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Aufnahme aus Méarz 2016 — offizieller Startschuss des
Projektes Dorfgemeinschaft 2.0

EINLEITUNG

Gerade im landlichen Raum erleben die Menschen mit zunehmendem Alter, dass sich
Lebensbedingungen und individuelle Bedlirfnisse haufig schnell verandern. Es missen
entsprechende Anpassungen erfolgen und neue Hilfesysteme geschaffen werden, um
den Menschen weiterhin ein Leben in der liebgewonnenen Umgebung zu ermdglichen
und dabei ein hohes Maf3 an Sicherheit und Lebensqualitat zu erreichen. Das Projekt
Dorfgemeinschaft 2.0, das im November 2015 startete, hat sich diesen Aufgaben
angenommen und dazu die Lebensbereiche, in denen Handlungsbedarf besteht, in die
vier Lebensrdume Wohnen, Versorgung, Mobilitdat und Gesundheit und Pflege
aufgeteilt. Von Beginn an zielte das Projekt Dorfgemeinschaft 2.0 darauf ab, durch
eine enge Zusammenarbeit der Projektbeteiligten und im regen Austausch mit den
Burgern alltagstaugliche Losungen zu entwickeln. Kern des Projekts ist der entwickelte
virtuelle Dorfmarktplatz (vDM) auf dem verschiedene digitale Angebote aus den
Bereichen Mobilitat, Gesundheit und Pflege, Wohnen sowie Versorgung in Form von
sog. Widgets, d.h. kleinen Programmen, bereitgestellt werden (z. B. Mobilitatsplaner,
Suche & Biete Widget).

Der hier vorliegende Abschlussbericht zeigt die Projektergebnisse fliir den Projektzeit-
raumvom 01.11.2015 bis zum 30.04.2021 auf. Uber die gesamte Projektlaufzeit hatte
das Projekt ein groBBes Presseecho.

Der Bericht gliedert sich in zwei Teile. Teil 1 beinhaltet neben der Einleitung eine Uber-
sicht zum Projekthintergrund, den adressierten Herausforderungen sowie zum
Projektkonsortium. Die Berichterstattung zum Projektverlauf sowie zu den Ergebnis-
sen und erzielten Erkenntnissen erfolgtin Teil 2.

Wirwulnschen allen Leserinnen und Lesern eine interessante Lektlre!

Das Projektteam Nordhorn, im April 2021



Gender-Hinweis: In diesem Abschlussbericht wurden nach Moéglichkeit geschlechts-
neutrale Formulierungen verwendet. Verallgemeinernd mannliche Bezeichnungen
gelten gleichermalBen fir alle Geschlechter.

Copyright 2021, Dorfgemeinschaft 2.0. Alle Rechte vorbehalten. Diese Veroffentlich-
ung darf fir kommerzielle Zwecke ohne vorherige schriftliche Erlaubnis des Heraus-
gebers in keiner Weise, auch nicht in Ausschnitten, vervielfaltigt, gespeichert oder
Ubertragen werden. Eine schriftliche Genehmigung ist nicht erforderlich fur die Ver-
vielfaltigung und Verteilung des Abschlussberichts an Personen zu privaten, nicht
kommerziellen Zwecken.

Foto Deckblatt: Franz Frieling
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PROJEKTRAHMEN

Allgemein:

Fordergeber:
Bundesministerium fir Bildung und Forschung (BMBF)

Forderrichtlinie:
BMBF-FordermaBBnahme im Rahmen des Demografiewettbewerbs ,,Innovationen fur
Kommunen und Regionen im demografischen Wandel” (InnovaKomm)

Projekttrager:

VDI/VDE Innovationen + Technik GmbH

Ist zustandig fur die Begleitung, Beratung und Durchfiihrung von Férderprogrammen
fir das BMBF.

Projektinitiator/Verbundkoordinator:
Gesundheitsregion EUREGIO e.V.
Hohenkorbener Weg 42 (Besucheradresse)
Albert-Schweitzer-StraBBe 10 (Postfachadresse)
48527 Nordhorn

Projektvolumen:
5,82 Mio. € (davon 85 % Forderanteil durch BMBF)

Projektlaufzeit:
01.11.2015 bis 31.10.2020 (Regular)
01.11.2020 bis 30.04.2021 (Kostenneutrale Laufzeitverlangerung)



DAS TEAM DER DORFGEMEINSCHAFT 2.0

Wir danken ganz herzlich den folgenden Projektpartnern: dem Bundesministerium fur
Bildung und Forschung, dem Projekttrager VDI/VDE Innovationen + Technik GmbH,
dem Ethikbeirat, den Birgermeistern und politischen Entscheidungstragern, die das
Thema in unseren Modellkommunen ,,vorangetrieben” haben sowie den engagierten
Burgerinnen und Blrgern vor Ort, die uns mit Feedback und Ideen unterstutzt und das

Projekt auf vielfaltige Weise bereichert haben.
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Jan Beinke Joachim Berends Britta Blotenberg Rainer Blter
Wissenschaftlicher Geschaftsfihrer Bentheimer Wissenschaftliche ENO telecom
Mitarbeiter Eisenbahn Mitarbeiterin

Ingo Feldhaus Marcus Garthaus Anna Haupeltshofer Andrea Hildner
opta data Wissenschaftlicher Wissenschaftliche Wissenschaftliche
Mitarbeiter Mitarbeiterin Mitarbeiterin
Peter Horstmann Prof. Ingmar Ickerott Michael Kamp Thomas Kolde
ENO telecom Dekan Hochschule Geschaftsfilhrer EUREGIO Geschaftsflhrer Lebenshilfe
Osnabriick Klinik
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Anne Koppenburger Sarah Kortekamp Pascal Meier Thomas Nerlinger
Wissenschaftliche Wissenschaftliche Wissenschaftlicher Vorstand Gesundheitsregion
Mitarbeiterin Mitarbeiterin Mitarbeiter EUREGIO
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Hans-Peter Nickenig Prof. Hartmut Remmers Jonas Roosmann Prof. Stefanie Seeling
Geschaftsflhrer IT Out Uni Osnabriick Projektieiter Hochschule Osnabriick

— & — —
Roland Simon Fabian Strothmann Daniela Stutz Maria SUBmuth
Wissenschaftlicher Wissenschaftlicher Wissenschaftliche Wissenschaftliche
Mitarbeiter Mitarbeiter Mitarbeiterin Mitarbeiterin

Prof. Frank Teuteberg Christopher Wansing
Uni Osnabriick Wissenschaftlicher
Mitarbeiter



PROJEKTHINTERGRUND

1. Motivation

Der demografische Wandel der Gesellschaft nimmt eine immer gréBer werdende Rolle
im offentlichen Diskurs ein — zu Recht. Gerade im landlichen Raum erleben die
Menschen mit zunehmendem Alter, dass sich Lebensbedingungen und individuelle
Bedirfnisse haufig schnell verandern. Die medizinische und soziale Versorgungs-
infrastruktur entspricht haufig nicht den Bedurfnissen der alter werdenden Bevolke-
rung. Oft muissen weite Wege zurlickgelegt werden. Es mussen entsprechende
Anpassungen erfolgen und neue soziotechnische Hilfesysteme und Strukturen
geschaffen werden, um auch betagten Blrgern weiterhin ein Leben in der
liebgewonnenen Umgebung zu ermdglichen bei einem gleichzeitig hohen MaB an
Sicherheit und Lebensqualitat. Der Einsatz neuer digitaler Technologien kann die
Lebensqualitat und die gesellschaftliche Teilhabe der Menschen im landlichen Raum
verbessern und nachhaltig starken.

In diesem Bericht werden die Forschungsergebnisse der Dorfgemeinschaft 2.0 zur
Mensch-Technik-Interaktion (MTI) im landlichen Raum und die damit verbundenen
Herausforderungen fiir die Kommunen und deren Burger dargelegt.

2. Allgemeine Herausforderungen

Die konkrete Bedarfslage und Handlungserfordernisse ergeben sich aus moderierten
Workshops mit insgesamt mehr als 100 Teilnehmern sowie aus einer empirischen
Studie der Antragssteller im Dezember 2014 (Projektphase 1) in der Modellregion
(Stichprobe von 10.000 Biirgern der Altersgruppe 50+, 4350 ausgewertete Frage-
bogen mit 30 Fragen zu Themenkomplexen wie Wohnsituation, Versorgung, Smart
Home/AAL (Ambient Assited Living)-Technologien). Die Ergebnisse der Workshops und
Studie zeigen, dass die Herausforderungen durch den demographischen Wandel in
der landlich gepragten Modellregion in Niedersachsen insbesondere in einer defizi-
taren, nicht den Bedarfen der alteren Blirger (Altersgruppe 50+) entsprechenden
medizinischen und sozialen Versorgungsinfrastruktur, groBen Entfernungen zu
Dienstleistern sowie erheblichen Unterschieden im Zugang zu und der Nutzung von
Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT) zwischen verschiedenen Bevol-
kerungsgruppen liegen. Die Moglichkeiten technischer Hilfen und Assistenzsysteme in



den Bereichen Wohnen, Mobilitat, Versorgung, Pflege, Gesundheit und gesell-
schaftliche Teilhabe sind weitestgehend unbekannt. Zudem wollen die Burger ihren
Alltag selbststandig und selbstbestimmt in ihrem familiaren, hauslichen Umfeld
bestreiten. Ein in der Disziplinen Ubergreifenden Verbundforschung erfahrenes
Konsortium mit tber 40 assoziierten Partnern aus der kommunalen Selbstverwaltung,
Wirtschaft, Wissenschaft und Blrgerschaft der Region, 4 interdisziplinar aufgestellten
Forschungsgruppen (Pflegewissenschaft, Logistikmanagement, Unternehmens-
rechnung und Wirtschaftsinformatik), 11 Konsortialpartnern sowie dem Verein
Gesundheitsregion EUREGIO e.V. mit aktuell 180 Mitgliedern mit Visionen und
Innovationen in 16 Branchen des Gesundheitswesens greift diese Bedarfslage auf und
will dafur sorgen, dass durch das Projekt Dorfgemeinschaft 2.0 die Mensch-Technik-
Interaktion bedarfsgerecht fiir die Blirger angeboten und koordiniert wird und so eine
soziale Teilhabe aller Burgerinnen und Blirger erfolgen kann.

3. Bedarfslage

Versorgungsstrukturen im Gesundheits-/Pflegesektor sind (historisch gewachsen)
durch unterschiedliche Interessenslagen der verschiedenen Akteure sowie unter-
schiedliche Steuerungsformen (sozial, ehrenamtlich, (semi-)professionell, staatlich,
marktwirtschaftlich) gepragt.

Nachfolgend werden zentrale Ergebnisse zur tatsachlichen Bedarfslage und den
Herausforderungen und Handlungserfordernissen, die sich aus der Studie fir das
Projekt Dorfgemeinschaft 2.0 ergeben haben, zusammengefasst: 48% der 4350
Teilnehmer an der Studie befanden sich bereits in Ruhestand. 78,5% wohnen im
Eigenheim und nur etwas Uber 50% bewerten dieses aufgrund von ebenerdigem
Zugang als seniorengerecht. Die seniorengerechte Wohnraumgestaltung wird durch
das Ergebnis, dass 66,2% in der derzeitigen Wohnsituation, primarim Eigentumshaus,
wohnen bleiben wollen, problematisch. Hinzu kommt, dass 72,1% der 4350
Teilnehmer noch nicht an einen seniorengerechten Umbau denken. Die Erreichbarkeit
persOnlicher Aktivitaten muss sichergestellt werden, da die altersbedingte
Einschrankung der Mobilitat einhergeht mit der Reduzierung der Auto- und
Fahrradnutzung und einer Steigerung der Praferenz fiir OPNV. Die Bewertung der
Verkehrsanbindung wird von 47% als mittelmaBig bis schlecht bewertet. 68,9%
kénnen ihren Arzt und 72,6% die Apotheke in weniger als 15 Minuten erreichen. Diese
gewohnten Wegezeiten sind zu erhalten bzw. noch deutlich zu verbessern.



Aktuell engagieren sich die Teilnehmer der Studie zu fast 37% ehrenamtlich. Das
Antwortverhalten lasst die Schlussfolgerung zu, dass die Befragten bei Angeboten, die
mit dem Einsatz von IKT und technischen Assistenzsystemen verbunden sind,
pragmatisch Gber deren Nutzung entscheiden. Sie wollen den fir sie zu erwartenden
persdnlichen Nutzen einschatzen und mit dem voraussichtlichen Aufwand, der fir sie
zum Beispiel mit dem Erlernen der Funktionen der IKT verbunden ist, abwagen.

In den landlich gepragten Regionen, wie der Modellregion, tritt im Zuge der
soziodemografischen Prozesse (z.B. ,,Landflucht”) und epidemiologischen Prognosen
~€in Uberproportionaler Anstieg der Menschen mit medizinischem, pflegerischem und
sozialem Versorgungsbedarf” auf (Friedrich-Ebert-Stiftung 2012:15). Da vorwiegend
die alteren Menschen in ihrer Heimat bleiben, fuhrt dies in Kombination mit weiteren
Elementen des demografischen Wandels zu einer kritischen Zukunftsperspektive, die
gesellschaftspolitisch nicht gewollt ist. Deshalb ist es von essenzieller Bedeutung, den
Lebensraum Land als gleichwertige Alternative zur Stadt zu starken. Gerade in
landlichen Regionen ist eine berufsgruppentbergreifende Kooperation, Koordination
und Integration unterschiedlichster Akteure im Gesundheits- und Sozialwesen
geboten, um nicht dem Bedarf entsprechende Aufwendungen, bspw. durch
Fehlsteuerungen, zu vermeiden. Vor Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen
setzt der Blrger >50 Jahre auf Fachkompetenz und Vertrauen, was primar in dieser
Zielgruppe an den Hausarzt adressiert ist. Die Zielgruppe Burger > 50 Jahre nutzt
zudem nur sehr verhalten digitale Medien und Assistenzsysteme zur positiven
Beeinflussung ihrer Gesundheit.

Durch das Projekt Dorfgemeinschaft 2.0 sollen daher Hirden der fehlenden
Kommunikation, sozialen Interaktion und Koordination tberwunden werden, welche
u.a. aus der Landflucht entstehen. Altere Menschen benétigen Sachgiiter und
Dienstleistungen haufig als hybride Produkte (Blindel aus Sach- und Dienstleistungen)
und die soziale Gemeinschaft im dorflichen Umfeld lebt von gegenseitiger Hilfe und
personlicher Interaktion. Die Studie zeigte zudem, dass aufsuchende Dienstleistungen
von alteren Menschen gewlinscht sind, ebenso wie auch kurze Wege um
Alltagsbedirfnisse zu befriedigen bzw. pflegerisch-medizinisch-therapeutische
Versorgungsangebote in Anspruch zu nehmen. Weite Wege, verteilte landliche Struk-
tur lassen viele medizinische Versorgungsleistungen ineffizient werden, sodass eine
Einschrankung auf die nétigsten Aspekte und Angebote erfolgt. In Folge dessen ent-
steht eine Lucke in der (fach-)arztlichen Versorgung bei der landlichen Bevélkerung.
Ein fehlendes verzahntes Entlassungsmanagement der Krankenhauser erschwert eine
bedurfnisorientierte Versorgung der Pflegeempfanger sowie eine regional



ausgewogene Versorgungsstruktur. Gleichzeitig steigt die Wiedereinweisungsrate
von hochkomplex erkrankten Menschen aufgrund von fehlender generations-
ubergreifender gemeinschaftlicher Versorgung im hauslichen Bereich. Die Leerstande
von identitatsstiftenden Gebauden nehmen zu und verbreiten Verlustgefiihle unter
der Bevolkerung. Unsere Studie 50+ zeigte weiterhin, dass die Menschen in der
Grafschaft Bentheim durchaus zuklnftig technische Hilfsmittel in Betracht ziehen.
Verschiedene Personengruppen haben jedoch einen differenzierten Zugang zu
technischen Unterstitzungssystemen und zeigen zudem ein unterschiedlich

intensives Nutzungsverhalten von Technik.
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PROJEKTZIEL

Hauptziel des Projektes ,,Dorfgemeinschaft 2.0” ist die Sicherung eines fur die Modell-
region pragenden Lebensgeflhls in einer generationstibergreifenden Dorfgemein-
schaft.

Hierbei stehen die spezifischen Bedirfnisse und Anspriche alterer Menschen (50+),
pflegebedirftiger Menschen und Menschen mit kognitiven und physischen Behin-
derungen sowie deren (pflegenden) Familienangehdrige im Fokus.

Das Projektteam strebt an, dass Menschen mit und ohne Behinderung durch Mensch-
Technik-Interaktion generationsibergreifend voneinander lernen, sich gegenseitig
helfen und teilen sowie die digitale Kluft der landlich gepragten Modellregion
.Grafschaft Bentheim/sldliches Emsland” im Zugang zu und der Nutzung von
Informations- und Kommunikationstechnologien Gberwunden wird. Des Weiteren
wird ein passgenauer Einsatz neuer digitaler Technologien bei der Bewaltigung der
demografischen Herausforderungen helfen, die Lebensqualitat und gesellschaftliche
Teilhabe der Menschen im landlichen Raum verbessern und die Region im Bereich der
MTI nachhaltig starken.

Im Vordergrund der Umsetzung steht daher die Entwicklung, Erprobung und Evalua-
tion eines integrierten Versorgungskonzepts mit unterstitzenden, aktivierenden,
befahigenden, individualisierten Produkten durch vernetzte Informations- und
Kommunikationsinfrastrukturen. Der gewohnte direkte und individuelle Kontakt soll
durch sogenannte Dorfgemeinschaftsbetreuer in den einzelnen Satellitenstutz-
punkten unserer Pilotkommunen sichergestellt werden. Aufgrund der ermittelten
Handlungsbedarfe hat die Dorfgemeinschaft 2.0 eine Aufteilung in vier verschiedene
,Lebensraume” vorgenommen:

. Mobilitat
. Wohnen

. Versorgung

. Gesundheit und Pflege

a3

- ~
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PROJEKTTEAM

Das Projektteam setzt sich aus Verbundpartnern der Wissenschaft und Praxis
zusammen und ist wie folgt organisiert.
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Gesundheitsregion

EUREGIO

Gezondheid in de regio

Gesundheitsregion EUREGIO e. V., Nordhorn

Der am 21.06.2011 gegriundete Uberregionale, interdisziplinar aktive und unab-
hangige Verein ,,Gesundheitsregion EUREGIO e. V.” bringt ca. 180 Mitglieder mit Visio-
nen und Innovationen in 16 Branchen des Gesundheitswesens zusammen. In der
Region nimmt der Strukturwandel Form an: Die Gesundheitswirtschaft tragt maB-
geblich zur Profilstarkung der Region bei. Diesen Prozess gestaltet die ,,Gesundheits-
region EUREGIO” selbstbewusst und kompetent mit und prasentiert die Chancen, die
sich durch den Strukturwandel fir die internationale Region ergeben.

www.gesundheitsregion-euregio.eu
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Universitat Osnabriick, Osnabriick

UNIVERSITAT' @ ‘OSNABRUCK

Die 1974 gegriindete Universitat Osnabrlck ist eine junge und lebendige Hochschule
im Nordwesten Deutschlands und bekannt fir ihre Forschung und Lehre in den Berei-
chen Geistes-, Sozial-, Natur-, Rechts- und Wirtschaftswissenschaften.

www.uni-oshabrueck.de

< »
Hochschule Osnabriick, Osnabriick HOCHSCHULE OSNABRUCK

Die Hochschule Osnabrick ist die groBte und leistungsstarkste Hochschule fur ange-
wandte Wissenschaften in Niedersachsen und an den Standorten Osnabrick und
Lingen vertreten. Die Fakultat Management, Kultur und Technik am Standort Lingen ist
mit der Region , Grafschaft Bentheim/Sudliches Emsland eng verbunden.

www. hs-osnabrueck.de

EUREGIO-KLINIK Grafschaft Bentheim Holding GmbH,

Nordhorn @) EUREGIO-KLINIK

Die EUREGIO-KLINIK, entstanden aus dem Grafschafter Klinikum und dem Marien-
krankenhaus, hat sich als eines der filhrenden medizinischen Zentren der deutsch-
niederlandischen Region EUREGIO etabliert. In 11 Hauptabteilungen und 4 Belegab-
teilungen behandeln und betreuen wir jedes Jahr anndahernd 20.000 Patienten statio-
nar und mehr als 40.000 ambulant. Modernste Medizintechnik, eine hohe medizi-
nische und pflegerische Kompetenz unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und
eine dem Menschen zugewandte Betreuung sind die Eckpfeiler unserer Arbeit. Zudem
ist am Standort HannoverstraBBe ein gemeinsamer Standort der Bildungsstatte fur
Gesundheitsberufe der EUREGIO-KLINIK und Berufsfachschule Altenpflege des
Evangelischen Krankenhausvereins entstanden. Hier werden 120 Auszubildende fir
die Gesundheits-, Kranken- und Kinderkrankenpflege, mehr als 70 Auszubildende flr
die Altenpflege sowie in Zusammenarbeit mit der Akademie St. Franziskus Studenten
des Bachelor-Programms der Hochschule Osnabrick im Bereich Pflege geschult.

www.euregio-klinik.de
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ENO telecom GmbH, Nordhorn Eno

Die ENO telecom GmbH ist einer der fihrenden Distributoren im ITK-Bereich und bietet
u.a. Produkte und Support in den Bereichen Smart Home, Mobilfunk, Festnetz, Netz-
vermarktung, Telematik an. Fir den Handel ibernimmt ENO das komplette Logistik
Fulfillment. Das umfangreiche Dienstleistungsangebot wird u.a. durch Vermarktungs-
konzepte, einem Warenwirtschaftssystem und einem Onlineshopsystem sowie der
WHITElabel App gestitzt. Im Geschaftsjahr 2014 erwirtschaftete ENO telecom mit 160
Mitarbeitern einen Umsatz von Uber 200 Millionen Euro. Speziell im Bereich Smart
Home arbeitet die ENO telecom sehr eng mit Herstellern und Fachhandlern zusam-
men, primar im Bereich Auf- und Ausbau von neuen Geschaftsmodellen, die sich auf
die Schwerpunkte AAL, Sicherheit, Energie und Komfort konzentrieren.

www.eno.de

expert Nordhorn GmbH, Nordhorn ©Xpert % Nordhorn

expert Nordhorn ist als ENO Schwesterunternehmen der richtige Anlaufpunkt fir regi-
onale Endkunden rund um Produkte aus den Bereichen ITK, Braune/Weisse Ware und
Smart Home. Der Anspruch besteht darin, Produkte mit dem Expertenteam live zu pra-
sentieren und erlebbar zu machen.

Aiiey
'l'l-"_J

www.expert.de/nordhorn
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out -
I.T. Out GmbH, Nordhorn |-T-

Die I.T.Out GmbH ist in den Geschaftsfeldern IT-Beratung und Software-Entwicklung
fir kommerzielle und technische Anwendungslésungen und Cloud-Lésungen tatig. In
den vergangenen Jahren wurde insbesondere folgendes Angebot geschaffen: Soft-
waregetriebene Mensch-System-Interfaces durch ,,Aktion und Kommunikation”; Auf-
bau & Entwicklung einer Plattform fiir kooperatives Sensordaten-Management in den
Bereichen AAL, mobile medizinische Gerate und Smart-Home. Zudem wurden u.a. ein
Assistenzsystem fur den Bereich Notfallmanagement (Personenortung / Objektortung
medizinischer Gerate) [Innosens/ Quoloco] und ein Portal zur Planung, Steuerung und
Kontrolle von Audits, SchulungsmaBnahmen, Unfallmanagement sowie Fehler-
management [Innova /Quatitatsmanagement] entwickelt und in den Markt gebracht.
Dartber hinaus wurden Losungen hinsichtlich IT-Infrastruktur erarbeitet (Cloud,
Datensicherheit, etc.). I.T. Out verfligt Gber umfangreiche Erfahrung und Vorarbeiten
durch Mitwirkung in zahlreichen Drittmittelprojekten (u.a. BMBF).

www.itout.de
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) ) 1 BENTHEIMER
Bentheimer Eisenbahn AG, Nordhorn Z £/SENBAHN AG

Die Aktivitaten der Bentheimer Eisenbahn AG liegen seit 100 Jahren auf den Gebieten
Personenbeférderung, Schienenguterverkehr, Spedition und Logistik sowie Reise-
markt. Im Marz 2015 hat das Niedersachsische Wirtschaftsministerium fur die Graf-
schaft Bentheim den Beschluss zur Riickfiihrung des OPNV auf die Schiene (Ver-
bindung Neuenhaus — Bad Bentheim) getroffen. Hierdurch wird die Mobilitat in der
Region entscheidend geférdert. Flr die Bentheimer Eisenbahn bedeutet Innovation
und Zukunftssicherung daher:

* den o6ffentlichen Personennahverkehr unter dem Dach der Verkehrsgemeinschaft
Grafschaft Bentheim durch neue & attraktive Angebote als dauerhafte Alternative zum
Individualverkehr weiter zu entwickeln.

* fir die heimische Wirtschaft kompetent, umfassend und zuverlassig Transport- und
Logistikldsungen anzubieten, um so die Leistungsfahigkeit und Investitionskraft der
Region zu starken.

Zudem bietet die Bentheimer Eisenbahn AG hochwertige Busreisen an.

www.bentheimer-eisenbahn-ag.de

Lebenshilfe
LEBENSHILFE Nordhorn gGmbH, Nordhorn & Nordhorn gGmbH

Die Lebenshilfe fir den Landkreis Grafschaft Bentheim hat in den vergangenen 50
Jahren kontinuierlich ihre Arbeit fir Menschen mit Behinderung und ihre Familien aus-
gebaut. Durch den beispielhaften Einsatz von Eltern, ehrenamtlichen und festange-
stellten Mitarbeitern ist es gelungen, ein mitmenschliches soziales Netzwerk zu kntpfen.
Inzwischen gibt es unterschiedlichste Betreuungseinrichtungen mit vielfaltigen
Beschaftigungsangeboten. Es beginnt mit der Frihférderung und Entwicklungsbe-
ratung, der Heilpadagogischen Kindertagesstatte Regenbogen und den integrativen
Kindertagesstatten, fihrt dann zu den Werkstatten mit Fertigungsbetrieben, Wohn-
formen mit unterschiedlichen Betreuungsformen bis zur Stationaren Betreuten Pflege
sowie den Familien entlastenden Dienst und dem Bildungs- und Freizeitwerk. Neben
einem verlasslichen Tagesrhythmus erfahren Menschen, die Unterstitzung der
Lebenshilfe brauchen, die Geborgenheit der Gemeinschaft durch Akzeptanz und
liebevolle, professionell gestaltete Zuwendung.

Im April 2013 hat die Lebenshilfe Nordhorn im ehemaligen Kesselhaus der legendaren
Textilfirma RAWE ihr Kaffeehaus Samocca eréffnet und zeigt damit eindrucksvoll die
Umsetzung von Inklusion als Leitgedanken.

www.lebenshilfe-nordhorn.de
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