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Schlussfolgerungen und Empfehlunge]n

Die Problematik des soziodemografischen AlternsEumropa und angemessene ethische,
politische, wirtschaftliche und gesellschaftlichésungen stellen eine grof3e Herausforderung
dar und bieten gleichzeitig Chancen flur Beschéafiiguberufliche Bildung, wirtschaftliche
Entwicklung und Innovation in der Union.

Der EWSA bedauert, dass die wachsenden Bedirfalsser Menschen in der Wirtschafts-,

Sozial- und Gesundheitspolitik der EU nicht aniipwurden. Seiner Ansicht nach sollte die
soziale und wirtschaftliche Rolle alterer Mensclewie das enorme Beschaftigungspotenzial,
das sie uber die Silver Economy und den Bedarf@reBh der Pflege und der Dienstleistungen
fur Senioren bieten, herausgestrichen werden.

Eine den soziodemografischen Gegebenheiten der IlBaudgsalterung entsprechende
Darstellung erfordert eine gute statistische Megsules Phanomens: Es waére fir die
Gesundheitsékonomie sinnvoll, die Bevolkerungsaitgrdurch die Einfihrung von Variablen
wie Geschlecht, Lebenserwartung bei guter Gesundbeiweltepidemiologie usw. dynamisch
und verfeinert zu messen. Deshalb sollte ein PaueDemografen, Soziologen und Arzten mit
der Konzipierung einer Palette dynamischer Indilexioder Bevolkerungsalterung betraut
werden.

Das Konzept der Pflege und personenbezogenen Ristgigen in Heimen und zu Hause
musste genauer definiert werden, da diese Beggiffe Vielzahl von Tatigkeiten umfassen, die
von Personen mit ganz unterschiedlichem Statuseiilsg werden kdnnen.

Aufgrund des breiten Spektrums der Dienstleisturfge®enioren werden diese in der EU nicht
als zusammenhangende Wirtschaftsbranche angesé®ersollte daher eine allgemeine
rechtliche Definition der Dienstleistungen fur Seen in der EU erwogen werden.

Der EWSA empfiehlt, das Recht auf ein Altern in \d&irals grundlegendes Menschenrecht
anzuerkennen. Er ist daher der Ansicht, dass affelan werden muss, um den
gleichberechtigten Zugang zu hochwertiger Pflegel tnmochwertigen Dienstleistungen zu
fordern.

Der EWSA spricht sich dafir aus, im Rahmen dertaign Agenda der EU auch der
Weiterverwendung von Papier Rechnung zu tragen, dien Urteilsfahigkeit der Aalteren
Menschen in Bezug auf die Pflegeleistungen zudaern.

Der EWSA empfiehlt, die Wohnungs- und die Senioatitig durch innovative Wohnformen
(modulare Wohnungen, Wohngemeinschaften, genesdiimigreifende und solidarische

Diese Stellungnahme ist eine Erganzung zu deluStgiahme des EWSA vom 13.12.2012 zu den ,TendenzdrKonsequenzen
kunftiger Entwicklungen im Bereich personenbezogeé®wzial-, Gesundheits- und Bildungsdienstleistungreder Européischen
Union“ (ABI._C 44 vom 15.2.2013, S.})6und zu seiner Stellungnahme vom 14.2.2018 zundugtriellen Wandel im
GesundheitswesenABI. C 227 vom 28.6.2018, S. L1Darin werden auch die Empfehlungen berticksithtig die Kommission
am 2.7.2008 zur ,grenzibergreifenden Interopetdbitlektronischer Patientendatensysteme” und @2@®l9 zur ,Entwicklung
eines europaischen Austauschformats fur elektrbaifatientenakten” abgab.
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Wohnformen usw.), die verstarkte Aufmerksamkeit aigm und in ein spezielles
Forderprogramm der europaischen Strukturfonds aofgenen werden sollten, miteinander zu
verknipfen.

1.8 Allen Mitgliedstaaten sollte die Einrichtung vontieaalen und regionalen Beobachtungsstellen
fir Bevolkerungsalterung vorgeschlagen werden, rdie den an vorderster Front tatigen
wirtschaftlichen und sozialen Diensten zusammerit@t&viirden, um:

— fiur die Weiterentwicklung der rechtlichen Vorkehgem zu sorgen, um altere Menschen in
ihrer sozialen und finanziellen Situation zu sckiitz

— die interne (Wohnraum) und externe (Tatigkeitenis®g Freizeit usw.) Mobilitat alterer
Menschen zu entwickeln;

— daflr zu sorgen, dass sich Dienstleistungen zu éjafikersheime und alle alternativen
Wohnformen fir altere Menschen erganzen;

— die Tatigkeit der Pflegekrafte und Betreuungspezaamd die Dienstleistungen fiir Senioren
im Rahmen des Verlaufs der Pflege alterer Mensahdar Aufsicht eines Geriaters und
eines Krankenpflegers zu koordinieren.

1.9 Die EU sollte die Einrichtung einer Plattform zurodtdinierung der Téatigkeiten der
Beobachtungsstellen flr Bevoélkerungsalterung erwAgdie u.a. daflr zustandig ist,
Fortbildungen anzubieten und bewdahrte Verfahrersawmeidurch die Entwicklung einer
Offentlichen Datenbank zu verbreiten, in der distbe Produkte, Gerate, Ausriistungen und
Architekturelemente gespeichert sind, die dasdBglieben alterer Menschen sicherer machen.
Nach Ansicht des EWSA sollte die EU Forschungs- @miwicklungsprogramme zu den
menschlichen und sozialen Merkmalen &lterer Mensalmed zur Epigenetik, bei denen die
wichtigsten biologischen und molekularen Mechanisihes Alterns festgestellt werden, aktiver
unterstitzen. Er empfiehlt die Einrichtung einer -E&thnologieplattform, durch die die
Ausrichtung der Forschung und Entwicklung auf Insttonen zum Schutz der Gesundheit
alterer Menschen und zur Vorbeugung von Krankhedtégichtert werden kdnnte.

1.10 Der EWSA ruft alle Interessentrager des medizinsutialen Bereichs dazu auf, digitale
Innovationen besser zu nutzen: Telemedizin, Sensakektronische Gesundheitskarte und
Patientenakte, Haushaltstechnik und ganz allgedieiNutzung der Techniken der kinstlichen
Intelligenz fur altere Menschen.

Die Innovation sollte dadurch stimuliert werdenssladler Fragmentierung der Méarkte und
korporatistischen Konzepten, die echte technisaradnisse darstellen, ein Ende gesetzt wird.
Der EWSA weist auf das Fehlen europaischer Stasdand Zertifizierungen im Bereich des

Materials und der Ausristungen fir altere Mensdtien

1.11 Der EWSA fordert die gemeinsame Nutzung neuer tischar Instrumente digitaler Art, um
einen echten Markt zu férdern, der den Bedurfnigdmer Menschen gerecht wird, und um fir
stabile Investitionen in Europa zu sorgen.

Seiner Auffassung nach sollten die durch die digita Technologien erreichten
Produktivitatssteigerungen dazu genutzt werden, W&shlergehen alterer Menschen zu
verbessern und die sozialen und paramedizinischeézute besser zu bezahlen.
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1.12 Die berufliche Bildung der Branche muss massiv nstiiézt werden. Die Problembereiche
Erndhrung, Stirze im Haus, Gewalt gegenuber &ltdtenschen und Pflegenden, Nutzung
digitaler Technologien zu Hause, Sterbebegleitusy.umissen in spezifische Programme
integriert werden. Die Strukturfonds, insbesonddéee Europaische Sozialfonds, sollten die
Finanzierung der Berufsbildung der Akteure in ddtedge- und Dienstleistungsbranche
sicherstellen.

1.12.1 Angesichts der vielfaltigen Ansétze in der EU ermipifi der EWSA, einen gemeinsamen Kern
der wesentlichen Aspekte der bestehenden Ausbiturfgstzulegen und dabei &hnlich
vorzugehen wie bei der Definition der Richtlinie@03/36/EG vom 7. September 2005 und
2013/55/EU uber die Anerkennung von Berufsqualiide@en.

1.13 Um die Mobilitat von Arbeitnehmern und Dienstleisgjen fir Senioren zu erméglichen und zu
verbessern, sollte ein europaischer GrundstockligirAusbildung von Krankenpflegepersonal
fur altere Menschen, Pflegehelfern und Alltagsbiégie nicht nur auf technischer Ebene,
sondern auch auf sozialer und menschlicher Ebéir@atewerden.

1.13.1 Gleichzeitig missen die Berufe fur die Betreuunggral Menschen gesellschaftlich und
finanziell aufgewertet werden. Auch die Anerkennumigs Begriffs ,nahestehende
Betreuungsperson® ist fur die Konzipierung einefeldiven und koharenten Politik des
Alterns unabdingbar.

1.14 Der EWSA fordert die Schaffung eines Runden TischesFinanzierung, der die wichtigsten
Akteure des medizinisch-sozialen Bereichs, die Madulierungsbehdrden (d. h. Staat und
Kommunen), die Rentenkassen, Versicherungen undsidtefionds zusammenbringt, um
alteren Menschen den Fortbestand der Dienstleistungd Investitionen zu garantieren, fur die
Finanzierbarkeit der Arbeitsplatze zu sorgen ungtemungen fir ein angemessenes Entgelt
fur die Dienstleistungen abzugeben. Zur Vorbergjtdieses zentralen Diskussionsforums sollte
eine Reihe von den nationalen Wirtschafts- und &@@en und dem EWSA organisierter
dezentraler Treffen veranstaltet werden.

1.15 Der EWSA empfiehlt die Einfihrung einer europdaiscik@mmunikationspolitik, die auf eine
groRere sowohl wirtschaftliche als auch sozialeidadtat zwischen den Generationen
zugunsten der alteren Menschen abzielt.

2. Eine konzertierte und reglementierte Seniorenpolik

2.1 Eine den soziodemografischen Gegebenheiten der |lB®uigsalterung entsprechende
Darstellung erfordert eine gute statistische Megsum Verbindung mit einer
gesundheitspolitischen Herangehensweise an dasianEs ware sinnvoll:

— Soziologen und Demografen anzusprechen, um eineaugenprospektive Analyse
soziodemografischer Aspekte des Alterns vorzuneh(@tfRe und Zusammensetzung der
Haushalte, Kontakte mit Kindern und anderen nahesiden Personen, Auswirkungen der
Trennung und Neubildung von Familien usw.);
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— in Europa Bewertungsinstrumente einzufihren, um R@itik der Mitgliedstaaten zu
beobachten und zu vergleichen und bewéahrte Prakildibernehmen.

Durch Vorsorge lassen sich die Auswirkungen deswiigen Alterwerdens begrenzen,
vorausgesetzt, es ist klar, worin die Herausfongdgean bestehen, welche Elemente einen
positiven Alterungsprozess ausmachen (korperlickBviéét, soziale Teilhabe, Gelassenheit,
Erndhrung) und der menschliche Einsatz und findezieAufwand werden unter
Berticksichtigung der verschiedenen Finanzsysteneugfudiesen Zweck zugeschnitten, ohne
den Steuerzahler zusatzlich zu belasten.

Empfehlungen in diesem Bereich sollten durch wisskaftliche Forschung untermauert
werden, die sich auf die Epigenetik konzentriertd udie wichtigsten molekularen und
biologischen Mechanismen des Alterns identifiziglie sich durch Mikron&ahrstoffe und das
Verhaltnis zwischen Mensch und Umwelt verbessessda. Die Herstellung hochwertiger
bioaktiver Stoffe zur Bekampfung der Zelldegeneratsollte besser tUberwacht und zertifiziert
werden, um eine groRRere Effizienz zu gewdahrleisten.

Seniorendienstleistungen beruhen auf zwei kompl&nem Ansatzen: dem institutionellen

Ansatz (Alterspflegeheime) und dem Ansatz der héhesh Betreuung. Die Effizienz dieser

Komplementaritdt kann nur durch eine Objektivierudey Aufgaben und Inhalte der beiden

Anséatze, durch eine genaue Definition der Profée Hetreuten Personen sowie durch eine
bessere Koordinierung der Akteure und ihrer Insémta gewahrleistet werden.

Die Informationen sollten mobilisiert und strukenti werden, um den gegenwartigen Bedarf an
Alterspflegeheimplétzen — quantitativ und qualitatieinzuschéatzen, wobei die grof3e Mehrheit
der Altersgruppe ab 85 Jahre laut der konsultierteiteratur (selbst bei hoher
Pflegebedurftigkeit) weiter zuhause wohnen mdchte.

Die elektronische Gesundheitskarte und die eleldotie Patientenakte sollten in allen
Mitgliedstaaten eingefuhrt werden. Sie wirden einesseres Verstandnis des
Gesundheitszustands der jeweiligen Person erméglicimd die Festlegung eines spezifischen
Pflegeablaufs fur altere Menschen erleichtern.

Es ist mdglicherweise notwendig, die Offnung derrseghiedenen medizinischen und

paramedizinischen Berufe fireinander und damitRiignerschaft zwischen ihnen zu férdern,
wobei es mdglichst einen koordinierenden Geriatel @ine Hauptpflegekraft — deren Funktion
gestarkt werden miisste — geben sollte. Zudem wsollieergange zwischen Pflegediensten,
ambulanter Pflege und ambulanten Diensten, dem afzusund nahestehenden

Betreuungspersonen geschaffen werden. Das wirdbesiseres Verstandnis der Nachfrage
nach seniorengerechter Ausriistung und Betreuunggichen.
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Neben der Arbeit der professionellen Akteure musshader Einsatz der Betreuungspersonen
anerkannt und aufgewertet werden.
Ein interessantes Modell ist in diesem Zusammenklasgapanische Fureai-Kippu-Syst%m.

Die EU konnte in einem Dutzend Regionen und/odeérdish einen Pilotversuch fir eine
generationstbergreifende ,Zeitbank nach dem Vdrdis Fureai-Kippu-Systems starten und
den von der Idee Uberzeugten Mitgliedstaaten alef#nd vorschlagen, das System allgemein
einzufuhren, wenn es sich als effizient erweist.

Eine wohliberlegte und wirksame Wohnungspolitik

Die Frage der Unterbringung &lterer Menschen ishfdex und heikel. Bei ihrer Losung
missen systematisch der Wunsch des BetroffenemdemBialog mit der Familie und anderen
nahestehenden Personen im Vordergrund stehenirgeiveohliiberlegten Wohnungspolitik flr
Senioren ist Folgendes zu berticksichtigen:

— die Wohnungen altern mit ihren Bewohnern. Die Kostéir das Bewohnen einer
ungeeigneten Wohnung kdnnen zu Verarmung, Dessaialn und Verschlechterung der
Gesundheit fuhren;

- die Alternative fir Zuhause ist nicht mehr aussg¥ich das Heim. Es gibt alternative
Betreuungsformen. Es qilt, ihr gesellschaftliched wirtschaftliches Potenzial zu bewerten
und den Profilen und Pathologien angepasste Sterktzu schaffen (auf Autonomie
ausgerichtete Einrichtungen fur die Tages- und Meatteuung, Nachbarschaftszentren
usw.);

— es muss zwischen ,kognitiven Stérungen” und de@dbigkeit zur Autonomie unterschieden
werden;

— die gemeinsame Unterbringung alterer Menschentlketaerlei Vorteil fur ihre kognitiven
Fahigkeiten, und die Verbindung zwischen der psatién und der korperlichen Gesundheit
alterer Menschen ist inzwischen wissenschaftliddhgawiesen;

— daltere Menschen zusammen unterzubringen und siezaakomplett zu versorgen, erhéht
das Risiko von Selbstaufgabe und Resignation edieldDas bedeutet unweigerlich mehr
medizinische Hilfe und mehr Medikamente.

Die Gebaudepolitik fir Einrichtungen zur Unterbung pflegebedirftiger alterer Menschen
muss wohlUberlegt sein, sonst drohen Ineffizierd iKiasten, die von den alteren Menschen nur
schwer aufgebracht werden koénnen. Gleichzeitig dsg@ Bedeutung des Standorts zu
berticksichtigen. Die Selbstbestimmung der MensclenBezug auf ihre eventuelle
Heimunterbringung muss auch kiinftig unbedingt gegedein.

Japan (das Land der OECD, in dem die AlterungB#rdlkerung am schnellsten voranschreitet) hatFagai-Kippu-System
eingerichtet, ein Netz flir gegenseitige Unterstigzauf lokaler Ebene mit einer ,Zeitbank®, durchsdiie Bevolkerung fur die
Freiwilligentatigkeit sensibilisiert werden soll.e®all dem Subsidiaritatsprinzip deckt es jeglicheetdtiitzung fur altere
Menschen oder Menschen mit Behinderungen ab, di¢ mon der Krankenversicherung ibernommen wird.
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3.2.1 Eine dynamische und flexible Immobilien- und Stédigpolitik sind zwingend erforderlich, um

3.3

3.4

4.1
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4.3

4.4

der Intermodalitéat der Wohnungen, generationeniibéegmnden Wohnformen und der sozialen
Offnung Vorrang zu geben.

Die technischen Fortschritte in der Domotik sind &chliisselelement der anzuwendenden
Wohnungspolitik. Sie miissen mit einer gezielterr&eing durch kompetente und qualifizierte
Personen unterstitzt werden.

Das von der WHO unterstitzte Konzept ,Seniorenfdéicthe Stadt* (,ville amie des ainés" —
VADA) dient in erster Linie der Forderung des aktiv Alterns durch Optimierung der
Gesundheit, Teilhabe wund Sicherheit alterer Mitbiirg Eine VADA nimmt eine
Bestandsaufnahme vor, bewertet die Strukturen ueddbeistungen fur altere Menschen und
legt einen Plan fur die Umsetzung der Prioritated die gewlnschte Wirkung vor Ort fest.

Die EU koénnte ein Programm zur Umsetzung einer &egdn VADA-Pilotprojekten initiieren,
die auf ganz heterogene Siedlungsprofile — angefaibgi Vierteln (sehr) grof3er Stadte bis hin
zu halblandlichen Siedlungseinheiten — abzielen.

Aufwertung der Fachkrafte und Unterstiitzung der Ausbildung

In einer alternden Gesellschaft muss der Schwetpdatauf liegen, sich der Symptome und
ihrer Veranderlichkeit anzunehmen. Es werden meuhkrafte benttigt, um Systeme und
Verfahren zu entwickeln. Deshalb wird die Zahl débeitskréfte, die in der Rehabilitation und
Telemedizin gebraucht werden, steigen.

Auf dem sozialen Dialog basierende Tarifvertragaedsiwinschenswert, um eine hohe
Fluktuation der Arbeitskrafte der Branche zu vedwei Dabei ist insbesondere darauf zu
achten, dass die Fachkrafte mehr gesellschaftheterkennung erfahren und besser entlohnt
werden.

Statistisch gesehen und unabhangig vom untersucBeenario sorgt der Beruf der
Haushaltshilfe potenziell fir die meisten neuen ekidplatze. Die Berufe zur Pflege und
Unterstutzung  hilfsbedrftiger Menschen  dirften gasamt von einer hohen
Beschaftigungsdynamik profitieren, da sie verglgiebise wenig von der konjunkturellen
Entwicklung der Wirtschaft abhangen. Auch PflegigrelAlltagsbegleiter und Krankenpfleger
zéhlen zu den Berufen mit dem grof3ten Beschéaftisgungachs.

Die gesamte konsultierte Literatur ist sich darnigge dass Pflege und Dienstleistungen fir
altere Menschen ein enormes Beschaftigungspoteim@éen, da die groRe Tendenz die
soziodemografische Alterung in Europa ist. Das Hangblem liegt in der Finanzierbarkeit
dieser Arbeitsplatze, die im Verhéltnis zu ihredBetung, dem Einsatz des Personals und den
schwierigen Arbeitsbedingungen schlecht bezahdt sin

Auch die Ausbildung der Betreuungspersonen mussrshitzt werden, da ihre Anwesenheit
und Tatigkeiten, die diejenigen der Fachkrafte ezga, untrennbar mit dem Wohlbefinden der
alteren Menschen verknlpft sind. Die EU kénnte egezielte Politik zur Unterstitzung

nahestehender Betreuungspersonen initiieren, insientden Mitgliedstaaten die Anpassung
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ihres Sozialrechts vorschlagt. Dabei ginge es daru®en Betreuungspersonen einen
Sonderstatus zuzuerkennen.

Die Zielgruppe fir die Berufsausbildung fur Dieesttungen flr Senioren ist im Allgemeinen
kaum (oder gar nicht) qualifiziert, weil sie wemgt den traditionellen Bildungswegen vertraut
ist. Allerdings verfligt sie uUber empirische Kenss@. Deshalb sollte ein Rahmen fur
experimentelle Ausbildungsformen auf der Grundlaggischer Kenntnisse (Fachwissen und
soziale Kompetenzen) geschaffen werden. Der EW&digit fir einen Ansatz, bei dem, ohne
die kognitiven Lernprozesse zu vernachlassigere airf dem bereits Vorhandenen beruhende
Lehrmethode angewandt wird, um angemessene Kongpetdite zu definieren.

Der Zugang und die Ausbildungsmodalitaten fir dielgfuppe sollten durch einen flexiblen
Ubergang zu den notwendigen Fachkenntnissen eideickerden, und zwar durch:

IKT-Instrumente (und andere) fir den Zugang zurdfteeund zu Informationen,

eigene Gelegenheiten fir den Austausch,

die Benennung eines standigen Mentors,

die Organisation von Online-Foren fir den AustausmhWissen und Verfahrensweisen.

Die vorausgehenden Ausfiihrungen sollten im Prograenasmus+ besonders berlcksichtigt
werden. Darliber hinaus sollte die Haushaltsbehédde EU Uberlegungen zu einer
Haushaltslinie ,Experimentieren” einleiten und @iesterstiitzen.

Eine angemessene Finanzierung

Beim Prinzip des universellen Zugangs zu Diendtlagen fir Senioren kann die europaische
Plattform fur altere Menschen (AGE Platform Eurogks)Vorbild dienen: Die Dienstleistungen
sollen zu einem Preis zugénglich sein, der Lebalggy Wirde und Wabhlfreiheit sichert.

Der alternde Mensch bleibt ein unmittelbarer unttetibarer Akteur im sozialen Gefiige. Wenn
er seine Selbststandigkeit verliert, nimmt er ep@ssive soziale Rolle ein: er schafft
Arbeitsplatze, die direkt und indirekt fir die Onggation des Unterstitzungsnetzes notwendig
sind. Dann kdnnen alle in der Gesellschaft vorhaaddompetenzen und Ressourcen aktiviert
und zur Geltung gebracht werden, um die Betreuemd@énioren zu gewahrleisten.

Die Dienstleistungen fir Senioren werden staattieies im Allgemeinen durch Vorkehrungen
zur Finanzierbarkeit der Nachfrage durch Privathalis umfassend unterstiitzt. Allerdings
verandern sich die Rolle des Staates und die Vemgldieser Dienstleistungen durch ihre
Kommerzialisierung und Monetarisierung. Die Erbang von Dienstleistungen fir

Pflegebedurftige, der Staat und die Kommunen regati den Markt, indem sie Verfahren
einfihren, die die Markteffizienz und das Vertrawkm Beglnstigten sichern sollen. Wichtige
Elemente sind dabei die Kontrolle der Akteure vat, @ie Dienstleistungsqualitat und die
Informationsverbreitung. Nach Ansicht des EWSAtsotlie Kommission den Mitgliedstaaten
die Einfihrung transparenter Markte und Qualitéidalegen bei den Dienstleistungen fir
Senioren empfehlen.
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Um die tatsachliche Finanzierbarkeit der Nachfrageh Dienstleistungen fir Senioren zu
gewahrleisten, missten die Mitgliedstaaten ermutigtden, eine Versicherung fur den Erhalt
der Autonomie einzurichten, vorzugsweise im Rahrden Systeme der sozialen Sicherheit.
Diese Versicherung sollte inklusiv sein, so dassnBlleistungen und Ausristungen finanziert
werden, die ein wirklich selbststandiges Leben glinben. Die Versicherung fir den Erhalt
der Autonomie sollte den Bedarf an hauslichen Rflegnd Dienstleistungen sowie den
befristeten oder dauerhaften Aufenthalt in einermH#ecken.

Die Sozialsysteme der Mitgliedstaaten missen zwhdi@se Situation reagieren, kdnnen die
Finanzierung aber nicht allein Uber Steuern begéiiti Diese sollte unter Einbeziehung
weiterer — Offentlicher wie privater — Quellen dgien, darunter auch Pensionsfonds.

Es ware sinnvoll, wenn die Kommission eine umfadeerProspektivstudie Uber die
soziobkonomischen Aspekte durchfiihren lieRe, in deich die Finanzierbarkeit der
Arbeitsplatze im Bereich der Dienstleistungen féni®ren im Unionsgebiet behandelt wird. In
dieser Studie sollten die verschiedenen Formendffentlichen und privaten Finanzierung
erwogen, Investitionsinstrumente auf der Grundlagientlich-privater Partnerschaften
vorgeschlagen und verschiedene Empfehlungen sowahlsupranationaler als auch auf
nationaler Ebene ausgesprochen werden. Die Kontinam solchen Studie sollten im Rahmen
eines Runden Tisches zur Finanzierung skizziertderer der die wichtigsten fur die
Unterstitzung alterer Menschen zustandigen Akteusammenbringt.

Brissel, den 15. Mai 2019

Luca JAHIER
Prasident des Européischen Wirtschafts- und Seasthusses
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