Arbeitskreis IV Gesundheit und soziale Sicherung

Selbstbestimmtes und wiirdevolles Leben im Alter
Seniorenpolitische Leitlinien der Bundestagsfraktion DIE LINKE.

1. Emanzipatorische Seniorenpolitik als umfassende Aufgabe

Schutz der Menschenwiirde, Recht auf Selbstbestimmung, Verbot der Altersdiskriminierung

- a's Pramissen einer emanzipatorischen Seniorenpolitik - sind langst festgeschrieben im
Grundgesetz, in verbindlichen Richtlinien der Européischen Union und zahlreichen
Erkl&rungen nationaler und weltweit agierender Seniorenverbéande. Fur die Fraktion DIE
LINKE. im Bundestag sind diese Pramissen unabdingbar, weil sie alen Birgerinnen und
Birgern gleichermal3en zustehen. Faktisch stehen fur viele, insbesondere flr dtere Menschen,
die von staatlichen Leistungen abhangig sind, diese Grundsétze nur auf dem Papier. Auchdie
so genannten jungen Alten sind Altersdiskriminierungen ausgesetzt, wenn ihre Fahigkeiten zu
hochwertiger Arbeit oder ihr konstruktiver Einsatz fir die soziale Gemeinschaft unterschétzt

werden.

Deshalb ist ein Umdenken in der Seniorenpolitik erforderlich, weil das Bild vom Alter
bezliglich der Beduirfnisse der neuen Generation von Seniorinnen und Senioren Uberprtft und

neu formuliert werden muss.

Die Fraktion DIE LINKE. begrifd die Diskussion um ein positives Altershild, das die
Potenziale der Seniorinnen und Senioren betont, und mdchte diese aktiv mitgestalten.
Gleichzeitig durfen aber digenigen, die auf Unterstiitzung angewiesen sind, nicht weniger
Aufmerksamkeit bekommen. Die Demografiedebatte ist in diesem Zusammenhang sehr
kritisch zu begleiten. Der Missbrauch des Demografiebegriffs fihrt zu mehr Sozialabbau,
Privatisierung soziaer Risiken und Entsolidarisierung. Aktive, wohlhabende Altere dirfen
nicht nur im Hinblick auf ihre Verwertbarkeit gesehen werden und unterstiitzungsbedirftige
Seniorinnen und Senioren nicht als Fursorgefédle, sondern als Biirgerinnen und Blrger mit
Anspruch auf ein sel bstbestimmtes Leben bei gleichzeitigen Mitgestaltungsmadglichkeiten.
Ein weiterer Abbau sozialer Leistungen ist nicht akzeptabel. Vielmehr muss es darum gehen,
Lebensqualitét und Wohlbefinden zu erhbhen sowie soziale und finanzielle Sicherheit zu
gewdhrleisten. Ein Paradigmenwechsel hin zu einer Konzentration auf die Potenziae des
Altersreicht alein nicht aus. Lebenszeit mussin allen Phasen als wertvolle Zeitspanne
bewusst werden, die nur einmal zur Verfligung steht. Alle haben das unverauferliche Recht,
diese Zeit so angenehm wie moglich zu erleben.

V orausschauende Seniorenpolitik bedarf zunéchst eines realistischen, positiven Alten- und
Altersbildes. Die Gruppe der Seniorinnen und Senioren ist ebenso heterogen wie die anderer
L ebensphasen. Berticksichtigt werden missen personliche Biografien, der soziodkonomische
Status, Bildung, Kultur und Migrationshintergrund, Gesundheitszustand, Behinderungen,
Geschlechtszugehorigkeit, sexuelle Orientierung, das WWohnen im Familienverbund oder als
Single, in der Stadt oder auf dem Land, der Ausbau von Kontakten sowie unterschiedliche



Bedlrfnisse und Interessen. Seniorenpolitik ist eine Querschnittsaufgabe, die kreativer
Losungen bedarf. Dabel sind @ltere Menschen in allen sie tangierenden Lebensbereichen as
Expertinnen und Experten in eigener Sache einzubeziehen.

Richtlinien der Europaischen Union (EU) beeinflussen zunehmend auch den Alltag von
Seniorinnen und Senioren. Wir unterstiitzen den Widerstand der Linksfraktion im
Europaparlament gegen unsoziale Entscheidungen - wie eine europaweite Anhebung des
Renteneintrittsalters. Die Europapolitik ist im Hinblick auf die Lissabonstrategie, nach der die
EU bis 2010 weltweit der wettbewerbsfahigste Wirtschaftsraum werden soll, kritisch zu
begleiten. Die EU muss sich zuallererst zu einer Sozia union weiterentwickeln. Vonnoéten ist
ein Lernprozess weg von einer Ellenbogenmentalitét hin zu einer Kultur der Vielfalt,
gegenseitigen Achtsamkeit und des Respekts.

2. Eckpunkte 6ffentlicher Verantwortung fiir Seniorinnen und Senioren
2.1. Teilhabe in Politik und Gesellschaft

In der Politik sind Seniorinnen und Senioren deutlich stérker einzubeziehen. In Kommunen
muss ein Mitspracherecht in Gemeinderatssitzungen und Arbeitskreisen selbstverstandlich
werden. Politische Qualifizierungsangebote sind mit Unterstiitzung von Bund und Landern
zur Verfiigung zu stellen. DIE LINKE tritt daftir ein, gesetzliche V oraussetzungen zu
schaffen, um auf allen parlamentarischen Ebenen, auch und vor alem in den Kommunen,
selbst gewahlte Seniorenvertretungen bilden zu kénnen und ihnen Rede-, Anhdrungs- und
Antragsrecht zu gewéhren. Auf Bundes- und Landesebene fordern wir
Seniorenmitwirkungsgesetze. Eine Beteiligung dlterer Menschen kann auch forciert werden
durch regelméfidig tagende Altenparlamente.

Teilhabe an der Gesellschaft setzt immer auch ein angemessenes Bildungsangebot voraus.
Dabei miissen verstarkt allein lebende Altere mit unterdurchschnittlichen Einkommen in den
Blick genommen werden. Bildungsangebote beispielsweise an Volkshochschulen, sind fir
sie auch zu erméfdigten Preisen unbezahlbar. Hier muss die Politik eine solidarische Lésung
finden, damit die Betroffenen nicht in die Isolation geraten. Es fehlt auch an Kontakt- und
Begegnungszentren sowie aufsuchenden Hilfen. Selbsthilfevereine, die sich auf diesem
Gebiet stark machen, miissen mehr Forderung erhalten.

DIE LINKE tritt dafUr ein, eine Kultur des Lernens fir alle zu schaffen, in der das
lebenslange Lernen der Schliissel fir personlichen, wirtschaftlichen und gesellschaftlichen
Erfolgist.

Um die Teilhabe 8lterer Menschen an der Gesellschaft nach Ausscheiden aus dem
Erwerbsleben zu sichern, eréffnen Ehrendmter nach wie vor viele Kontaktmdglichkeiten. Die
Rahmenbedingungen des biirgerschaftlichen Engagements, wie Qualifizierung und
Versicherungsschutz, sind unbuirokratisch zu gestalten. Die Bereitschaft der Seniorinnen und
Senioren zu freiwilliger Tétigkeit darf aber nicht dazu missbraucht werden, Arbeitsplétze zu
ersetzen und LUcken zu schlief3en, die durch unzureichende 6ffentliche Daseinsvorsorge
entstehen. Altersdiskriminierung, wie sie etwain der Finanzwirtschaft (z.B. bei der
Kreditvergabe) betrieben wird, ist strikt zu bekdmpfen. Wir fordern eine aktive
Antidiskriminierungspolitik. Zu schiitzen sind insbesondere die Rechte und Interessen dlterer
Frauen.



2.2. Schutz vor Altersarmut

Das Einkommen der Rentnerinnen und Rentner muss ihre finanzielle und materielle
Sicherheit und Unabhangigkeit gewahrleisten. Wir tbersehen nicht, dass die bisherigen

, Reformschritte” in der Rentenpolitik auf eine weitere Umverteilung von arm nach reich
hinauslaufen. Diese so genannten Reformen gehen immer zu Lasten der Rentnerinnen und
Rentner, insbesondere der durch Arbeitslosigkeit und Hartz IV betroffenen kiinftigen
Rentnergeneration. Die beschl ossene Erhohung des Renteneintrittalters auf 67 Jahreist eine
unsozial e Entscheidung und de facto eine Rentenkirzung. Diese Politik zielt auf den Abbau
des Solidarprinzips und Ausstieg aus der gesetzlichen Rentenversicherung sowie auf die
Stérkung der privaten Altersvorsorge. Wir erklaren uns mit Nachdruck fr den Erhalt des
Solidarprinzips in der Rentenversicherung, weil damit bei allem Reformbedarf eine
angemessene Altersvorsorge auch fur die kiinftigen Generationen am nachhaltigsten gesichert
werden kann. Im Ringen um weiteren Ausbau einer gerechten und solidarischen
Alterssicherung setzen wir uns fur den Schutz vor Altersarmut und fir eine

L ebensstandardsicherung ein, die ein Altern in Wirde sowie gesellschaftliche und kulturelle
Teilhabe ermdglichen.

2.3. Bessere Integration im Arbeitsleben

Die Arbeitsmarktpolitik der derzeitigen Regierung und ihrer Vorgangerin kann nicht die
Losung sein. Enorme Verschlechterungen sind insbesondere durch die Einfiihrung von Hartz
IV eingetreten. Dies bezieht sich nicht nur auf die stark angestiegene Altersarmut. Im
Vergleich zu anderen Landern sehen deutsche Unternehmen noch immer nicht die Potenziale
dlterer Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer. Nach wie vor gibt es hier leichtfertige
Entlassungen und Diskriminierung in der Einstellungspraxis. Andererseits gibt es nur wenige
M oglichkeiten, nach einem langen Erwerbsleben sozial abgesichert auszusteigen.
Anderungsbedarf besteht vor allem beziiglich flexibler Ubergange, Weiterbildung und
Arbeitsplatzanpassung.

Die Schaffung von Freiraumen fur berufliche Qualifizierung, bessere Vereinbarkeit von
Berufstétigkeit mit Familie und Angehorigenpflege sowie privaten Interessen wirde einer
Humanisierung der Arbeitswelt gerecht werden.

Die Fraktion DIE LINKE. ist gegen die Lockerung des K tindigungsschutzes. Wir stehen fir
die Einflhrung eines flachendeckenden, gesetzlichen Mindestlohns und einer
repressionsfreien, armutsfesten Grundsicherung.

Ein Umdenken muss auch direkt in den Betrieben stattfinden. Vor allem geringer qualifizierte
Altere miissen in betrieblich organisierte Weiterbildung einbezogen werden.
Benachteiligungen bel innerbetrieblichen Aufstiegsprozessen sind zu tberwinden. An
Bedeutung gewinnen werden betriebliche gesundheitsfordernde Mal3nahmen, die sich zudem
positiv auf die Kostenentwicklung im Gesundheits- und Rentensystem auswirken.
Fordermal3nahmen fur schwerbehinderte Menschen sind zu erganzen. Zudem sollten Betriebe
auf nachberufliche Tétigkeiten vorbereiten. Die Erfahrung Alterer kombiniert mit dem
aktuellen Fachwissen Jingerer wird sich gewinnbringend auswirken.

DIE LINKE setzt sich — nicht nur in diesem Bereich — nachdriicklich dafiir ein, dass nicht
unter dem Vorwand des demografischen Wandels die Interessen dlterer und jingerer
Menschen gegeneinander ausgespielt werden.



2.4. Teilhabeorientierte und barrierefreie Infrastruktur- und Wohnpolitik

In Deutschland zeichnet sich immer deutlicher eine regionale Bundel ung ab: Wahrend
Stadtzentren im Westen zunehmend florieren, sind grof3e Teile Ostdeutschlands von hoher
Abwanderung betroffen. Jingere Leute ziehen grof3 teils vom landlichen Raum in die Stadt.
Demzufolge bricht die Infrastruktur auf dem Land zusammen. Umso wichtiger fir die dort
weiterhin wohnhaften Seniorinnen und Senioren, die zunehmend in Einpersonenhaushalten
leben, sind aternative wohnortnahe Versorgungs- und Dienstlei stungsangebote sowie
Begegnungszentren. Auch die Mobilité muss fir atere Menschen in landlichen Gebieten
gesichert sein. Hier sind infrastrukturelle V erbesserungen und bedarfsgerechte,
erschwingliche Verkehrsangebote - vor allem im OPNV - gefragt.

Ziel muss es sein, lebenswerte Kommunen, Stadte und Gemeinden zu schaffen, die gepréagt
sind von Partizipationsmoglichkeiten, Familienfreundlichkeit, sozialem Wohlbefinden und
interkultureller Kommunikation. Gefragt sind ganz individuelle |okale Strategien.
Versorgung, unter dem Aspekt Lebensqualitét, schlief3t seniorengerechte Wohn- und
Verkehrspolitik ebenso ein wie Stadtebau, Wirtschafts- und Regional politik. Gemeinsames
Merkmal dabel ist die Barrierefreiheit. Nach dem Nutzen-fr-Alle-Prinzip kommt
Barrierefreiheit allen Einwohnern zugute. Die V ergabe 6ffentlicher Mittel muss konsequent
an Bedingungen zur Herstellung von Barrierefreiheit gebunden werden.

Bedarfsgerechte Planung von Wohnkonzepten kann nur unter Einbeziehung der Birgerinnen
und Burger nachhaltige Zufriedenheit sicherstellen. Erstrebenswert ist ein infrastrukturell
erschlossenes Wohnumfeld mit gentigend V ersorgungs- und Gemelinschaftszentren, das zur
aktiven Teilnahme und Teilhabe einlédt, soziale Nahe férdert und Isolation vorbeugt.
Untersttitzend mussen wohnbegleitende und haushaltsnahe Dienste ausgebaut werden.
Betreutes und seniorengerechtes Wohnen sind in den Richtlinien des sozialen Wohnungsbaus
mit bundesweiten Qualitatsstandards festzuschreiben. Die Privatisierung kommunaler
Wohnungsunternehmen lehnen wir ab. Wohnmodell projekte der Bundesregierung und der
Lander sowie die Férderung von Seniorenwohngemeinschaften sind tbersichtlich geblindelt
zu vertffentlichen, damit sie in der Praxis mehr Beachtung finden.

2.5. Gesundheitsversorgung fiir alle sichern

Eine zentrale V oraussetzung fur die gesellschaftliche Teilhabe und Selbstbestimmung jedes
Einzelnen ist ein guter gesundheitlicher Zustand. Er wird nicht nur durch
eigenverantwortliches Handeln erhalten und gefordert, sondern ist wesentlich ein Ergebnis
der gesellschaftlichen Rahmenbedingungen.

DIE LINKE setzt sich dafiir ein, dass dieses hdchste individuelle Gut nicht zunehmend
kommerziellen Kategorien unterworfen wird.

Die soziale Lage hat einen entscheidenden Antell am gesundheitlichen Wohlbefinden.
Altersarmut macht nicht zwingend krank, kann aber physische und psychische Krankheiten in
negativer Weise beeinflussen und fordern.

Fur eine Neuorientierung im Gesundheitswesen sind Gesundheitsférderung und Prévention
ein wichtiges Fundament. Um dies zu verwirklichen, braucht es endlich ein eigenstandiges
Préaventionsgesetz.



Die Gesundheitspolitik allein kann dies jedoch nicht bewaltigen. Férderung von Gesundheit
muss Aufgabe aler Politikbereiche sein. Die Verantwortlichkeiten daftir kommen u.a. auchin
der Finanzierung zum Ausdruck. D.h., Bund, Lander und Kommunen haben sich ebenso wie
die Soziaversicherungssysteme und Krankenkassen (auch Private), an der Forderung und
Finanzierung des Gesundheitswesens zu beteiligen.

Esist unbedingt zu verhindern, dass sich der Staat von seinen préventiven Aufgaben
stillschweigend entl astet.

Die Fraktion DIE LINKE. wendet sich explizit gegen fortschreitenden Leistungsabbau bei
gleichzeitiger Ausweitung von Zuzahlungen, die insbesondere Kranke, sozial Benachteiligte
und Rentner bel asten.

Fur eine umfassende Gesundheitsvorsorge fordert DIE LINKE eine solidarische Birgerinnen-
und Burgerversicherung. Inihr zahlen alle Menschen nach ihrer Leistungsfahigkeit in die
Burgerversicherung ein, d. h. alle Einkommensarten werden beitragspflichtig. Am Grundsatz
der entgeltbezogenen paritétischen Beitragsfinanzierung wird festgehalten.

2.6. Menschenwiirdige Pflege garantieren

Die Pflegeversicherung ist seit ihrer Einflihrung zu elnem unverzichtbaren Bestandteil des
Systems sozialer Sicherung geworden, um das individuelle Pflegerisiko insbesondere im Alter
abzusichern.

Die Bundesregierung hat bei der Reform der Pflegeversicherung versaumt, die Leistungen fir
die Pflegebedurftigen addguat anzuheben. Sie verhindert damit weiterhin ein selbstbestimmtes
und menschenwdirdiges Leben in sozialer und finanzieller Sicherheit bel Gewéhrleistung
gesellschaftlicher Partizipation.

Parallel dazu muss ein neuer Pflegebegriff entwickelt werden, der allgemeine Betreuung,
Beaufsichtigung und Anleitung, Kommunikation und soziale Teilhabe ausreichend
berticksichtigt. Nur so kann eine bedarfsdeckende, ganzheitliche Pflege ermdglicht werden.
Menschen mit demenziellen Erkrankungen werden auch nach der Reform nur unzureichend in
die Pflegeversicherung einbezogen.

In den ambulanten und stati ondren Einrichtungen ist fir die Pflege eine ausreichende
Ausstattung mit qualifiziertem Personal zu gewahrleisten und eine qualitétsbezogene
Personal bemessung zu entwickeln. Die Pflegekassen haben dafiir Sorge zu tragen, dass nur
mit solchen Anbietern V ertrége abgeschl ossen werden, deren Beschéftige zu
Tarifbedingungen beschéftigt werden und die nicht weniger als 8,44 Euro/ Stunde brutto
verdienen.

FuUr eine verbesserte stationére V ersorgung im Sinne der Heimbewohnerinnen und
Hei mbewohner sind die Mitwirkungs- und Mitbestimmungsmaoglichkeiten von Heimréten zu
erweitern.

Die Anforderungen an die Qualitét der Pflege, an die erforderlichen Pflegestrukturen und das
Leistungsniveau des Pflegepersonals machen die Finanzierung der Pflegeversicherung zu
einer Schlisselfrage fur eine humane Pflege.

Insofern hdlt DIE LINKE es fur unabdingbar, gesetzliche und private Pflegeversicherung
nach dem Modell der solidarischen Birgerinnen- und Burgerversicherung
zusammenzufuhren. Nur so kann eine solidarische und nachhaltige Finanzierung
gewéhrleistet werden.



2.7. Vielfalt respektieren und schéiitzen

Die Gesdllschaft wird durch die wachsende Zahl von Menschen mit Behinderungen, mit
Migrationshintergrund oder mit gleichgeschlechtlicher Orientierung zunehmend vielfétiger.
Allerdings sind diese Personengruppen haufig von Diskriminierung betroffen. Das beginnt
bereits damit, dass ihre Bedarfe nur unzureichend beriicksichtigt werden. Es muss eine
Infrastruktur aufgebaut werden, die differenzierte Dienstleistungs- und Assistenzangebote
vorhélt. Besonders im gesundheitlichen Bereich muss fir die &lteren Menschen mit
Migrationshintergrund gegebenenfalls eine muttersprachliche Beratung Berticksichtigung
finden.

Mitspracherecht, Barrierefreiheit und Kultursensibilitét sind als Prinzipien durchgangig zu
beachten. Barrierefreiheit zu schaffen beginnt in den Kopfen der Menschen. Barrierefreie
Architektur und die Entwicklung zukunftsweisender Formen ihrer Nutzung mussen
realisierbarer Anspruch fir dtere Menschen sein. Ferner sollten flachendeckend Kontakt- und
Begegnungszentren entstehen, die auch interkulturell gedffnet sind. Formen der Unterstiitzung
sind bedarfsgerecht und differenziert je nach Art der Behinderung (M obilitétseinschrankung,
Sinnesbehinderung, psychische Probleme, intellektuel le oder mehrfache Behinderung) zu
erbringen. Es missen alle Rahmenbedingungen geschaffen werden, die dteren Menschen in
allen Lebenssituationen ein aktives, selbstbestimmtes Leben ermdglichen. Die Entwicklung
einer Nichtdiskriminierungskultur -auch in sexueller Hinsicht- muss vorangetrieben werden.
Hier hat Deutschland grof3en Nachholbedarf. Bis heute sind Diskriminierungen
homosexueller Paare an der Tagesordnung und werden selbst in Tellen der Rechtsordnung
aufrechterhalten. N6tig ist die vollige Gleichstellung von Ehe und eingetragener

L ebenspartnerschaft, gerade auch bel der Hinterbliebenenversorgung (Betriebsrenten,
berufstandische Versorgungswerke etc.). Homosexuelle Seniorinnen und Senioren kdnnen
sich noch an eine Zeit erinnern, als Homosexualitét in der BRD und DDR strafbar war, die
aus diesen Grunden verurteilten Menschen sind bis heute vorbestraft. Auch eine Aufarbeitung
von in der Vergangenheit erlittenem Unrecht gehort daher auf die Tagesordnung, notig ist
eine Geste der Rehabilitation und Entschadigung.

3. Finanzierung der Aufgaben sicherstellen

Um den zukinftigen Aufgaben gerecht zu werden, brauchen insbesondere die Kommunen
finanzielle Stabilitét und Planungssicherheit. Die Schieflage der Finanzausstattung im
foderalen System muss langfristig tiberwunden werden. Qualitative Versorgungssicherheit
darf nicht durch finanzielle Argumente in Frage gestellt werden. Dienste der offentlichen
Daseinsvorsorge fir e ementare Bereiche mussen auch dann in diinn besiedelten Gebieten zur
Verfligung stehen, wenn private Unternehmen keinen Gewinn damit machen kénnen. Wenn
es notig ist, muss es wieder mehr éffentliche Investitionen geben. Im Ubrigen sind
Einsparpotenzia e in den verschiedenen Bereichen auszuschopfen. Gemeinden entstehen

bei spiel sweise K osten aufgrund steigender Obdachl osigkeit, die durch ausrei chenden
kommunalen und genossenschaftlichen Wohnungsbestand verhindert werden konnten.
Bekannte Einsparmdglichkeiten liegen aulRerdem in der Bekémpfung von

Steuergel dverschwendung in jahrlicher Milliardenhdhe und in der Riicknahme Gbermal3iger
Steuervorteile fur Grof3unternehmen.



Deutschland kann den demografischen Wandel bel angemessener Verteilung vorhandener
Finanzen und Ressourcen sowie nachhaltigem, sozia gerechtem Handeln der politisch
Verantwortlichen meistern.



