
partiell einschranken. Typische Aufgabenbereiche sind Administration, Wohnen und medi-
zinische Massnahmen (vgl. ebd.: 586-598).

Die Mitwirkungsbeistandschaft (Art. 396 ZGB) beinhaltet die Zustimmung zu definierten
Geschaften oder Aufgaben, weil die hilfsbedurftige Person diesbezuglich nicht vollkommen
urteilsfahig ist. Entsprechend ist ihre Handlungsfahigkeit eingeschrankt, um sie vor weiteren
fur sie unvorteilhaften Geschaftsabschliissen zu schiitzen wie bei Kauf- und Spielsucht
oder wenn Personen ihr Vermdgen fir wohltatige Zwecke verschenken, obwohl sie es
selbst brauchten. Die Beistandsperson hat kein Vertretungsrecht (vgl. ebd.: 612-617).

Die umfassende Beistandschaft (Art. 398 ZGB) beinhaltet ein gesetzliches Vertretungs-

recht in allen Aufgabenbereichen. Die Handlungsfahigkeit wird den Betroffenen vollumfang-
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lich entzogen (Ausnahme: Art. 19ff. ZGB) — mit weitreichenden Folgen. In den meisten Fal-
len ist diese besondere Hilfsbedurftigkeit bei Personen mit einer psychischen Stérung oder
geistigen Behinderung in der dauernden Urteilsunfahigkeit aufgrund von fehlendem Reali-
tatsbezug und in der fehlenden Mitwirkungskompetenz im Arbeitsbindnis begrindet. Die
umfassende Beistandschaft widerspricht der BRK, ihre Errichtung ist durch eine Kombina-
tion von anderen Beistandschaftsarten zu vermeiden. Im Alter wird sie immer noch fur an
Demenz erkrankte Personen im fortgeschrittenen Stadium angeordnet; eine Vertretungs-

beistandschaft mit Vermdgensverwaltung ist jedoch ausreichend (vgl. ebd.: 618-623).

Gemass Statistik der Konferenz fur Kinder- und Erwachsenenschutz (KOKES) bestehen
Ende 2023 fur insgesamt 154 981 Personen Schutzmassnahmen, davon sind 105 849 Per-
sonen Erwachsene, also rund zwei Drittel (vgl. KOKES 2024: 334). Die Fallzahlen bei den
Erwachsenen nehmen im Vergleich zum Vorjahr weiterhin leicht zu (2,4 Prozent), unter Be-
ricksichtigung der demografischen Entwicklung auch proportional. Dieser langjahrige
Trend wird sich infolge der Alterung der Gesellschaft vermutlich fortsetzen. Mit 87,8 Prozent
der Falle Ende 2023 nehmen die milderen Massnahmen (massgeschneiderte Beistand-
schaften) gegentber den starkeren (umfassende Beistandschaften) mit 11,6 Prozent wei-
terhin zu, insbesondere in den Deutschschweizer Kantonen (vgl. ebd.: 334f.). 2023 beste-
hen in der Altersgruppe 65-79 der Bevodlkerung (total 1 069 197 Personen) fir
15 843 Personen eine massgeschneiderte (14,82 Falle pro 1000 Erwachsene) und flr
1688 Personen eine umfassende Beistandschaft (1,58 Falle). Der Anteil der Manner Gber-
wiegt leicht. In der Altersgruppe der Uber 80-Jahrigen der Bevolkerung (total 439 413 Per-
sonen) besteht fir 12 855 Personen eine massgeschneiderte (29,25 Falle pro 1000 Er-
wachsene) und fur 594 Personen eine umfassende Beistandschaft (1,35 Falle). Der Anteil
der Frauen Uberwiegt besonders bei den massgeschneiderten Beistandschaften deutlich.
Im Vergleich mit den anderen Altersgruppen werden fir die Uber 80-Jahrigen mit Abstand
die meisten massgeschneiderten Beistandschaften verfiigt, am zweitmeisten fir diejenige
der 65-79-Jahrigen. Bei der umfassenden Beistandschaft hingegen stehen die Altersgrup-
pen 65-79 und 18-34 zusammen auf dem zweiten Platz hinter den 50-64-Jahrigen, die
Altersgruppe ab 80 Jahren bildet den Schluss (vgl. ebd.: 342).

Die KOKES verfligt Uber keine weiteren Detailangaben, wie sich die massgeschneiderten
Beistandschaften pro Fall zusammensetzen — und erst recht nicht, fiir welche Lebensberei-
che sie angeordnet werden.' Im Hinblick auf die Erhaltung und Férderung der Selbstbe-

stimmung durch massgeschneiderte Beistandschaften ware dies jedoch aufschlussreich:

9 E-Mail-Wechsel mit Diana Wider, Generalsekretarin KOKES, vom 28.10.2024. Nachfragen zu
KESB-internen Statistiken und deren Zusammenfiihrung zu einem Uberblick nach Altersgruppen
waren ein eigenes Projekt.
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Welche Bedeutung kommt der Begleitbeistandschaft im Alter zu, beispielsweise fur Ent-
scheidungen und einschneidende Veranderungen? Die konsultierte Literatur vermerkt,
dass eine Vertretungsbeistandschaft mit Vermégensverwaltung (Art. 395 ZGB) typischer-
weise fur Personen im Alter angeordnet wird, die mit der Erledigung ihrer administrativen
und finanziellen Angelegenheiten Uberfordert sind (vgl. Frey et al. 2022: 598-612). Diese
kombinierte Beistandschaft ist laut Dorflinger (2023: 96) die weitaus am haufigsten verflugte
Massnahme im Erwachsenenschutz generell. Wie oft eine Mitwirkungsbeistandschaft im
Alter angeordnet wird — z. B. statt einer Vertretungsbeistandschaft im Bereich Finanzen mit

eingeschrankter Handlungsfahigkeit —, bleibt ebenfalls offen.

3.3 Selbstbestimmung im Abklarungsverfahren

Das ZGB regelt auch die Organisation des Erwachsenenschutzes mit Behoérden und Ver-
fahren (Art. 440-456 ZGB). Grundsatzlich ist die KESB am Wohnsitz der hilfsbedurftigen
Person zustandig (Art. 442 Abs. 1 ZGB). Entscheide fallt, prift und hebt ein interdiszipli-
nares Dreierkollegium (Spruchkoérper) auf (Art. 440 ZGB), in dem die Disziplinen Recht,
Soziale Arbeit und Psychologie vertreten sind. Die Aufgaben der KESB im Erwachsenen-
schutz reichen vom Uberpriifen der Gefahrdungsmeldung bis zur Kontrolle der Mandatstra-
genden und der regelmassigen Evaluation der angeordneten Massnahmen.

Das Erwachsenenschutzverfahren ist kantonal unterschiedlich geregelt: Die Verfahrens-
bestimmungen im ZGB (Art. 443—-449 ZGB und diverse weitere Artikel) regeln den Verfah-
rensprozess nur minimal — entsprechend gross sind die Ermessensspielraume — und wer-
den durch kantonale Einfihrungsgesetze zum ZGB konkretisiert (vgl. Fassbind 2022:
107f.). Das geschieht nicht Gberall im Sinn der Reformziele. Das Fehlen einer Verfahrens-
ordnung kritisieren alle Autorinnen / Autoren implizit oder explizit, auf deren Texte zum Er-
wachsenenschutz sich diese Arbeit stitzt, und die daraus resultierenden Ungleichheiten
sind ein zentraler Inhalt des richtungsweisenden Impulses «Rechtsgleichheit garantieren»
(5) des NFP 76 (vgl. Kap. 1.1.2).

Der Rechtsschutz ist durch rechtliches Gehor (Art. 447 ZGB) und Akteneinsicht (Art. 449b
ZGB), bei Bedarf Verfahrensvertretung (Art. 449a ZGB) und unentgeltliche Rechtspflege
(Art. 29 Abs. 3 BV) gewabhrleistet (vgl. Fassbind 2022: 172), auch bei Dringlichkeit (vgl.
ebd.: 122-127).

Die Erwachsenenschutzbehdrde hat die Oberleitungsverantwortung im Verfahrenspro-
zess. Der umfasst eine theoretisch fein ausdifferenzierte Abfolge von Einleitungs-, Eroff-
nungs-, Hauptabklarungs-, Erkenntnis-, Anhérungs-, Entscheid-, Eréffnungs-, Beschwerde-

und schliesslich Vollzugs- und Vollstreckungsverfahren (vgl. ebd.: 105, Ubersicht 130).
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Auch fur den Verfahrensprozess und insbesondere die Hauptabklarung gelten die Prinzi-
pien der Verhaltnismassigkeit und der Subsidiaritat (vgl. ebd.: 112-118).

Eine Gefahrdungsmeldung von der hilfsbedurftigen Person selbst oder einer meldebe-
rechtigten oder -verpflichteten Person (Art. 443 ZGB) bildet die Einleitung (vgl. ebd.: 133f.).
Die Erwachsenenschutzbehoérde kann die Anonymitat der Meldenden aufgrund des Rechts
auf Akteneinsicht der betroffenen Person (Art. 449b ZGB) nur in definierten Ausnahmefal-
len gewahrleisten (vgl. ebd.: 138f.). Ist die Zustandigkeit der Erwachsenenschutzbehdrde
gegeben, die Gefahrdungsschwelle Gberschritten und der Erwachsenenschutz geeignet,
wird von Amtes wegen ein Verfahren eroffnet (Art. 446 ZGB), die Fallverantwortung zuge-
teilt, die Notwendigkeit vorsorglicher Sofortmassnahmen (Art. 445 ZGB) eingeschatzt und
eine verfahrensleitende Verfigung mit Abklarungsauftrag an die betroffene Person erlas-
sen (vgl. ebd.: 143f.). Gleichzeitig fallt die fallinstruierende Person der Erwachsenenschutz-
behdrde den Entscheid Uber das Vorgehen, das Einholen von psychologischen oder ande-
ren Fachgutachten oder finanziellen Einschatzungen und die Erteilung des
Abklarungsauftrags an «eine geeignete Person oder Stelle» (Art. 446 Abs. 2 ZGB) —in der
Regel an eine Professionelle / einen Professionellen der Sozialen Arbeit im internen oder
externen Abklarungsdienst der KESB.

Beim Abklarungsauftrag ist konkret abzuklarenden Fragen gegenlber Abklarungsrastern
der Vorzug zu geben. Eine umfassende Musterabklarungsberichtsvorlage im Sinne eines
standardisierten, aber flexibel einsetzbaren Abklarungsinstruments® kann dabei hilfreich
sein (vgl. Fassbind 2022: 148—-150). Diese Empfehlung wird von der NFP 76-Studie «Die
Erhaltung und Férderung der Selbstbestimmung im Erwachsenenschutz» aus einer tber-
geordneten Perspektive bestarkt: Kernaufgabe ist das diagnostische Fallverstehen im Ein-
zelfall, nicht die standardisierte Abklarungsfrage, welche Massnahme sich aus juristischer
Sicht fur diesen Einzelfall eignet oder gar, ob ein bereits bekannter «Fall> vorliegt, der als

Muster dienen kann (vgl. Becker-Lenz/Neuhaus/Davatz 2024: 187).

Das Hauptabklarungsverfahren geht vom konkreten Abklarungsauftrag der Erwachse-
nenschutzbehdérde aus und wird geleitet von der Frage, «ob und an welchem Schwéachezu-
stand eine erwachsene Person leidet und was fir Auswirkungen dieser im Alltag hat bzw.
ob daraus uberhaupt eine Schutz- und Hilfsbedurftigkeit resultiert.» (Peter/Dietrich/Speich
2022: 151) Ergibt die Sachverhaltsabklarung, dass ein Schutzbedarf vorliegt, erfolgt eine
individualisierte, massgeschneiderte Massnahmengestaltung im Rahmen des Erwachse-

nenschutzrechts (vgl. ebd.: 151). Beim Ubergeordneten Ziel der Sachverhaltsabklarung

20 Vgl. Rosch, Daniel (2022). Anhang II: Das Luzerner Abklarungsinstrument zum Erwachsenen-
schutz. In: Rosch et al. (Hg.). Handbuch Kindes- und Erwachsenenschutz. Recht und Methodik
fur Fachleute. 3., aktual. Aufl. Bern: Haupt. S. 700-735.
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handelt es sich um eine Zuweisungsdiagnostik. Auf dieser Fallkonstituierung sowie der
Problemarbeit in der Fallprozessierung liegt der Untersuchungsschwerpunkt des For-
schungsprojekts «(K)ein Fall von Schutzbedurftigkeit?» (vgl. Koch et al. 2023b: 621). Die
Sachverhaltsabklarung enthalt im Kern eine biopsychosoziale Situationsanalyse der beste-
henden Gefahrdungen und Ressourcen, die ein diagnostisches Einzelfallverstehen ermég-
licht, mit dem sich behoérdliche Massnahmen als geeignete Interventionen begriinden las-
sen (vgl. Peter et al. 2022: 151, 155). Als Gestaltungsdiagnostik erflllt sie die vier
professionsbegriindeten Prinzipien Sozialer Diagnostik mit ihrer partizipativen, sozialdko-
logischen, mehrperspektivischen und reflexiven Orientierung (vgl. Heiner 2018: 251), indem
sie die fallrelevanten Lebensbereiche und die Sichtweisen der betroffenen Person und wei-
terer am Fall Beteiligter einbezieht und die Mitwirkung der betroffenen Person im Rahmen
des Arbeitsbiindnisses ermoglicht. Ablauf und Interventionen sind an strukturierten Pro-
zessgestaltungsmodellen fur die Fallbearbeitung in der Sozialen Arbeit orientiert (vgl. Mul-
ler/Réh/Rosch 2020: 77-81). Allgemeine Qualitatsstandards in der Abklarung in Bezug auf
(Selbst-)Reflexion, Transparenz, personlichen Kontakt, Kooperation im Arbeitsbiindnis und
auf Fachebene, Fallsupervision und Dokumentation verdeutlichen diesen Anspruch (vgl.
Peter et al. 2022: 161-163).

Fir die Sachverhaltsabklarung nimmt die fallfihrende Person die Fragen im Abklarungs-
auftrag und die relevanten Vorinformationen zur Kenntnis, insbesondere wie und mit wel-
cher Begrundung der Fall an die Erwachsenenschutzbehorde gelangte, um erste Hypothe-
sen zu bilden. Auf dieser Grundlage plant sie, von welchen wichtigen privaten und
professionellen Akteuren / Akteurinnen im Beziehungssystem der abzuklarenden Person
sowie Amtsstellen sie welche notwendigen Informationen und Fachauskinfte einholen und
wie sie die Abklarung methodisch gestalten will. Gesprache und unmittelbare Beobachtun-
gen sind zentral fir den Analyse- und Diagnoseprozess, der in Interaktion mit der betroffe-
nen Person stattfindet. Angehdrige und Nahestehende kdnnen einbezogen werden. Erst-
gesprache dienen einerseits der Abklarung der sozialen Problemlage in den relevanten
Lebensbereichen, der vorhandenen Ressourcen und der Haltung oder konkreter Erwartun-
gen im Hinblick auf behoérdliche Massnahmen sowie der Information und Organisation. An-
dererseits dienen sie dem Beziehungsaufbau und der Vertrauensbildung als Grundlage fur
das Arbeitsbindnis. Die Gesprachsfiihrung muss dem unterschiedlichen Grad an Freiwil-
ligkeit Rechnung tragen (vgl. ebd.: 155-158).

Das Arbeitsbiindnis mit der betroffenen Person ist entscheidend — sowohl flr die soziale
Diagnose wie fir die individualisierte Begriindung der abgeleiteten Massnahmen. Um die
Selbstbestimmungsfahigkeit der betroffenen Person einzuschatzen und individualisiert zu
erganzen und zu férdern, sind ihre Werte und Motive, ihre Geflihlslagen und handlungslei-

tenden Uberlegungen, ihre Praferenzen und Gewohnheiten mit Bezug zu ihrem Lebenslauf
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behutsam in Erfahrung zu bringen (vgl. Rosch 2024: 232). Dazu gehdren bei Personen im
Alter auch ihre Altersbilder. Nicht selten muss dafiir zuerst das Misstrauen gegenuber der
KESB und der von ihr beauftragten Fachperson ausgeraumt werden (vgl. Becker-Lenz et
al. 2024: 190). Der Entscheid der Massnahmen gibt dem Verfahren zwar die Richtung vor,
kann aber allein, auch wenn er noch so gut getroffen ist, keine nachhaltige und schon gar
keine endgultige Lésung herbeifuhren. Lasst sich die betroffene Person auf das Arbeits-
bundnis ein und wirkt im Rahmen ihrer Mdglichkeiten am Entscheidfindungsprozess mit,
stehen die Chancen auf Erfolg weitaus besser, da sie den Entscheid mittragt (vgl. Fassbind
2022: 118-122) und sich moglicherweise bereits im Abklarungsprozess auf eine selbstbe-
stimmte Veranderung einlasst. Die NFP 76-Studie «Die Erhaltung und Férderung der
Selbstbestimmung im Erwachsenenschutz» stellt fest, dass Erwachsenenschutzrecht und
-verfahren die Selbstbestimmung erhalten und durch Mitwirkung, unterstutzte oder stellver-
tretende Entscheidfindung wahren. Foérderung der Selbstbestimmung «als Fahigkeit, ei-
gene Entscheidungen nicht nur treffen zu dirfen, sondern auch treffen zu kdnneny, ist hin-
gegen auf ein vertrauensvolles Arbeitsbiindnis und professionelle Fachpersonen
angewiesen, was die organisationalen Strukturen der Abklarung und die institutionellen
Vorgaben der Erwachsenenschutzbehdérde in ihrer Doppelfunktion von Hilfe und Kontrolle
beeintrachtigen (Becker-Lenz/ et al. 2023: 3f.). Die Empfehlung lautet deshalb, die soziale
Diagnose in Arbeitsbindnissen als Gestaltungsdiagnostik zu professionalisieren und von
der Zuweisungsungsdiagnostik der Erwachsenenschutzbehoérde klar zu trennen (vgl. Be-
cker-Lenz et al. 2024: 193f.).

Finden Gesprache und Interaktionen im Rahmen von Hausbesuchen als gangiger Be-
obachtungs-Methode statt (vgl. Peter et al. 2022: 155f.), um insbesondere einen Eindruck
von der Wohnfahigkeit einer betroffenen Person im Alter zu gewinnen, tragt die abklarende
Person das Doppelmandat von Hilfe und Kontrolle in ihrer hoheitlichen Funktion auch noch
Uber die Grenze zwischen Offentlichkeit und lokaler Privatheit (vgl. Steffen/Koch 2024:
170-172) und wird zum machtigen Gast. Laut der NFP-Studie «Das Zuhause als Ort staat-
licher Intervention» (Koch/Pifieiro et al. 2023) wird diese Grenzverletzung in der Praxis mit
den Interaktionsstrategien der Zurtickhaltung, respektvollem Verhalten und dem Angebot
der Vereinbarung im Hinblick auf das gleichzeitig aufzubauende Arbeitsbindnis abgemil-
dert. Dabei gilt es allerdings, die Transparenz aufrechtzuerhalten und bei Bedarf auch An-
ordnungen auszusprechen (vgl. Steffen/Koch 2024: 173-180).2" Die abklarende Person hat
zudem ihre eigenen normativen Vorstellungen von <Wohneny zu reflektieren, um bei der

Beurteilung der Wohnfahigkeit der betroffenen Person dem Anspruch auf Objektivitat und

2! Die FHNW-Website «Hausbesuche in Abklarungen im Kindes- und Erwachsenenschutz», URL:
https://hausbesuche-kes.ch (Zugriff: 13.10.2024), bietet Empfehlungen fir die Praxis einen Leit-
faden zur Reflexion als weitere Resultate des Projekts (2022).
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Authentizitat der eigenen visuellen, olfaktorischen und atmospharischen Wahrnehmung
von Haushaltsfihrung einschliesslich Ernahrung und Hygiene gerecht zu werden (vgl.
Koch/Pifeiro et al. 2023, Koch 2024: 175-178).

Die fallfihrende Person dokumentiert die im Abklarungsprozess aus verschiedenen Quel-
len und in unterschiedlichen Kooperationsverfahren gewonnenen Erkenntnisse laufend im
Abklarungsbericht. Liegt das Abklarungsergebnis vor, setzt sie die betroffene Person dar-
uber in Kenntnis. Der dreiteilige Abklarungsbericht (Sozialbericht) umfasst einen formellen
Teil (Person, Auftrag, Abklarungsgrundlagen und -vorgehen), eine Beschreibung (psycho-
soziale Aspekte der Lebenssituation, Probleme und Ressourcen aus relevanten Perspekti-
ven) und eine Beurteilung (Problemerklarung, -bewertung, -I6sung). Anschliessend folgt
eine begriindete (Nicht-)Empfehlung von Massnahmen und oft auch einer daflir geeigneten
Beistandsperson (vgl. Peter et al. 2022: 160—165).

Die fallinstruierende Person der Erwachsenenschutzbehoérde prift den eingereichten Ab-
klarungsbericht auf seine Entscheidreife. Die liegt vor, wenn die (nicht) erforderlichen Mas-
snahmen in der Zusammenfassung des Sachverhalts begriindet sind, die sozialarbeiteri-
sche und/ oder psychologische Argumentation konkrete und detaillierte inhaltliche
Erkenntnisse ermdglicht und die Empfehlungen den rechtlichen Rahmenbedingungen ent-
sprechen. Sind aufgrund des Erkenntnisverfahrens Massnahmen anzuordnen, hat die be-
troffene Person Anspruch auf rechtliches Gehor (vgl. Fassbind 2022: 170-172). In der per-
sOnlichen Anhoérung unterbreitet die Erwachsenenschutzbehdrde — in der Regel vertreten
durch die fallinstruierende Person — der betroffenen Person und allenfalls auch mitbetroffe-
nen Personen den Entscheidentwurf, um sie einerseits in den Entscheid einzubeziehen und
andererseits einen unverzichtbaren unmittelbaren Eindruck von der betroffenen Person als
Teil der Sachverhaltsermittiung zu erhalten (vgl. ebd.: 178). Beides dient dem weitestge-
henden Erhalt und der weitestmdglichen Férderung ihrer Selbstbestimmung: Die betroffene
Person kann ihre Sicht der Dinge darlegen, zu den Abklarungsergebnissen Stellung neh-
men und eigene Lésungsvorschlage einbringen. Gleichzeitig dient die Anhérung auch der
Qualitatssicherung, indem sie die Ergebnisse der Abklarung Gberprifbar macht (vgl. ebd.:
183f.). Das Anhoérungsprotokoll halt die wesentlichen Ergebnisse und Aussagen fest (vgl.
ebd.: 186f.) und fliesst in die Schlusserkenntnis der fallinstruierenden Person ein.

Sie legt dem Erwachsenenschutzbehdrde-Dreiergremium, dem sie selbst angehdrt, den gut
begrundeten, definitiven Entscheid vor und beantragt die Anordnung der Massnahmen und
die Ernennung der geeigneten Beistandsperson/en. Der geféllte Entscheid (Verfligung) des
Spruchkdrpers wird der betroffenen Person unverziglich mitgeteilt und enthalt eine Rechts-
mittelbelehrung (vgl. ebd.: 190-192). Wird keine Beschwerde erhoben (Art. 450ff. ZGB),

hat die Erwachsenenschutzbehérde den Entscheid nach Ablauf der Beschwerdefrist zu
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vollstrecken und die Massnahmen umzusetzen (vgl. ebd.: 198f.): Sie ernennt und instruiert
die Beistandsperson/en, die ihre Arbeit unter der Aufsicht der Erwachsenenschutzbehorde

aufnehmen.

3.4 Zusammenfassung der Erkenntnisse

Das «Feststellen einer Schutzbedurftigkeit sowie das Verfigen von Massnahmen sind aus-
gesprochen komplexe und anspruchsvolle Aufgaben» (Koch et al. 2023a: 6). Fir die legi-
time Anordnung einer Beistandschaft als behdrdlicher Massnahme im Erwachsenenschutz
(Zuweisungsdiagnostik) stellen sich folgende Kernfragen (vgl. Rosch 2024: 232): Vermag
die betroffene Person aufgrund eines definierbaren Schwachezustands in einer wesentli-
chen Angelegenheit in einem bestimmten Bereich nicht (mehr) ausreichend selbstbestimmt
zu handeln, weil ihr Willensbildungs- oder -umsetzungsprozess erheblich beeintrachtigt ist?
Welche individualisierte Lésung wendet diese Schutzbedirftigkeit bei der betroffenen Per-
son ausreichend ab (Mindestvariante)? Um sie zu beantworten, findet im Rahmen der
Hauptabklarung eine soziale Diagnose des Einzelfalls statt (Gestaltungsdiagnostik), die
sich auf ein vertrauensvolles Arbeitsbindnis mit der betroffenen Person stitzt, an dem
diese nach ihren Mdéglichkeiten mitwirkt, sowie auf Informationen von Dritten, Beobachtun-
gen und Fachwissen. Das setzt sowohl Zeit wie ein hohes Mass an professioneller Kompe-
tenz und Haltung voraus, weil Erwachsenenschutz grundsatzlich im herausfordernden
Spannungsfeld von Hilfe und Kontrolle stattfindet und fir die Abklarung bei Bedarf auch die
gesellschaftlich gut geschitzte Grenze zur lokalen Privatheit der betroffenen Person Uber-
schritten wird mit dem Hausbesuch. Professionalitat ist unabdingbar.

Eine Entflechtung von Zuweisungs- und Gestaltungsdiagnostik entlastet das Arbeitsbind-
nis und ermoglicht nicht nur die Erhaltung, sondern auch die Férderung der individuellen
Selbstbestimmungsfahigkeit mit Blick auf Schutz und Wohl der betroffenen Person. Ein
grundliches diagnostisches Fallverstehen mit einer der Selbstbestimmungsfahigkeit der be-
troffenen Person angemessenen, in Koproduktion entwickelten Interventionsplanung er-
leichtert auch der Erwachsenenschutzbehorde die massgeschneiderte Anordnung von
Massnahmen. Die Abklarung von betroffenen Personen, denen es an Arbeitsbiindnisfahig-
keit oder -bereitschaft mangelt, bleibt ihre Aufgabe. Grosstmogliche Transparenz ist eine

Verpflichtung.
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4  Altershilder und -konzepte im Erwachsenenschutzverfahren

Mit der ausfihrlichen Darstellung des Erwachsenenschutzes in der Schweiz im Hinblick auf
seine rechtlichen Grundlagen, den Verantwortungsbereich und die Aufgaben der Erwach-
senenschutzbehorde sowie das komplexe Abklarungsverfahren von Schwéachezustanden
und Schutzbedarfen fiir die Anordnung von massgeschneiderten Beistandschaften als be-
hérdlichen Massnahmen wurden in Kapitel 3 Handlungsrahmen, -orientierung und Aufga-
ben der Sozialen Arbeit im Erwachsenenschutz geklart. Im Folgenden lasst sich nun die als
Erkenntnisinteresse formulierte Frage beantworten, welche Relevanz Altersbilder im Er-
wachsenenschutzverfahren am Ubergang vom Dritten ins Vierte Alter haben und welche
Alter(n)skonzepte diesen fordern (vgl. Kap. 1.2). Dafir werden die Erkenntnisse aus den
Kapiteln 2 und 3 (vgl. die Zusammenfassungen in Kap. 2.4, 3.4) aufeinander bezogen und
punktuell mit Diskursen und Perspektiven aus der einleitenden Standortbestimmung (vgl.
Kap. 1.1) in Verbindung gebracht.

Zuerst findet eine Diskussion von Ansatzen statt, wie das menschenrechtskonforme, aber
<alterslose» Erwachsenenschutzrecht im Hauptabklarungsverfahren <altersspezifischy um-
gesetzt werden kdnnte. Dann folgen Antworten auf die Fragen, wie die Altersselbstbilder
und -normen der hilfsbedurftigen Person im Alter mitbestimmen, wie diese das Eingreifen
der Erwachsenenschutzbehdrde in ihre Autonomie deutet, und wie sie sich im Abklarungs-
verfahren auswirken, und auch, wie die Altersbilder und -konzepte der Professionellen die
Abklarung des Schutzbedarfs und das anspruchsvolle Anordnen massgeschneiderter Bei-
standschaften beeinflussen. Abschliessend kdnnen die richtungsweisenden Impulse fiir die
Zukunft des NFP 76 fir den Erwachsenenschutz im Alter mit dem Fokus Altersbilder und

Alter(n)skonzepte konkretisiert werden.

4.1 Alter und Alter(n)skonzepte im Erwachsenenschutzrecht und -verfahren

Die behdrdlichen Massnahmen des Erwachsenenschutzes stellen das Wohl und den
Schutz hilfsbedurftiger Personen sicher.

Sie sollen die Selbstbestimmung der betroffenen Person so weit wie moglich erhalten
und férdern. (Art. 388 ZGB)

Der Zweckartikel des totalrevidierten Erwachsenenschutzrechts im ZGB von 2013 achtet
die Menschenwirde als absolutes ethisches Prinzip und respektiert bei der Sicherstellung
des Wohls hilfsbedurftiger Personen sowohl deren Anspruch auf den notwendigen Schutz
wie auf grosstmoégliche Autonomie. Das Erwachsenenschutzrecht ist konform mit den
Grundrechten in der BV und wie diese an der «Allgemeinen Erklarung der Menschen-
rechte» orientiert, die in der fir die Schweiz rechtsverbindlichen EMRK ausformuliert ist

(vgl. Kap. 1.1.3, 3.2). Es kennt ausser der Volljahrigkeit weder chrononormative Grenzen
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noch Altersnormen und stellt somit fir alle Erwachsenen Rechtsgleichheit her, egal wel-
chen kalendarischen Alters. Der Schutzbedarf in persénlichen «Angelegenheiten» (Art. 391
ZGB) — Personensorge, Vermogenssorge und Rechtsverkehr — wird in jedem Einzelfall in-
dividuell festgestellt, um die ihm kausal zugrundeliegenden Schwachezustande mit ent-
sprechend massgeschneiderten Beistandschaften zu kompensieren (vgl. Kap. 3.1). Diese
Individualisierung im Rahmen der gesetzlichen Mdglichkeiten ist offen fir die Heterogenitat
und Multidimensionalitéat des Alter(n)s. Das Erwachsenenschutzrecht gibt somit keinerlei
Anlass zur Homogenisierung der Lebensphase Alter oder gar zu Altersdiskriminierung. So-
ziale Gerechtigkeit schliesst allerdings die Berticksichtigung sozialer Ungleichheit ein, von
der Menschen im Alter als solche betroffen sind. Sie haben wie Menschen mit einer Behin-
derung spezifische Bedurfnisse und Schutzanspriche, es gibt aber (noch) keine Alters-
rechtskonvention (vgl. Kap. 1.1.3), die im Einzelfall eine differenziertere Orientierung und
verbindliche Ergdnzung zum Erwachsenenschutzrecht vorgibt wie die BRK. Solange eine
solche weder vorliegt noch von der Schweiz ratifiziert ist, obliegt diese Aufgabe der Erwach-
senenschutzbehdrde, die fir die Umsetzung des Erwachsenenschutzrechts verantwortlich
ist. Sie muss kuinftig sicherstellen, dass diese spezifische Anforderung im Abklarungsver-
fahren und bei der Anordnung von verhaltnismassigen Beistandschaften im Alter bertck-
sichtigt wird — und gegebenenfalls Prajudizien schaffen. Zu einer differenzierteren Orientie-
rung insbesondere fur das Vierte Alter kann diese Arbeit einen Beitrag leisten im Hinblick

auf Altersbilder und Ansatze forderlicher Alter(n)skonzepte.

Die Erhaltung grésstmdglicher Selbstbestimmung ist grundlegend flr das Wohl schutzbe-
durftiger Personen im Alter. Bei der multidimensionalen Einschatzung in Rothermunds For-
schungsprojekt, ab welchem kalendarischen Alter jemand «<alt> ist, belegt der Kontext Auto-
nomie den Spitzenplatz (vgl. Kap. 2.2). Altersbedingte Schwachezustande, die eine Person
im Alter ganz oder auch nur teilweise daran hindern, ihre Angelegenheiten in einem be-
stimmten Lebensbereich zu besorgen und somit selbstbestimmt zu handeln (Art. 390
Abs. 1 Ziff. 1 ZGB), sind als eingeschrankte Willensbildungs- oder -umsetzungsfahigkeit bei
der Feststellung des Schutzbedarfs im Hinblick auf die Funktionsfahigkeit angemessen zu
bericksichtigen (vgl. Kap. 3.1).

Dabei ist zu beachten, dass sich die Bedeutung der Lebensbereiche fir die hilfsbedirftigen
Personen mit zunehmendem Alter verandert: Soziales Engagement und Teilhabe werden
wichtiger fur ihr Wohl als kdrperliche und geistige Gesundheit oder Leistungsfahigkeit (vgl.
Kap. 2.3). Das erhoht die Schutzwurdigkeit der Lebensbereiche soziales Umfeld, Bezie-
hungsgestaltung und Wohnen im Rahmen der Personensorge: Vereinsamung und Isolation
sind Schwachezusténde, die das Wohl der Betroffenen wesentlich beeintrachtigen und

durch geeignete Massnahmen zu kompensieren sind.
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Laut Zweckartikel ist die Selbstbestimmung von hilfsbedurftigen Personen nicht nur zu er-
halten, sondern auch zu férdern. Dieser Anspruch kennt keine Altersgrenzen und gilt somit
auch im Vierten Alter. Orientierung fir ein «gutes Alter(n)> im Sinne eines individuell «<gelin-
genden Alter(n)s> geben die in dieser Arbeit skizzierten Ansatze von Alter(n)skonzepten
(vgl. Kap. 2.3), die das Alter bis zum Tod als sinnhaften Teil des menschlichen Lebens mit
eigenen Qualitaten fur Individuum und Gesellschaft auffassen. Sie verstehen die «Conditio
humana> als lebenslange aktive Personlichkeitsentwicklung mit unterschiedlichen lebens-
phasenspezifischen Entwicklungsaufgaben. Angesichts der zunehmenden Gebrechlichkeit
und des erhohten Risikos von Multimorbiditat im Vierten Alter kann einerseits die konkrete
Erhaltung von Handlungskompetenz bei Funktionsverlusten und erhdhter Vulnerabilitat ge-
fordert werden. Das SOK-Modell der selektiven Optimierung mit Kompensation bietet sich
dabei als Abklarungsinstrument und Hilfestellung fur die konkrete Interventionsplanung an.
Andererseits gilt es, im Hinblick auf Autonomieverlust und Abhangigkeitszunahme ein po-
sitiv bewertetes (Selbst-)Sorge-Verstandnis zu starken und durch produktive Anpassungs-
fahigkeit von Selbstkonzept und Verhalten eine neue Selbst- und Fremd-Sorge-Kompetenz
als zentrale Entwicklungsaufgabe im Vierten Alter zu fordern: Handlungsleitend ist der Er-
halt und die Unterstitzung der individuellen Lebenszufriedenheit (Wohl) der hilfsbedurftigen
Personen unter Einbezug ihrer Vorstellungen (Altersbilder und -normen) und Mdéglichkeiten
(Risiken und Ressourcen). Dafiir kdnnte das Potenzial der Mitwirkungs- und vor allem der
Begleitbeistandschaft ausgeschopft werden — z. B. fir Entscheidungen und einschnei-

dende Veranderungen.

Die rechtliche Ausgangslage birgt Chancen und Risiken fiir einen <altersspezifischen»
Erwachsenenschutz: Das Verfahren ist auf Bundesebene nur minimal geregelt und die
Sachverhaltsabklarung von Schutzbedarf und Schwachezustand bewegt sich in einem De-
finitions- und Ermessensspielraum, den das Forschungsprojekt «(K)ein Fall von Schutzbe-
durftigkeit?» untersucht (vgl. Koch et al. 2023b). Dieser kann im Hauptabklarungsverfahren
als Kernaufgabe der Sozialen Arbeit als Chance genutzt werden: Der Prozess der Fallbe-
arbeitung (Gestaltungsdiagnose), die grundsatzlich den Rahmen eines vertrauensvollen
Arbeitsbundnisses fur das diagnostische Fallverstehen und die selbstbestimmte Mitwirkung
der hilfsbedurftigen Person an der individuellen Problemdefinition und Lésungsfindung er-
fordert und getrennt vom Ubrigen Verfahrensprozess der Erwachsenenschutzbehérde statt-
findet (vgl. Kap. 3.1, 3.3), lasst sich altersspezifisch und zugleich individuell gestalten. Das
Risiko besteht im fehlenden Alter(n)swissen und homogenisierenden Zuschreibungen in
Fallkonstitution und Interaktion aufgrund von unreflektierten eigenen Altersbildern, -normen

und -konzepten der abklarenden Professionellen der Sozialen Arbeit — und dariber hinaus
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der fallinstruierenden Personen in der Erwachsenenschutzbehdrde und der Mandatstra-

genden. Wie dieses Risiko vermindert werden kann, wird unten ausgefuhrt (vgl. Kap. 4.3).

4.2 Altershilder und -normen der Hilfshediirftigen im Alter

Menschen im Alter sind sehr heterogen und altern sehr unterschiedlich. Gemeinsam ist
vielen — wenn nicht den meisten —, dass sie ihre Autonomie aufrechterhalten und anderen
und der Gesellschaft nicht zur Last fallen wollen. Jede hilfsbedurftige Person im Alter, fr
die ein Erwachsenenschutzverfahren eingeleitet wird, ist eine biografisch entwickelte Per-
sOnlichkeit, die sowohl von ihrem individuellen Lebenslauf in einer bestimmten Zeit und
Kultur wie von ihrer biologischen und epigenetischen Veranlagung und den Rahmenbedin-
gungen ihrer Lebenslage, ihrer Lebensweise und ihres Lebensstils gepragt ist.

Die hilfsbedurftige Person im Alter bringt eine Vielzahl von individuell positiv oder negativ
bewerteten Altersselbstbildern in unterschiedlichen Lebensbereichen mit: Es sind erfah-
rungsbedingte Modifikationen von gesellschaftlichen Altersstereotypen, die sie bereits in
der Kindheit erworben und im mittleren Erwachsenenalter in ihr Selbstkonzept internalisiert
hat. Diese steuern als wirkungsméachtige Glaubenssatze, wie sie ihr Alter(n) als deren Ver-
kérperung verwirklicht (<Doing Age»). Als «Selffulfilling Prophecies> haben sie weitreichende
Auswirkungen bis in ihre Korperlichkeit und beeinflussen auch ihr Verhalten gegentber an-
deren Menschen im Alter (vgl. Kap. 2.2). Selbst das Rollenverhalten der hilfsbedurftigen
Person im Alter orientiert sich an verinnerlichten gesellschaftlichen Altersnormen im Span-
nungsfeld zwischen Aktivierung und Rickzug: Die eigenen Erfahrungen und altersbeding-
ten Veranderungen bestatigen diese und gelten nun aus ihrer Sicht als Norm des <norma-
len> Alterns (vgl. Kap. 2.2).

Tendenziell bewertet die hilfsbedirftige Person allgemeine Altersbilder mit zunehmendem
Alter positiver. Ihre Altersselbstbilder sind hingegen auch im Dritten im Alter oft noch Ubert-
rieben optimistisch: Sie werden von der lllusion genahrt, das Leben vor allem in privaten
Bereichen bis ins hohe Alter nach eigenen Vorstellungen gestalten und kontrollieren zu
koénnen. Erst im Vierten Alter ersetzen auf eigenen Alter(n)serfahrungen basierende, rea-
listischere Vorstellungen diese Selbsteinschatzungen und bleiben auf hohem Niveau stabil
(vgl. Kap. 2.2). Dieses paradox wirkende, hohe Wohlbefinden hochaltriger Personen zeugt
von ihrer Bewaltigungskompetenz und produktiven Anpassungsfahigkeit durch die Neube-
wertung der gegebenen Situation (vgl. Kap. 2.3). Denn bei allem Einfluss, den Altersselbst-
bilder und -normen auf das Altern haben: Sie sind nicht nur starre internalisierte Abbilder
von gesellschaftlich vorherrschenden Altersstereotypen, sondern entscheidend mitgepragt
von eigenen Erfahrungen und Uberzeugungen. Und dieses Potenzial fiir Veranderung be-

steht auch im Alter, denn die Persdnlichkeit entwickelt sich lebenslang — und mit ihr das

44



Selbstkonzept (vgl. Kap. 2.2). Aus dieser Perspektive bietet das Erwachsenenschutzver-
fahren nicht nur Hilfe bei der Kompensation eines Schwachezustands, sondern stellt gleich-

zeitig einen Entwicklungsanlass dar.

Far die hilfsbedurftige Person im Alter ist das Erwachsenenschutzverfahren ein institutionell
gerahmter, gewissermassen «formalisierters (Teil-)Ubergang ins Vierte Alter, bei dem sie
einen Autonomieverlust mit veranderten Handlungsanforderungen und Rollenerwartungen
bewaltigen und als neuen Status der Abhangigkeit in ihr Selbstkonzept integrieren muss.
Dieser Prozess versetzt sie in einen ungewissen und verwundbaren Zustand. Je nachdem,
ob das Verfahren durch sie selbst, vielleicht mit der Unterstiitzung einer sozialen Organisa-
tion (z. B. Pro Senectute), oder ohne ihr Wissen eingeleitet wurde, erlebt sie diesen Uber-
gang als erwlinschte Hilfe, als einschneidenden, aber notwendigen Bruch, als Zumutung,
Abwertung oder Bedrohung, sogar als kritisches Lebensereignis (vgl. Kap. 1.1.1). Das alles
beeinflusst sowohl ihre Haltung wie ihre Mitwirkung im Verfahren — einschliesslich ihrer Vor-
stellung von der Erwachsenenschutzbehérde (KESB).

Im Hauptabklarungsverfahren spielen die individuell bewerteten Altersselbstbilder und Al-
tersnormen der hilfsbedurftigen Person im Alter eine zentrale Rolle, da sie ihr Denken, Fih-
len und Handeln pragen. Besonders bedeutsam im Abklarungsprozess sind sie in den Kon-
texten Autonomie und Personlichkeit (vgl. Kap. 2.2). Fur die Feststellung des
Schutzbedarfs sind sie vor allem im Bereich Personensorge in den Kontexten soziales Um-
feld, Beziehungsgestaltung, Wohnen (Familie, Freunde, Freizeit) und Gesundheit wichtig,
weniger in den Bereichen Vermdgenssorge und Rechtsverkehr (Finanzen).

Die Anpassung der kontextspezifischen Altersselbstbilder und -normen der hilfsbedurftigen
Person im Alter an ihre gegebene Situation ist ein zentraler und notwendiger Teil ihres
Ubergangsprozesses im Hinblick auf ein individuell «gelingendes Alter(n): Ubergeordnetes
Ziel fUr ihre Lebenszufriedenheit ist ein neues (Selbst-)Sorge-Verstandnis, das Abhangig-
keit einschliesst, und die Entwicklung einer entsprechenden (Selbst-)Sorge-Kompetenz
(vgl. Kap. 2.3). Dazu kann das Arbeitsbindnis innerhalb des Erwachsenenschutzverfah-
rens mit beratenden Elementen férdernd beitragen. Und Beistandschaften kdnnen sie wei-

ter unterstutzen.

4.3 Altershilder, -normen und -konzepte der Professionellen der Sozialen Arbeit

Die oben vorgestellte Chance (vgl. Kap. 4.1), den Definitions- und Ermessensspielraum in
Erwachsenenschutzrecht und -verfahren individualisierend und zugleich <altersspezifisch»
zu nutzen, liegt hauptsachlich in der Verantwortung von Professionellen der Sozialen Ar-

beit. Der personliche Kontakt und die Interaktion mit der hilfsbedurftigen Person im Alter ist
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unerlasslich, um ihre Altersselbstbilder und -normen in die <altersspezifische> Abklarung
des Schutzbedarfs einzubeziehen und an ihrem «<altersspezifischen> Wohl und ihrer Per-
sonlichkeitsentwicklung orientierte, individuell massgeschneiderte Beistandschaften zu pla-
nen und anzuordnen. Das Erwachsenenschutzverfahren sieht daflr primar die Hauptabkla-
rung durch die abklarende Person im Rahmen eines Arbeitsbindnisses mit (Erst-
)Gesprach/en und gegebenenfalls einem Hausbesuch im Auftrag der Erwachsenenschutz-
behdrde vor. Eine weitere Gelegenheit bietet die Anhdrung durch die fallinstruierende Per-
son als Vertretung der Erwachsenenschutzbehdrde (vgl. Kap. 3.3). Im Folgenden liegt der
Fokus auf dem diagnostischen Fallverstehen und der in Koproduktion erarbeiteten Inter-
ventionsplanung im prozessorientiert gestalteten Arbeitsbindnis.

Um den Definitions- und Ermessensspielraum nicht nur individualisierend, sondern auch
<altersspezifischy nutzen zu kénnen, verfiigt die abklarende Person Uber ausreichend aktu-
elles Alter(n)swissen, weiss Uber die Multidimensionalitat und individuelle Variabilitat von
Altersbildern und -normen sowie Uber deren weitreichende Auswirkungen und die Veran-
derungen ihrer Bedeutung im Alter Bescheid, orientiert sich an férderlichen Altern(n)skon-
zepten flir Personlichkeitsentwicklung und Selbstsorge im Vierten Alter und verfligt Uber
geeignete Instrumente fiir die Abklarung der verfigbaren Ressourcen zur Erhaltung von
Handlungskompetenz und Lebensqualitat auch bei Funktionsverlusten und Einschrankun-
gen wie z. B. das SOK-Modell (vgl. Kap. 2.4). Das sind Grundvoraussetzungen (vgl. Ignatzi
2022: 201f.) fur einen <altersspezifischen> Erwachsenenschutz. In der konkreten Interaktion
mit einer hilfsbedurftigen Person im Alter ist die abklarende Person fahig, sich in deren
Perspektive hineinzuversetzen (kognitive Empathie), um ihre Altersselbstbilder und -nor-
men, aber auch ihre Haltung gegeniiber dem Erwachsenenschutzverfahren als (Teil-)Uber-
gang ins abhangige Vierte Alter zu verstehen, zuganglich zu machen und in der koproduk-
tiven Problemdefinition und Losungsfindung positiv zu bearbeiten (vgl. oben 4.2).

Das grosste Risiko fur einen «altersspezifischen> Erwachsenenschutz stellen homogeni-
sierende Zuschreibungen aufgrund von undifferenzierten, unreflektierten Altersbildern und
-normen der abklarenden Person dar. Sie wirken ebenso diskriminierend wie Alter(n)skon-
zepte, die das Vierte Alter als Scheitern eines «Successful Aging> mitsamt den negativen
Alterssterotypen ausblenden (vgl. Kap. 2.3). «Um auf heterogene Formen des Alterns an-
gemessen zu antworten, ist es dringend notwendig, sich der eigenen Alter(n)sbilder be-
wusst zu werden und sie mit Blick auf das reale, individuelle Gegenuber [...] zu korrigieren.»
(Ignatzi 2022: 202) Das ist eine Herausforderung, geht es doch um die Differenzierung von
gesellschaftlichen Altersstereotypen in einer Lebensphase ohne eigene Alter(n)serfahrun-
gen und kaum Vorbildern. Sie anzunehmen, ist notwendig fur die professionelle Haltung
und Kompetenz. Und mit Blick auf ihre Auswirkungen lohnenswert als personliche <Alters-

vorsorge».
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4.4 Erwachsenenschutz im Alter: richtungsweisende Impulse fiir die Zukunft

Die gewonnenen Erkenntnisse zum Erwachsenenschutz im Alter und der Relevanz von
Altersbildern, -normen und férderlichen Alter(n)skonzepten flir das Vierte Alter werden ab-
schliessend mit den 4 ausgewahlten Zukunfts-«Impulsen» des NFP 76 verbunden und die
Forschungsabsicht eingeldst (vgl. Kap. 1.2) mit dem Hauptanliegen, Professionelle der So-

zialen Arbeit fiir einen <altersspezifischen» Erwachsenenschutz zu sensibilisieren.

5 Rechtsgleichheit garantieren: Die Verfahren und die Finanzierung im Kindes- und
Erwachsenenschutz sollen auf Bundesebene harmonisiert werden. Die rechtsgleiche
Umsetzung und die Mitwirkung der betroffenen Personen sollen dabei gestarkt wer-
den. (Leitungsgruppe NFP 76 2024: 30)

Menschen im Alter dirfen im Erwachsenenschutz weder bevorzugt noch benachteiligt wer-

den. lhr <altersspezifischer» Schutzbedarf ist angemessen zu bertcksichtigen.

9 Den individuellen Bedarf ins Zentrum stellen: Abklarungen im Kindes- und Er-
wachsenenschutz, in der Behindertenhilfe oder der Psychiatrie sollen sich am indivi-
duellen Bedarf orientieren. Fachpersonen sind fir potenziell stigmatisierende Wirkun-
gen sozialer Zuschreibungen sowie psychologischer und medizinischer Diagnosen
zu sensibilisieren. (Leitungsgruppe NFP 76 2024: 46)

Menschen im Alter haben ein Anrecht auf Schutz vor Altersdiskriminierung. Gesellschaftli-
che Altersstereotypen und Altersnormen sind als homogenisierende soziale Zuschreibun-
gen unzuldssig. Auch wenn sich altersbedingte Schwachezustande gleichen mégen, hat
jede hilfsbedurftige Person Anrecht auf eine individualisierte Massnahmengestaltung. We-
der «vorsorgliche> noch «pauschale> Massnahmen sind legitim. Eine sorgféltige <altersspe-
zifische> soziale Diagnose im Einzelfall berticksichtigt, dass das Alter als eigene Dimension

sozialer Ungleichheit bestehende Ungleichheiten verscharfen kann.

8 Rechte und Mitwirkung von Betroffenen starken: Der Kindes- und Erwachse-
nenschutz ist so umzusetzen, dass die Sichtweisen und Anliegen der betroffenen
Personen wahrend des gesamten Verfahrens bertcksichtigt werden. Die unterstutzte
Selbstbestimmung der Betroffenen ist konsequent zu fordern. (Leitungsgruppe
NFP 76 2024: 41)

Wie jede hilfsbedurftige Person hat auch eine Person im Alter sowohl das Anrecht auf die
Erhaltung wie die Férderung ihrer Selbstbestimmung. Das «altersspezifische» Abklarungs-
verfahren bertcksichtigt neben den Sichtweisen und Anliegen insbesondere die Alters-
selbstbilder und -normen der hilfsbedurftigen Person im Alter als Ausdruck ihrer Selbstbe-
stimmung im biografischen Ubergang ins Vierte Alter und unterstitzt diesen Prozess mit

forderlichen Alter(n)skonzepten und geeigneten Massnahmen.
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4 Normen hinterfragen und Professionalitdt starken: Fachpersonen sollen ihre
Haltung reflektieren und weiterentwickeln kdnnen. Hierfur brauchen sie im beruflichen
Alltag zeitliche und finanzielle Ressourcen. Sie sollen in der Aus- und Weiterbildung
dafur sensibilisiert werden, dass handlungsleitende Normen und Wertvorstellungen
gesellschaftlich und biografisch gepragt und wirkméachtig sind. Der Einbezug von Be-
troffenen ist unerlasslich. (Leitungsgruppe NFP 76 2024: 28)

Am Erwachsenenschutz von hilfsbedurftigen Personen im Alter beteiligte Professionelle
verstehen die Lebensphasen Drittes und Viertes Alter als Teil der Persdnlichkeitsentwick-
lung mit eigenen Entwicklungsaufgaben und Ubergangsprozessen. Sie sind fir die hetero-
genen Wirklichkeiten von Menschen im Alter und deren Ursachen sensibilisiert. Sie verfi-
gen Uber aktuelles Alter(n)swissen, verstehen die Bedeutung und die Auswirkungen von
gesellschaftlich und biografisch gepragten Altersbildern, -normen und Alter(n)skonzepten
und nutzen «altersspezifische» Abklarungsinstrumente. Sie sind sich der diskriminierenden
Wirkung von Altersstereotypen als sozialen Zuschreibungen bewusst. lhre eigenen Alters-
bilder und -normen in der generationsubergreifenden Interaktion mit der hilfsbedurftigen

Person im Alter sind reflektiert und differenziert.
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Anhang: Grafiken des Forschungsprojekts <Altersbilder

(1) Erwerb (2) Internalisierung (3) Entwicklung
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Abb. 1: Erwerb, Internalisierung und Entwicklungssteuerung durch Altersbilder Gber die Lebensspanne.
Modell. (Rothermund 2022: 40, Abb. 3.1).

Abb. 2: Mittlere Einschatzungen alter Menschen in verschiedenen Lebensbereichen.
Kernstichprobe der deutschen Befragung; erster Messzeitpunkt;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 48, Abb. 3.3).
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Abb. 3: Durchschnittliche Altersgrenzen in den verschiedenen Lebensbereichen.

Kernstichprobe der deutschen Befragung; Angaben fir den letzten Befragungszeitpunkt. (Ebd.: 49, Abb. 3.4).
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Abb. 4: Vergleichende Einschatzung alter Menschen und Menschen mittleren Alters.
Kernstichprobe der deutschen Befragung; erster Messzeitpunkt;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 51, Abb. 3.5).
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Abb. 5: Einschatzung alter Menschen und Menschen mittleren Alters in verschiedenen Altersgruppen.
Kernstichprobe der deutschen Befragung; erster Messzeitpunkt;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 52, Abb. 3.6).
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Abb. 6: Einschatzung alter Menschen nach Lebensbereichen in verschiedenen Altersgruppen.

Kernstichprobe der deutschen Befragung; Uber alle Befragungszeitpunkte gemittelte Werte;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 53, Abb. 3.7).
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Abb. 7: Einschatzung alter Menschen nach Lebensbereichen in verschiedenen Landern.
Gesamitstichprobe; Ergebnisse des dritten Befragungszeitpunkts;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 55, Abb. 3.8).
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Abb. 8: Durchschnittliche Altersgrenzen nach Lebensbereichen in verschiedenen Landern.

Gesamtstichprobe; Angaben fur den dritten Messzeitpunkt. (Ebd.: 57, Abb. 3.9).
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Abb. 9: Durchschnittliche Bewertung alter Menschen und der eigenen Person im hohen Alter (<wenn ich alt bin»)

nach Lebensbereichen.
Kernstichprobe der Deutschen Erhebung; Ergebnisse des ersten Messzeitpunkts;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 59, Abb. 3.10).
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Abb. 10: Vergleich von Altersselbst- und Altersfremdbildern in verschiedenen Altersgruppen.
Kernstichprobe der deutschen Erhebung; Ergebnisse des ersten Messzeitpunkts;
Wertebereich: 1 = negatives Ende, 8 = positives Ende der Skala. (Ebd.: 60, Abb. 3.11).
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Abb. 11: Altersverlaufe im Grad der Zustimmung zu altersbezogenen Riickzugs- und Aktivierungsnormen.

Gesamitstichprobe; Ergebnisse des dritten Messzeitpunkts. (Ebd.: 64, Abb. 3.12).
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