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Vorwort des Bundesamts fiir Sozialversicherungen

Das System der Sozialen Sicherheit in der Schweiz ist gepragt durch die geteilte Zustandigkeit
von Bund, Kantonen und Gemeinden. Wahrend die Sozialversicherungen in den Kompetenzbe-
reich des Bundes fallen, sichern Kantone und Gemeinden die Existenz ihrer Birger durch ver-
schiedene sozialpolitische Leistungen und — als letztes Netz — durch die Sozialhilfe. Aber auch
wichtige Politikbereiche, welche die wirtschaftlichen und gesellschaftichen Rahmenbedingungen
der Sozialpolitik pragen, werden in unterschiedlichem Ausmass durch die verschiedenen staatli-
chen Ebenen beeinflusst. Fiihrt derartiges Kompetenzgeflecht zu suboptimalen Lésungen?

Im vorliegenden Forschungsprojekt wurde in einer international vergleichenden Sicht die Frage
gestellt, wie sich die Zustandigkeiten in den drei sozialpolitischen Handlungsfeldern Arbeitsmarkt-
massnahmen, Sozialhilfe und Alterspflege in den letzten Jahrzehnten verandert haben und welche
Auswirkungen dies zur Folge hatte. Die Ergebnisse zeigen, dass die landerspezifischen sozial-
staatlichen Arrangements durch eine Vielzahl von Faktoren bestimmt werden: Durch den
Staatsaufbau und das Staatverstandnis, welche das Verhaltnis von Zentralstaat zu den unteren
staatlichen Ebenen pragen, durch die sozialstaatliche Tradition, welche auf bestimmten Vorstel-
lungen sozialer Gerechtigkeit beruht und von historischen Kompromissen gekennzeichnet ist, und
nicht zuletzt durch die wirtschaftliche Leistungsfahigkeit, welche den finanziellen Handlungsspiel-
raum beeinflusst. Die konkreten Systeme und Lésungen sind deshalb stark national gepragt und
kénnen nur mit grosser Vorsicht als Vorbilder fiir andere Lander genutzt werden.

Bei allen Unterschieden stellt sich in allen Landern die Frage, wie die verschiedenen sozialstaatli-
chen Leistungen zu koordinieren sind. Insbesondere bei jenen Leistungen, welche notwendiger-
weise vor Ort erbracht werden, bedeutet die Steuerung sowohl in gesetzgeberischer, finanzieller
und organisatorischer Hinsicht eine grosse Herausforderung. Die Autoren der Studie beurteilen
das schweizerische Modell einer foderal geteilten Verantwortung kritisch. Sie bezeichnen die exis-
tierenden Steuerungsmechanismen als Bypass-Strategien, welche dazu dienen, das Fehlen einer
zentralstaatlichen Steuerung zu kompensieren. Sie schlagen eine Verstarkung der strategischen
Steuerung vor, indem der Erfahrungsaustausch tber unterschiedliche Lésungsansatze zwischen
den verschiedenen Akteuren in Kantonen und Gemeinden intensiviert und mit der ,offenen Metho-
de der Koordinierung® institutionalisiert wird, wie dies in der Europaischen Union zur Weiterent-
wicklung der Sozialpolitik in den Mitgliedslandern zum Tragen kommt.

In der Tat sollte das grosse Know-how, welches zu verschiedenen konkreten Massnahmen in
Kantonen und Gemeinden vorhanden ist, besser genutzt werden. Daflr gibt es unterschiedliche
Formen — die offene Methode der Koordinierung stellt eine davon dar. Wird dieser Austausch ge-
nutzt, so stellt die Vielfalt jedoch keine Schwache, sondern vielmehr eine Starke dar. Zwar dauert
es eine Zeit, bis sich bewahrte Loésungsansatze ausbreiten. Daflir wird das Risiko vermieden, dass
mit zentralstaatlich verordneten Lésungen flachendeckend Misserfolge eingeflhrt werden.

Ludwig Gartner
Leiter Geschéftsfeld Familie, Generationen und Gesellschaft



Avant-propos de I’'Office fédéral des assurances sociales

Le systéme suisse de sécurité sociale est caractérisé par une répartition des compétences entre
Confédération, cantons et communes : si les assurances sociales sont du domaine de compé-
tence de la Confédération, les cantons et communes garantissent, quant a eux, le niveau de vie
de la population en fournissant des prestations relevant de la politique sociale et en assumant
I'aide sociale comme dernier filet de sécurité. Les différents niveaux de I'Etat exercent des influen-
ces différentes sur les domaines politiques qui déterminent le cadre économique et social de la
politique sociale. Cette combinaison de compétences conduit-elle a des solutions sous-optima-
les ?

Le présent projet de recherche analyse au niveau international I'évolution des compétences dans
trois champs politiques (mesures du marché du travail, aide sociale et soins aux personnes
agées) dans les dernieres décennies, et les conséquences de cette évolution. |l fait apparaitre que
les systémes sociaux propres a chaque Etat sont déterminés par un grand nombre de facteurs : la
structure et la conception de I'Etat, qui déterminent les relations entre I'Etat central et les niveaux
inférieurs d’exécution, la tradition sociale, qui s’appuie sur des représentations de la justice sociale
et est caractérisée par des compromis historiques, et enfin la puissance économique, clé de la
marge de manceuvre financiére en la matiere. C’est pourquoi chaque systéme a une forte compo-
sante nationale et la plus grande prudence est de mise si 'on entend s’en servir de modeéle pour
un pays tiers.

Au-dela des différences constatées, chaque pays est confronté a la question de savoir comment
les différentes prestations sociales doivent étre coordonnées. Il apparait notamment que pour les
prestations qui doivent étre fournies sur place, le pilotage est un défi, d’'un point de vue tant Iégi-
slatif que financier et organisationnel. Les auteurs de I'étude analysent d’un ceil critique le modéele
suisse de responsabilité partagée selon un schéma fédéral. lls considerent que les mécanismes
de pilotage existants sont des stratégies visant a compenser I'absence de pilotage par un Etat
central. lls recommandent de renforcer le pilotage stratégique en intensifiant 'échange d’expé-
riences sur les approches adoptées par les différents acteurs aux niveaux cantonal et communal,
et en les institutionnalisant avec la « méthode ouverte de coordination » utilisée par I’'Union Euro-
péenne pour poursuivre le développement de la politique sociale dans les Etats membres.

Il est en effet souhaitable de mieux utiliser le savoir-faire considérable acquis par les cantons et
communes pour toute une série de mesures. La méthode ouverte de coordination est I'une des
approches possibles pour arriver a cette fin. Si les acteurs recourent a ce type d’échange, la di-
versité n’est pas une faiblesse, mais bien une force. Certes, il faut alors attendre un certain temps
pour que les solutions qui ont fait leur preuve se généralisent. Mais cela permet de réduire le ris-
que que des solutions désastreuses ne soient imposées par un Etat centralisé.

Ludwig Gartner
Responsable du domaine Famille, générations et société



Premessa dell’Ufficio federale delle assicurazioni sociali

Il sistema della sicurezza sociale in Svizzera & caratterizzato dalla ripartizione delle competenze
fra la Confederazione, i Cantoni e i Comuni. Mentre le assicurazioni sociali rientrano fra le attribu-
zioni della Confederazione, i Cantoni e i Comuni assicurano la copertura del fabbisogno esisten-
ziale dei loro cittadini con diverse prestazioni di politica sociale e, quale ultima rete, con l'aiuto so-
ciale. Ma anche altri campi politici importanti che incidono sulle condizioni quadro economiche e
sociali delle politiche sociali sono influenzati in varia misura dai diversi livelli istituzionali. C'é per-
tanto da chiedersi se un tale intreccio di competenze non porti necessariamente a soluzioni subot-
timali?

Il presente progetto di ricerca ha analizzato, in un’ottica comparativa internazionale, I'evoluzione,
nel corso degli ultimi decenni, delle competenze nei tre campi d’azione della politica sociale presi
in esame, ovvero le misure del mercato del lavoro, I'aiuto sociale e la cura degli anziani, e le con-
seguenze di quest'evoluzione. | risultati dimostrano che gli «arrangiamenti» dello Stato sociale
specifici ai singoli Paesi sono determinati da numerosi fattori: dall’assetto statale e dalla concezio-
ne dello Stato che caratterizzano il rapporto tra lo Stato centrale e i livelli istituzionali piu bassi;
dalla tradizione sociale, che poggia su determinate idee di quello che & la giustizia sociale ed &
spesso frutto di compromessi storici, € non da ultimo dalla forza economica del Paese, che ne in-
fluenza il margine di manovra finanziario. Le soluzioni e i sistemi concreti hanno pertanto una forte
impronta nazionale e possono essere presi a modello per altri Paesi solo con la massima cautela.

Nonostante le numerose differenze, in tutti i Paesi ci si interroga su come coordinare fra di loro le
diverse prestazioni sociali. La gestione delle prestazioni, in particolar modo di quelle erogate ne-
cessariamente a livello locale, costituisce una grande sfida sia dal punto di vista legislativo che da
quello finanziario e organizzativo. Gli autori dello studio forniscono una valutazione critica del mo-
dello svizzero, caratterizzato dalla ripartizione delle responsabilita tra i vari livelli federali e qualifi-
cano i meccanismi di gestione esistenti come strategie «by-pass», che servono sostanzialmente a
compensare la mancanza di una gestione strategica dello Stato centrale. Propongono il rafforza-
mento della gestione strategica mediante l'intensificazione dello scambio di esperienze tra gli attori
a livello cantonale e comunale e mediante listituzionalizzazione del «metodo di coordinamento
aperto» applicato nell’'Unione europea per favorire I'evoluzione delle politiche sociali nei Paesi
membri.

E in effetti consigliabile sfruttare meglio il grande know-how disponibile nei Cantoni e nei Comuni
sulle diverse misure messe in atto. Vi sono vari modi per raggiungere tale scopo: il metodo di co-
ordinamento aperto ne & solo un esempio. Mettendo a frutto lo scambio di esperienze, la moltepli-
cita cessa di essere un punto di debolezza per trasformarsi in un punto di forza. Se, da un lato, ci
vuole molto tempo affinché soluzioni consolidate si diffondano, dall’altro si evita il rischio che tra-
mite soluzioni imposte dallo Stato centrale si ottengano, su vasta scala, risultati indesiderati.

Ludwig Gartner
Responsabile dell’Ambito Famiglia, generazioni e societa



Foreword of the Federal Social Insurance Office

In Switzerland, the Confederation, the cantons and municipalities share responsibility for the social
security system. While the various social insurance schemes are managed at the federal level, it
falls to the cantons and municipalities to ensure a basic standard of living for their citizens through
the provision of social benefits and — as a last recourse — through social welfare. However, these
different levels of government also influence, albeit to varying degrees, key policy areas that shape
the economic and societal conditions of social policy in general, thus raising the question of
whether this multi-level governance system produces suboptimal solutions.

The present study explores this question by comparing the changes that have taken place over the
last few decades in eight European countries with regard to the management of three areas of so-
cial policy (labour market measures, social welfare and the long-term care of the elderly) and by
examining the impact that these changes have had. The authors find that the way in which a coun-
try structures its welfare state is contingent upon a number of factors, including the development
and understanding of statehood which in turn determine the importance afforded to the different
levels of government. Other factors are the welfare state tradition, which is based on specific ideas
of social justice and characterised by compromises throughout its history, and last but not least the
country’s economic power which has a bearing on its flexibility when it comes to the funding of so-
cial policy measures. Current systems and solutions, therefore, are heavily influenced by the
specificities of the given country and cannot necessarily be put forward as a model for other coun-
tries to follow.

Despite their differences, all eight sample countries are confronted with the problem of how to co-
ordinate the different social benefits they offer. In particular, benefits that need to be provided lo-
cally represent a major legislative, financial and organisational challenge. The authors are critical
of the Swiss model that allocates responsibility to the federal government. They deem existing
steering mechanisms as mere bypass strategies, introduced simply to make up for the lack of cen-
tralised mechanisms. The authors recommend that strategic management is improved, whereby
cantonal and local authorities increasingly share their experiences and solutions, a process that
should become institutionalised thanks to the “open method of coordination”, as observed in the
European Union with regard to social policy development in its member states.

Clearly, better use should be made of the considerable know-how that the cantons and municipali-
ties have in relation to specific social policy measures. The open method of coordination is one of
several ways to achieve this. Such exchanges will also transform diversity from a weakness to a
strength. It takes time for successful solutions to gain traction. At the same time, this approach
would also mitigate the risk of widespread failure due to solutions that are centrally imposed.

Ludwig Gartner
Head of Domain
Family, Generations and Society
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und
Alterspflege in der Schweiz Zusammenfassung

Zusammenfassung

Die territoriale Dimension von Sozialpolitik

Unter Rescaling wird die Neuausrichtung der Organisation des Sozialstaats durch Kompetenzverschiebun-
gen zwischen den Staatesebenen (national, regional, kommunal) verstanden, bei welcher dezentrale Ebe-
nen eine wachsende Bedeutung zuungunsten der zentralstaatlichen Ebene erhalten (Kazepov 2008). Auf
staatlicher Seite sind oftmals mehrere Ebenen (Zentralstaat, Region, Kommune) bei der Planung, Steue-
rung und Leistungserbringung involviert («multi-level governance» oder Mehrebenen-Regieren). Dezen-
trale Institutionen erhalten neue Entscheidungsbefugnisse, sehen sich in neuen Rollen als Auftraggeber
und Uberwacher und praktizieren neue Formen des Verwaltungshandelns (New Public Management, Out-
sourcing, Leistungsauftrige usw.). Immer mehr nichtstaatliche, Non-Profit- oder For-Profit-Akteure wer-
den zu Erzeugern und Erbringern sozialstaatlicher Leistungen (Harvey 1989). So gesehen ist es nicht mehr
der (Zentral-)Staat, der Sozialpolitik macht, sondern ein «welfare regime» (Esping-Andersen 1990) oder
ein «wohlfahrtsstaatliches Arrangement» (Kaufmann 2002, 226). Der «alte Leistungsstaaty wird ersetzt
durch einen «Gewdhrleistungsstaat» (Bieling 2009, 238), bei welchem der (Zentral-)Staat die Gesamtver-
antwortung fiir eine Aufgabe trdgt, aber nicht alle Funktionen einer Aufgabe selber ausiiben muss. Beim
Rescaling sind verschiedene Funktionen zu unterscheiden: Regulierung, Steuerung, Finanzierung und Leis-
tungserbringung konnen in unterschiedlicher Kombination zwischen Staatsebenen und privaten Akteuren
arrangiert sein. Arbeitshypothese des europdischen Forschungsprojekts war, dass eine intensive Phase des
Strukturauf- und -umbaus im Sozialsektor mit widerspriichlichen Entwicklungen — sowohl stérkere De-
zentralisierung als auch vereinzelte (Re-)Zentralisierung) — stattfindet. Die Wirkungen sind erwartungsge-
méss ambivalent: Durch lokale Einbettung der sozialen Dienstleistungen erhdht sich deren Wirksamkeit.
Gleichzeitig zeichnen sich immer grossere regionale Unterschiede in der Behandlung sozio6konomischer
Problemlagen ab. Die Fragestellung lautet: Welche Rescaling-Prozesse lassen sich beobachten? Und wie
sind die Rescaling-Prozesse und ihre Auswirkungen im europdischen Vergleich zu charakterisieren?

Das europiische Forschungsprojekt «Rescaling of Social Welfare Policies»

Das europdische Forschungsprojekt «Rescaling of Social Welfare Policies — A comparative study on the
path towards multi-level governance in Europe» stand unter der wissenschaftlichen Leitung von Yuri Ka-
zepov, Professor an der soziologischen Fakultit der Universitdt Urbino, Italien, und wurde durch Kai
Leichsenring, European Centre of Social Welfare Policies and Research in Wien, Osterreich, koordiniert.
Im Fokus der europdischen Vergleichsstudie standen die drei Politikfelder der Arbeitsmarktmassnahmen,
der Sozialhilfe sowie der Altershilfe und Alterspflege. Die Teilnahme der acht Lénder (Finnland, Frank-
reich, Italien, Norwegen, Polen, Spanien, Schweden, Schweiz) ergab sich durch Netzwerke der Forsche-
rinnen und Forscher und des European Centre. Um weiter Aussagen zur innerstaatlichen Heterogenitit der
(regionalen oder kommunalen) institutionellen Arrangements und der tatsidchlich darin erbrachten Leistun-
gen treffen zu konnen, wurden im européischen Projekt pro Land zwei moglichst unterschiedliche Regio-
nen bzw. Stiadte untersucht.

Die Forscherinnen und Forscher des schweizerischen Teams haben sich in gleicher Weise wie die anderen
Teams am europdischen Projekt beteiligt. Nebst einer Publikation des europdischen Gesamtberichts wurde
dieser vorliegende Schlussbericht aus Schweizer Sicht mit einer leicht adaptierten Fragestellung erstellt:

e Wie hat sich die Aufgabenverteilung zwischen den staatlichen Ebenen und bei der Organisation der
Leistungserbringung in den sozialpolitischen Politikfeldern in der Schweiz entwickelt?

e Wie ist die Schweiz in Bezug auf diese Trends in den besagten Politikfeldern im europédischen Kontext
zu verorten? Welche Probleme bzw. Herausforderungen stellen sich angesichts dieser Trends in Bezug
auf den Zugang, die Art, Umfang und Koordination der sozialstaatlichen Leistungen?

e Welche Anregungen fiir die Schweiz liefern die Erfahrungen anderer europdischer Lander?



Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und
Zusammenfassung Alterspflege in der Schweiz

Datenerhebung und Dokumentation der Daten
Fiir das konkrete Vorgehen bei der Datenbeschaffung in diesem Projekt wurde ein dreistufiges Verfahren
gewihlt:

e Die Erarbeitung ldnderspezifischer und zugleich international vergleichbarer Daten und Kontextinfor-
mationen in Form von nationalen Hintergrundberichten

o Vignetten-Erhebung: Die Befragung mit qualitativen Leitfadeninterviews, in denen den ausgewihlten
Akteuren/Institutionen Vignetten vorgelegt wurden. Die standardisierte Verschriftlichung der Leitfa-
deninterviews erfolgt in «vignette sheets» und zusammenfassenden Tabellen («summary tablesy)

e Eine ladnderiibergreifende, vergleichende Auswertung der «vignette sheets» und «summary tables» pro
Politikfeld

Schlusspublikation des Projekts: Kazepov, Yuri (ed.) (2010): Rescaling Social Policies towards Multilevel
Governance in Europe, Ashgate, Farnham.

Das Datenmaterial des europdischen Projekts ist dokumentiert auf der Webseite des European Centre un-
ter: http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/

Die nationalen Hintergrundberichte (Workpackage Wpl) sind frei zugédnglich. Um Einsicht in das Inter-
viewmaterial und die landeriibergreifenden Auswertungen zu erhalten, ist eine Registrierung notig.

Rescaling-Trends: Dezentralisierung oder (Re-)Zentralisierung?

Die Schweiz ist jenes Land der Untersuchungsgruppe, in welchem die dezentralen Staatseinheiten die
meisten Kompetenzen haben; den Gegenpol bilden die (zentralistischen) Einheitsstaaten Skandinaviens
(vgl. Tabelle). Nach der Franco-Diktatur haben in Spanien die Regionen eine grosse Autonomie erhalten,
und in Italien hat in den 1990er-Jahren eine ausgepriagte Verschiebung der Kompetenzen von der zentralen
zur regionalen Ebene stattgefunden. In Polen und Frankreich hat eine Dezentralisierung der Verwaltung
stattgefunden, aber der Einfluss des Zentralstaats ist immer noch sehr gross.

Tabelle: Kompetenzanteil auf regionaler und kommunaler Ebene in acht Lindern (absteigend)

Kompetenzanteil dezentrale Ebenen Konstitutionelle, foderalistische Regi- Schweiz
hoch on mit Gesetzgebungskompetenzen
Region mit starker politischer und Italien, Spanien
administrativer Selbstverwaltung
Regionen in dezentralisierten Frankreich, Polen
Einheitsstaaten
Kompetenzanteil dezentrale Ebenen Verwaltungsregionen in Einheitsstaat Norwegen, Finnland, Schweden

gering

Quelle: Versammlung der Regionen Europas 2005, 2

Wenn die Organisation von Transferleistungen und sozialen Dienstleistungen verglichen wird, spielt bei
gleicher staatlicher Ebene auch die Bevolkerungsgrdsse eine Rolle. Nirgendwo sind die fiir die Sozialpoli-
tik relevanten territorialen Einheiten so klein wie in der Schweiz. So haben zum Beispiel die Gemeinden in
Schweden, die in der Sozialpolitik wichtige Kompetenzen haben, im Durchschnitt mehr als zehnmal mehr
Einwohner/innen als die Schweiz (Schweden: 31 200; Schweiz: 2700). Mangelnde Professionalitdt muss
nicht unbedingt die Folge einer stark dezentralen Struktur sein, sondern kann auch damit zusammenhén-
gen, dass die kritische Grosse nicht erreicht wird, um soziale Dienstleistungen professionell zu erzeugen.

Je nach Politikfeld zeichnen sich unterschiedliche Trends der Dezentralisierung und (Re-)Zentralisierung
ab. So hat in allen Léndern ein teilweise grosser Umbau der Institutionen, die fiir die aktive Arbeitsmarkt-
politik zustindig sind, stattgefunden, und der Umbau geht weiter. In sdmtlichen Lindern erfolgt die Um-
setzung der aktiven Arbeitsmarktmassnahmen auf der lokalen oder regionalen Ebene. Dies konnen Filialen
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und
Alterspflege in der Schweiz Zusammenfassung

der nationalen Arbeitsmarktbehdrde sein oder Teile der regionalen oder lokalen Gebietskorperschaft. Sozi-
ale Dienstleistungen wie die Arbeitsvermittlung oder die Vermittlung in Arbeitsintegrationsprogramme
erfordern einen personlichen Kontakt mit der erwerbslosen Person. In den drei skandinavischen Léndern
Finnland, Norwegen und Schweden sind die Zustdndigkeiten innerhalb der zentralstaatlichen Arbeits-
marktbehorde auf regionale und lokale Zweigstellen verteilt worden (Dekonzentration). In den Einheits-
staaten Polen, Frankreich und Italien kam es zu einer Dezentralisierung im Rahmen einer allgemeinen
Staatsreform, die indirekt auch die staatliche Organisation der Arbeitsmarktpolitik betraf. In Polen und
Frankreich fand schrittweise eine politische Dezentralisierung statt, in welcher den regionalen Gebietskor-
perschaften in stark begrenztem Mass Kompetenzen {ibertragen wurden. In Italien fand eine umfassende
Ubertragung der Kompetenzen an die Regionen mit einem vollstindigen Riickzug des Zentralstaates statt.
Spanien und die Schweiz hingegen verfiigen iiber eine lingere oder lange foderalistische Tradition. Die
Entwicklung in der Schweiz war eher zentralistisch, weil der Bundesstaat die Zustdndigkeit fiir die Ar-
beitsmarktmassnahmen iibernahm und deren Erbringung an die Kantone delegierte. In der Zeit nach dem
Zweiten Weltkrieg waren es einzelne Stddte und Kantone, die Arbeitslosen Beschéftigungsmoglichkeiten
boten.

Ein dhnliches Bild zeichnet sich im Politikfeld der Sozialhilfe ab. In fast allen acht untersuchten Léndern
lassen sich bei der Sozialhilfe seit 1990 Aufgaben- und Zustandigkeitsverlagerungen hin zu den Gemein-
den beobachten; dies gilt gleichermassen auf der Ebene der Gesetzgebung und der politischen Planungszu-
stindigkeiten, der Finanzierung der wirtschaftlichen und persénlichen Sozialhilfeleistungen und dem Voll-
zug. In der Schweiz sind die Entwicklungen in den Kantonen seit 1990 unterschiedlich: In einigen kleinen
Kantonen wurde der Vollzug entweder vom Kanton iibernommen (z.B. Glarus) oder als Verbundaufgabe
zwischen Gemeinden und Kanton (z.B. Uri und Nidwalden) definiert; demgegeniiber wurde in anderen
Kantonen den Gemeinden die Verantwortung (Organisation, Vollzug, Finanzierung) fiir die Sozialhilfe
iibertragen. Der Vollzug der Sozialhilfe in den vier untersuchten Schweizer Kantonen bildet diese Vielfalt
der Vollzugsorganisationen ebenfalls ab. So wird in den Kantonen Aargau und Zirich die Sozialhilfe
durch kommunale und regionale Sozialdienste vollzogen, die durch die Gemeinden getragen werden. Im
Kanton Neuenburg vollzichen 10 interkommunale Sozialzentren (,,service communaux ou intercommu-
naux“) die Sozialhilfe. Im Kanton Waadt liegt der Vollzug bei den 12 kantonal gesteuerten, regionalen
Sozialberatungsstellen, die von Gemeindeverbiinden getragen werden mit der Ausnahme von Lausanne.
Weiter ist anzumerken, dass die Sozialhilfe in der Schweiz im Anschluss an das System der Sozialen Si-
cherheit an Bedeutung gewonnen hat, was durch die stetig zunehmenden Fallzahlen ausgewiesen werden
kann.

Im Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege lésst sich hingegen die These der Dezentralisierung nicht
erhdrten. Im Gegenteil: Es handelt sich um ein junges Politikfeld, bei welchem nur in den nordischen Lan-
dern und in der Schweiz auf eine mehrere Jahrzehnte andauernde Tradition zuriickgeblickt werden kann.
Interessanterweise sind in allen Landern ab den 1990er-Jahren generell eher Tendenzen der Zentralisierung
zu beobachten, obschon es hier verschiedene Formen zu unterscheiden gilt: Von einer vollstdndigen Dele-
gation der Verantwortung in Bezug auf die Planung, Regulierung und Finanzierung an die nationale
Staatsebene kann nicht die Rede sein. Vielmehr bleiben die generell dezentralen territorialen Modelle der
Altershilfe und Alterspflege in ihrer Grundform erhalten, und die bestehenden Kompetenzverteilungen
werden lediglich neu in nationalen Rahmengesetzen festgeschrieben. Zudem kann die Zentralisierung als
zunehmende, in den einzelnen Ladndern unterschiedlich fortgeschrittene Etablierung der Altershilfe und
Alterspflege als Politikfeld mit expliziten Massnahmen interpretiert werden.

Je nach Kontext (Wohlfahrtssystem, staatspolitische Rahmenbedingungen) sind die identifizierten Resca-
ling-Trends unterschiedlich zu bewerten. Mit Rescaling ist kein allgemeiner neoliberaler Aufgabenabbau
fiir die Bewdltigung von sozialen Problemlagen beabsichtigt, wie beispielsweise anhand der Reorganisati-
on der Arbeitsmarktmassnahmen aufgezeigt werden kann. Wenn der Zentralstaat Aufgaben auf andere Ge-
bietskorperschaften verlagert, bedeutet das nicht, dass er zu einem «schlanken Staat» wird, wie dies das
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Beispiel der skandinavischen Staaten zeigt. Dort soll er durch den Umbau der Arbeitsmarktpolitik die in-
stitutionellen Voraussetzungen fiir eine bessere Begleitung von Langzeiterwerbslosen schaffen. Das Ge-
genbeispiel ist Deutschland, wo die grosste Sozialreform, die Zusammenlegung der Arbeitslosenhilfe und
der Sozialhilfe, parallel stattfand zu einem Leistungsabbau bei der Arbeitslosenversicherung, der die Be-
zugsdauer auf zwolf Monate reduzierte. Verfiigen die Regionen oder Kommunen nicht iiber die notigen
Ressourcen, wirkt eine Dezentralisierung der Verantwortung fiir Arbeitsmarktmassnahmen wie ein Leis-
tungsabbau. Es ist zwar nach wie vor der Zentralstaat (mit Ausnahme von Italien), zusammen mit Regio-
nen und Kommunen, welcher die zu erbringenden Arbeitsmarktmassnahmen definiert, aber bei der Erbrin-
gung solcher Leistungen gewinnen Marktelemente an Einfluss. Anders als beispielsweise in der Gesund-
heitspolitik gibt es jedoch keine privaten, gewinnorientierten Arbeitslosenversicherungen, und ein Druck
privater Versicherungsunternehmen, die staatlich garantierten Leistungen der Arbeitslosenversicherung zu
begrenzen, um einen Markt fiir private Versicherungsleistungen zu 6ffnen, besteht nicht.

Die Schweiz: Regieren und verwalten im Mehrebenenmodell

Regieren in der schweizerischen Sozialpolitik findet in einem ausgeprégten Mehrebenensystem statt. Die
Kantone werden in der Regel mit der Umsetzung der Gesetze beauftragt (Vollzugsfoderalismus) oder
nehmen mit dem Bund und/oder den Gemeinden gemeinsam eine Aufgabe wahr (Verbundfoderalismus).
Die Zusammenarbeit unter den verschiedenen Staatsebenen unterscheidet sich jedoch je nach Politikfeld,
die einzelnen Politikfelder sind territorial unterschiedlich strukturiert bzw. verfiigen iiber ein unterschied-
liches institutionelles Arrangement. Die Arbeitsmarktmassnahmen werden von verschiedenen Bereichen
der sozialen Sicherheit bereitgestellt: bei Stellenverlust durch die vom Bund regulierte und von den Kan-
tonen umgesetzten Massnahmen der Arbeitslosenversicherung; bei Erwerbsunféhigkeit aufgrund von Inva-
liditat durch die ebenfalls vom Bund regulierten und von den Kantonen umgesetzten Massnahmen der IV,
bei lang andauernder Erwerbslosigkeit durch die kantonal regulierte und oftmals kommunal umgesetzte
Sozialhilfe. Im Vergleich zu den Arbeitsmarktmassnahmen sind die Sozialhilfe und die Altershilfe und
Alterspflege starker dezentralisiert. In der Altershilfe und Alterspflege ist lediglich die Finanzierung der
medizinischen Pflege im Rahmen der obligatorischen Grundversicherung der Krankenversicherung natio-
nal geregelt. Fiir die Organisation und Sicherstellung der Leistungen der Altershilfe und Alterspflege sind
aber die Kantone und Gemeinden zustdndig. Bei der Sozialhilfe liegt praktisch die gesamte Gesetzgebung
mit wenigen Ausnahmen — wie zum Beispiel fiir die Asylsuchenden — in den Hidnden der Kantone. Fiir die
Ausgestaltung und Umsetzung der Sozialhilfe existieren lediglich nationale Richtlinien des privaten Fach-
verbandes SKOS (Schweizerische Konferenz fiir Sozialhilfe), welche die Kantone in ihre kantonalen Ge-
setze aufnehmen kdnnen, aber kein Bundesrahmengesetz.

Was kann die Schweiz aus dem europiischen Vergleich lernen?

Bei einem internationalen Vergleich geht es darum, addquate Massstdbe zu finden. Polen oder Italien bei-
spielsweise bilden keinen geeigneten Massstab fiir einen Vergleich mit der Schweiz. Die Schweiz muss
vielmehr mit dhnlich kleinen und wirtschaftlich starken Léndern (oder Regionen) verglichen werden. Pri-
mir eignen sich die skandinavischen Lénder, vor allem Norwegen, fiir einen echten, herausfordernden
Vergleich in den untersuchten Politikfeldern.

Die Vorschldge des Berichts — aus den Erfahrungen anderer Lénder abgeleitet — sind im Rahmen der gege-
benen Kompetenzverteilung umsetzbar. Natiirlich wéren aber auch weitergehende Losungen mit institutio-
nellen Anderungen und/oder einer Entflechtung der Kompetenzverteilung denkbar. Die Vorschlige kénnen
in vier unterschiedliche Ansédtze zusammengefasst werden: 1. politischen Handlungsspielraum erweitern;
2. soziale Rechte erweitern; 3. Zugang zu Leistungen erleichtern; 4. Koordination verbessern. Unter ande-
rem wird eine eigenstindige Sozialversicherung fiir Langzeiterwerbslosigkeit vorgeschlagen, welche sich
an den Ansidtzen in Finnland, Norwegen und Schweden zur Bekdmpfung von Langzeiterwerbslosigkeit
orientiert.
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Résumée

La dimension territoriale de la politique sociale

Le rescaling ou reterritorialisation désigne la nouvelle orientation de 1’organisation de 1’Etat social entrai-
nant un déplacement des compétences entre ses différents niveaux (national, régional et communal), dans
laquelle les niveaux décentralisés acqui¢rent une importance croissante au détriment de 1’Etat central
(Kazepov 2008). Souvent, plusieurs niveaux d’exécution (Etat central, région, commune) interviennent
dans la planification, le pilotage et la fourniture de prestations (multi-level governance ou gouvernance
multi-niveaux). Des institutions décentralisées obtiennent des pouvoirs de décision nouveaux, assument de
nouveaux roles, en tant que mandataires ou organes de surveillance, et pratiquent de nouvelles formes
d’action administrative (nouvelle gestion publique, externalisation, mandats de prestations, etc.). De plus
en plus d’organisations non gouvernementales, avec ou sans but lucratif, se transforment en producteurs et
en fournisseurs de prestations sociales traditionnellement fournies par 1’Etat (Harvey 1989). De la sorte, ce
n’est plus I’Etat (central) qui fait la politique sociale, mais un welfare regime (Esping-Andersen 1990) ou
un systeme formant Etat providence (« wohlfahrtsstaatliches Arrangement », cf. Kaufmann 2002, 226).
L’ancien Etat prestataire (« Leistungsstaat ») céde la place a un Etat garant (« Gewdhrleistungsstaat »,
cf. Bieling 2009, 238), ou I’Etat (central) assume la responsabilité¢ d’ensemble de ses missions, mais ne
doit pas nécessairement exercer toutes les fonctions qui leur sont liées. La reterritorialisation comprend
différentes fonctions (régulation, pilotage, financement et fourniture de prestations) qui peuvent étre diver-
sement combinées entre les différents niveaux de I’Etat et des acteurs privés. L hypotheése de travail du
projet européen de recherche était que la période est caractérisée par une phase intensive de consolidation
et de transformation structurelle du secteur social, accompagnée d’évolutions contradictoires tant vers une
forte décentralisation que vers des phénomeénes isolés de (re)centralisation. Comme on peut s’y attendre,
cette situation est ambivalente : 1’implantation locale des prestations sociales augmente leur efficacité,
mais les différences régionales dans le traitement des problémes socio-économiques sont de plus en plus
importantes. Il convient donc de se pencher sur les processus de reterritorialisation en jeu et de s’efforcer
de les caractériser a I’échelle européenne et d’en comparer les effets suivant les pays.

Le projet de recherche européen « Rescaling of Social Welfare Policies »

Mené sous la direction de Yuri Kazepov, professeur a la faculté de sociologie de 1’Université d’Urbino
(Italie), et coordonné par Kai Leichsenring, du Centre Européen de Recherche en Politique Sociale, basé a
Vienne (Autriche), le projet de recherche européen « Rescaling of Social Welfare Policies — A comparative
study on the path towards multi-level governance in Europe » était centré sur trois champs politiques : les
mesures du marché du travail, I’aide sociale et 1’aide et les soins aux personnes agées. Les réseaux entrete-
nus par les chercheurs et le Centre Européen ont permis la participation de huit pays : Espagne, Finlande,
France, Italie, Norveége, Pologne, Sue¢de et Suisse). Afin de pouvoir tirer des conclusions sur 1’hétérogé-
néité intra-étatique (c.-a-d. régionale ou communale) des combinaisons institutionnelles et sur les presta-
tions effectivement fournies, le projet se penche, pour chaque pays, sur deux régions ou communes aussi
différentes que possible.

L’¢équipe de recherche suisse a participé au projet comme les autres équipes. Toutefois, le présent rapport
final a été élaboré du point de vue suisse a partir d’une formulation 1égérement différente des questions
posées dans le rapport global européen :

e Comment a évolué la répartition des missions entre les niveaux de 1’Etat et dans 1’organisation de la
fourniture des prestations pour les différents champs de politique sociale en Suisse ?

e Ou se situe la Suisse en ce qui concerne ces tendances dans le contexte européen ? Quels sont les pro-
blémes et défis liés a ces tendances en ce qui concerne 1’acceés aux prestations, le type et I’ampleur de
ces derniéres et la coordination entre elles ?

¢ Quelles legons la Suisse peut-elle tirer des expériences des autres pays européens ?
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Saisie et documentation des données
L’acquisition des données s’est faite en trois étapes :

e Elaboration de données et d’informations contextuelles, par pays mais permettant les comparaisons in-
ternationales, sous la forme de rapports nationaux

o Saisie par fiches (vignettes) : Entretiens dirigés avec des acteurs et institutions, sur la base de fiches.
Formulation standardisée dans les entretiens dirigés sur la base des fiches (vignette sheets) et tableaux
récapitulatifs (summary tables)

e Comparaison internationale des vignette sheets et summary tables par champ politique

Publication finale du projet : Kazepov, Yuri (ed.) (2010) : Rescaling Social Policies towards Multilevel
Governance in Europe, Ashgate, Farnham.

Les données du projet européen peuvent étre consultées sur le site du Centre européen :
http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/.

Les rapports nationaux (Workpackage Wpl) sont accessibles librement. En revanche, il est nécessaire de
s’enregistrer pour consulter les documents des entretiens et les comparaisons internationales.

Tendance de la reterritorialisation : décentralisation ou (re)centralisation ?

Parmi les pays étudiés, c’est en Suisse que les instances décentralisées disposent du plus grand nombre de
compétences. A 1’opposé se trouvent les Etat unitaires (centralistes) de Scandinavie (voir tableau). En Es-
pagne, les régions ont acquis une grande autonomie aprés la dictature de Franco. En Italie, un net transfert
de compétences du niveau central au niveau régional a eu lieu dans les années 1990. Quant a la Pologne et
a la France, elles ont connu un processus de décentralisation de 1’administration, mais ’influence de 1’Etat
central y reste treés grande.

Tableau : Délégation de compétences aux nivaux régional et communal dans huit pays (par ordre
décroissant)

Décentralisation élevée des compétences Niveau régional caractérisé par le fédéra-  Suisse
lisme, ayant des compétences 1égislatives

Niveau régional doté d’une compétence Italie, Espagne
politique et administrative forte

Niveau régional intégré dans un Etat uni-  France, Pologne
taire décentralisé

Décentralisation faible des compétences = Régions administratives intégrées dans un  Norvege, Finlande, Su¢de
Etat unitaire

Source : Assemblée des régions d'Europe 2005, 2

Dans la comparaison de I’organisation des prestations de transfert et des prestations sociales, la taille de la
population joue un réle important pour un méme niveau institutionnel. Or, dans aucun des pays observés,
les unités territoriales compétentes pour la politique sociale ne sont aussi petites qu’en Suisse. Par exem-
ple, en Suéde, les communes, qui disposent de compétences importantes en la matiére, ont en moyenne
plus de dix fois plus d’habitants qu’en Suisse (31 200 contre 2 700). Dans certains cas, le manque de pro-
fessionnalisme n’est pas la conséquence d’une structure trés décentralisée, mais peut tenir au fait que la
taille critique nécessaire pour fournir des prestations sociales de qualité n’est pas atteinte.

Différentes tendances de décentralisation et de (re)centralisation se dessinent selon les champs politiques.
Dans tous les pays étudiés a commencé une transformation parfois importante des institutions chargées des
politiques actives du marché du travail, avec des mesures aux niveaux local et régional (agences de
I’autorité nationale de I’emploi ou antennes des collectivités territoriales). Les prestations sociales comme
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le placement ou les programmes d’insertion par le travail nécessitent un contact personnel avec la personne
au chomage. Dans les trois pays scandinaves étudiés (Finlande, Norvége et Suéde), les compétences de
I’autorité nationale de I’emploi ont été transférées a des antennes régionales et locales (déconcentration).
Dans les Etats unitaires étudiés, une réforme générale de I’Etat a donné lieu a une décentralisation qui a eu
des conséquences indirectes sur 1’organisation de la politique de I’emploi : en Pologne et en France, une
décentralisation politique progressive a entrainé un transfert limité de compétences aux collectivités loca-
les, et en Italie, un transfert général des compétences aux régions s’est accompagné d’un désengagement
complet de 1’Etat central. L’Espagne et la Suisse, en revanche, possédent une plus longue tradition fédé-
rale. L’évolution en Suisse a été plutot centraliste : I’Etat fédéral assume la responsabilité des mesures du
marché du travail et en délégue la mise en ceuvre aux cantons. Dans I’immédiat aprés-guerre, c¢’étaient les
communes et les cantons qui proposaient des possibilités d’emploi aux personnes au chomage.

La situation est assez similaire dans le champ politique de I’aide sociale. Un transfert vers les communes
des missions et des compétences en matiére d’aide sociale a eu lieu depuis 1990 dans presque tous les pays
étudiés, tant au niveau de la législation qu’a celui des compétences politiques de planification, du finan-
cement des prestations d’aide sociale financiéres et de conseil, et de I’exécution. En Suisse, 1’évolution
depuis 1990 est différente selon les cantons : si certains petits cantons assument désormais 1’exécution
seuls (p. ex. Glaris) ou de concert avec les communes (p. ex. Uri et Nidwald), dans d’autres cantons, la
responsabilité de 1’aide sociale (organisation, exécution et financement) a été entiérement transférée aux
communes. L’exécution de 1’aide sociale dans les quatre cantons suisses étudiés refléte également cette
diversité. En Argovie et dans le canton de Zurich, elle est du ressort de services sociaux communaux ou
régionaux dépendant des communes. Dans le canton de Neuchatel, dix services communaux ou intercom-
munaux sont chargés de ’exécution de 1’aide sociale. Enfin, Vaud présente une physionomie ou 1’exécu-
tion incombe a douze centres sociaux régionaux ou intercommunaux pilotés par le canton et soutenus par
des associations de communes, a I’exception de Lausanne. Il faut noter par ailleurs que I’importance de
I’aide sociale en Suisse a augmenté depuis son intégration dans le systéme de sécurité sociale, ce qui se
traduit par une augmentation constante du nombre de bénéficiaires.

Dans les champs de I’aide et des soins aux personnes dgées, le phénomeéne de décentralisation ne se vérifie
pas. Au contraire. Il s’agit d’un champ politique encore jeune, puisque seuls les pays scandinaves et la
Suisse ont une tradition de plusieurs décennies en la maticre, et, phénomene intéressant, on observe dans
tous les pays a partir des années 1990 des tendances a davantage de centralisation. Différentes formes ap-
paraissent : il n’y a pas de délégation totale de la responsabilité de la planification, de la réglementation et
du financement au niveau national, mais les modéles territoriaux décentralisés conservent en général leur
forme de base et la répartition des compétences existante est inscrite dans une loi-cadre nationale. La cen-
tralisation peut en outre étre interprétée comme 1’importance croissante — mais a différents degrés selon les
différents pays étudiés — de I’aide et des soins aux personnes agées en tant que champ politique associé a
des mesures clairement définies.

Les tendances a la reterritorialisation identifiées doivent étre analysées en fonction du contexte (systéme
social, cadre institutionnel). La reterritorialisation n’est pas un désengagement néolibéral de 1’Etat visant a
surmonter des situations sociales problématiques, comme on peut le montrer par I’exemple de la réorgani-
sation des mesures du marché du travail. En effet, lorsque 1’Etat central transfére des missions a des col-
lectivités territoriales, ce n’est pas qu’il se désengage et s’amaigrit. On le voit dans les Etats scandinaves,
ou la restructuration de la politique du marché du travail doit mettre en place les conditions institutionnel-
les a un meilleur accompagnement des chomeurs de longue durée. Un contre-exemple est fourni par
I’Allemagne, ou une réforme sociale de grande ampleur, la fusion de ’aide aux chomeurs et de I’aide so-
ciale, a ét¢ mise en ceuvre parallélement a une réduction de la durée de perception des prestations de
I’assurance-chomage, désormais limitée a douze mois. Si les régions ou les communes ne disposent pas
des ressources nécessaires, une décentralisation de la responsabilité des mesures du marché du travail en-
traine une réduction des prestations. Si I’Etat central (sauf en Italie) reste I’instance qui définit, de concert
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avec les régions et les communes, les mesures a prendre, des agents économiques privés exercent une in-
fluence croissante dans la fourniture des prestations. Toutefois, contrairement a ce qui se passe dans le sys-
téme de santé, il n’y a pas d’assurances-chomage privées a but lucratif, ni une pression de la part des assu-
reurs privés pour limiter les prestations garanties par 1’Etat dans 1’assurance-chdmage afin de créer un
marché pour des prestations privées.

La Suisse : gouvernance et administration multi-niveaux

La gouvernance de la politique sociale suisse s’insére dans un systéme qui se développe sur plusieurs ni-
veaux. Les cantons sont chargés de mettre en ceuvre les lois (fédéralisme d'exécution) ou accomplissent
une mission conjointement avec la Confédération et/ou les communes (exécution en commun). La collabo-
ration entre les différents niveaux de 1’Etat est toutefois différente selon le champ politique, étant donné
que chaque champ est structuré différemment sur le plan territorial et sur le plan institutionnel. Les mesu-
res du marché du travail sont fournies par différents sous-systémes de la sécurité sociale : en cas de perte
d’emploi, il s’agit des mesures de I’assurance-chomage, fixées par la Confédération et mises en ceuvre par
les cantons ; en cas d’incapacité de gain suite a une invalidité, il s’agit des mesures de I’Al, également
fixées par la Confédération et mises en ceuvre par les cantons ; en cas de chomage de longue durée, il
s’agit de 1’aide sociale, réglementée par les cantons et souvent mise en ceuvre par les communes. L’aide
sociale et I’aide et les soins aux personnes dgées sont plus décentralisés que les mesures du marché du tra-
vail. Dans I’aide et dans les soins aux personnes agées, seul le financement des soins médicaux dans le
cadre de 1’assurance-maladie obligatoire de base est réglementé au niveau national. L’organisation et la
garantie des prestations de 1’aide et des soins aux personnes agées sont en revanche du ressort des cantons
et des communes. Quant a 1’aide sociale, la quasi-totalité de la législation — a quelques rares exceptions
prés, comme celle relative aux requérants d’asile — est produite par les cantons. Il n’y a pas de loi fédérale
applicable a ’aménagement et a la mise en ceuvre de 1’aide sociale : les cantons peuvent, s’ils le souhai-
tent, intégrer dans leurs lois les normes nationales élaborées par I’association professionnelle de droit privé
CSIAS (Conférence suisse des institutions d’action sociale).

En quoi la Suisse peut-elle tirer profit des expériences menées dans les autres pays euro-
péens ?

Une comparaison internationale n’a de sens que si 1’on dispose de critéres comparables. La Pologne ou
I’Italie, par exemple, ne se prétent pas a une comparaison avec la Suisse. Pour que 1’analyse soit pertinente
dans les champs politiques étudiés, la Suisse devrait plutét étre comparée a des pays ou régions de petite
taille et économiquement forts, comme les pays scandinaves, et spécialement la Norvege.

Si les propositions du rapport — dérivées des expériences faites dans les autres pays — peuvent étre mises en
ccuvre dans le cadre de la répartition actuelle des compétences, d’autres solutions, plus avancées, sont pos-
sibles, impliquant des changements institutionnels et/ou la dissociation de la répartition des compétences.
Les propositions peuvent étre classées en quatre catégories : 1. augmenter la marge de manceuvre politi-
que ; 2. étendre les droits sociaux ; 3. faciliter 1’accés aux prestations ; 4. améliorer la coordination. Le
rapport recommande notamment de mettre en place une assurance sociale autonome pour les chomeurs de
longue durée, sur les mode¢les finlandais, norvégien et suédois de lutte contre le chomage de longue durée.
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Riassunto

La dimensione territoriale delle politiche sociali

Per «rescaling», oppure riconfigurazione scalare, si intende una riorganizzazione dello Stato sociale tesa a
ridistribuire le competenze fra i vari livelli dello Stato (nazionale, regionale, comunale), per cui i livelli
decentralizzati acquistano una crescente importanza a scapito dei livelli istituzionali centrali. I livelli stata-
li coinvolti nella pianificazione, gestione e erogazione di servizi sono spesso piu di uno (Stato centrale,
regioni, comuni) (governance multilivello). Le istituzioni periferiche ricevono nuove competenze decisio-
nali, assumono nuovi ruoli di committente e di vigilanza e implementano nuove forme di azione ammini-
strativa (new public management, esternalizzazioni, mandati di prestazione, ecc.). Un numero crescente di
attori non statali, organizzazioni senza o a scopo di lucro diventano produttori e erogatori di prestazioni
dello Stato sociale (Harvey 1989). In quest’ottica non ¢ piu lo Stato (centrale) ad attuare la politica sociale,
bensi «un regime di welfare» (Esping-Andersen 1990) oppure «un arrangiamento dello Stato sociale»
(Kaufmann 2002, 226). Il vecchio concetto di «Stato erogatore di prestazioni» viene sostituito da quello di
«Stato garante» (Bieling 2009, 238), secondo cui lo Stato (centrale) assume la responsabilita complessiva
per un compito, senza svolgere tutte le singole funzioni ad esso legate. Nel processo di riconfigurazione
scalare occorre distinguere diverse funzioni: la regolamentazione, la gestione, il finanziamento e 1’eroga-
zione dei servizi, che sono organizzati in combinazioni di volta in volta diverse tra i diversi livelli istitu-
zionali e gli attori privati. Secondo 1’ipotesi di lavoro del progetto di ricerca europeo € in corso un proces-
so di (ri)strutturazione del settore sociale con sviluppi anche contradditori, ovvero una forte tendenza al
decentramento da una parte e singoli fenomeni di (ri)centralizzazione dall’altra. Come era prevedibile, gli
effetti sono ambivalenti. Se, da un lato, la collocazione locale dei servizi sociali permette di potenziarne
I’efficacia, dall’altro si profilano crescenti differenze nel trattamento delle problematiche socioeconomi-
che. Le domande di fondo sono dunque: quali sono i processi di riconfigurazione scalare osservabili? Co-
me si possono caratterizzare i processi di riconfigurazione scalare e le loro ripercussioni nel confronto eu-
ropeo?

Il progetto di ricerca europeo Rescaling of Social Welfare Policies

Il progetto di ricerca europeo Rescaling of Social Welfare Policies - A comparative study on the path to-
wards multi-level governance in Europe ¢ stato diretto da Yuri Kazepov, professore associato presso la
Facolta di Sociologia dell’Universita degli Studi di Urbino (I), e coordinato da Kai Leichsenring dello Eu-
ropean Centre of Social Welfare Policies e Research di Vienna (A). I seguenti tre campi politici erano stati
posti al centro dell’attenzione dello studio comparativo europeo: le misure inerenti al mercato del lavoro,
I’aiuto sociale e la cura e 1’assistenza agli anziani. La partecipazione degli otto Paesi coinvolti (Finlandia,
Francia, Italia, Norvegia, Polonia, Spagna, Svezia, Svizzera) ¢ nata dalle reti di contatto preesistenti dei
ricercatori e dello European Centre. Il progetto ha preso in esame, per ciascun Paese, due regioni o citta il
piu diverse possibile 1’una dall’altra allo scopo di consentire affermazioni attendibili sull'eterogeneita degli
arrangiamenti istituzionali (regionali o comunali) all’interno dello Stato e sulle prestazioni che vi vengono
effettivamente erogate.

Le ricercatrici e i ricercatori del team svizzero hanno partecipato al progetto nella stessa misura degli altri
team. In aggiunta alla pubblicazione della relazione complessiva del progetto europeo ¢ stato redatto un
rapporto finale che ha tenuto conto dell’ottica svizzera partendo da alcune domande di fondo leggermente
adattate:

e In che modo si ¢ evoluta la ripartizione dei compiti tra i diversi livelli istituzionali e 1’organizzazione
dell’erogazione delle prestazioni nei vari campi della politica sociale in Svizzera?

e Come si posiziona la Svizzera nel contesto europeo riguardo alle tendenze in atto in questi campi poli-
tici? Alla luce di queste tendenze, quali sono i problemi ovvero le sfide posti al sistema riguardo
all’accesso, al tipo, all’entita e al coordinamento delle prestazioni dello Stato sociale?
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e Quali sono le esperienze degli altri Paesi europei da cui si possono trarre spunti per la Svizzera?

Rilevazione e documentazione dei dati
Nel presente progetto ¢ stata scelta una procedura in tre fasi per la raccolta dei dati:

e Elaborazione di dati e informazioni contestuali specifici ai Paesi, ma allo stesso comparabili a livello
internazionale, sotto forma di relazioni di fondo nazionali.

e Rilevazione mediante vignette: indagine tramite interviste guidate, nel corso delle quali sono state mo-
strate delle vignette agli attori/alle istituzioni selezionati. La trascrizione standardizzata delle interviste
guidate avviene mediante «vignette sheets» e tabelle riassuntive («summary tables»).

e Valutazione comparativa dei «vignette sheets» e delle tabelle riassuntive per ogni campo politico e per
ciascun Paese

Pubblicazione finale del progetto: Kazepov, Yuri (ed.) (2010): Rescaling Social Policies towards Multi-
level Governance in Europe, Ashgate, Farnham.

I dati utilizzati per il progetto europeo sono consultabili sul sito Internet dello European Centre all’indi-
rizzo: http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/.

Le relazioni di fondo nazionali (Workpackage Wpl) sono liberamente accessibili. Per prendere visione del
materiale relativo alle interviste e alle valutazioni comparative tra i Paesi, occorre registrarsi.

Tendenze nell’ambito della riconfigurazione scalare: decentramento o (ri)centralizzazione?
Nel gruppo di Paesi esaminato, la Svizzera ¢ il Paese i1 cui livelli istituzionali decentralizzati hanno le
competenze piu ampie; all’estremo opposto si trovano gli Stati unitari centralizzati della Scandinavia (cfr.
tabella). Dopo la dittatura di Franco in Spagna le Regioni hanno ottenuto un’ampia autonomia e in Italia
negli anni 1990 ha avuto luogo un accentuato spostamento delle competenze dal livello centrale a quello
regionale. In Polonia e Francia si ¢ avuto un decentramento dell’amministrazione, ma ’influenza dello
Stato centrale rimane pur sempre molto forte.

Tabella: grado delle competenze a livello regionale e comunale in otto Paesi (in ordine decrescente)

Alto grado di competenze dei livelli Regioni costituzionali di tipo federale con Svizzera
decentralizzati competenze legislative
Regioni con forte autonomia politica e am- Italia, Spagna
ministrativa

Regioni all’interno di Stati unitari decentra-  Francia, Polonia
lizzati

Basso grado di competenze dei livelli  Regioni amministrative all’interno dello Sta- Norvegia, Finlandia, Svezia
decentralizzati to unitario

Fonte: Assemblea delle Regioni d’Europa 2005. 2

Nel confronto dell’organizzazione delle prestazioni di trasferimento e dei servizi sociali, a parita di livello
istituzionale gioca un ruolo importante anche la dimensione della popolazione. Da nessun’altra parte le
unita territoriali rilevanti per le politiche sociali sono cosi piccole come in Svizzera. I Comuni svedesi, ad
esempio, che detengono importanti competenze di politica sociale, hanno un numero di abitanti in media
piu di 10 volte superiore a quelli svizzeri (Svezia; 31 200; Svizzera: 2700). La scarsa professionalita non ¢
necessariamente dovuta a strutture fortemente decentralizzate, bensi al fatto che non ¢ stata raggiunta la
massa critica che consente di erogare servizi sociali in modo professionale.

A seconda del campo politico si profilano tendenze diverse di decentramento e (ri)centralizzazione. In tutti
i Paesi, ad esempio, ha avuto e sta avendo luogo un ampio processo di ristrutturazione delle istituzioni
competenti per la politica del mercato del lavoro. L’implementazione delle misure attive inerenti al merca-
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to del lavoro si svolge in tutti i Paesi a livello locale o regionale e puo essere affidata alle filiali dell’auto-
rita nazionale preposta al mercato del lavoro oppure a parti dell’ente regionale o locale. Determinati servizi
sociali, come il collocamento lavorativo oppure 1’assegnazione a un programma di integrazione lavorativa,
richiedono il contatto personale con la persona inoccupata. Nei tre Paesi scandinavi Finlandia, Norvegia e
Svezia le attribuzioni all’interno dell’autorita preposta al mercato del lavoro centrale sono state ripartite
sulle agenzie regionali e locali (deconcentramento). Negli Stati unitari Polonia, Francia e Italia si ¢ proce-
duto a un decentramento nell’ambito di una riforma generale dello Stato che interessava indirettamente
anche 1’organizzazione statale delle politiche del mercato del lavoro. In Polonia e Francia si ¢ trattato di un
processo graduale in cui agli enti regionali sono state trasferite nuove competenze, ma in misura molto
limitata. In Italia ha avuto luogo un trasferimento complessivo delle competenze alle Regioni con il ritiro
completo da parte dello Stato centrale. La Spagna e la Svizzera, invece, possono vantare una lunga tradi-
zione federale. L’evoluzione in Svizzera ¢ stata piuttosto centralista, dal momento in che il Consiglio fede-
rale ha assunto la competenza per le misure inerenti al mercato del lavoro delegandone I’attuazione ai Can-
toni. Nel secondo dopoguerra erano singole citta e singoli Cantoni ad offrire opportunita di lavoro ai di-
soccupati.

Un quadro analogo si presenta nel campo dell’aiuto sociale. In quasi tutti gli otto Paesi esaminati, fin dal
1990 nel campo dell’aiuto sociale sono osservabili trasferimenti di compiti e attribuzioni ai Comuni. Cio
vale sia per il potere legislativo e la competenza di pianificazione politica sia per il finanziamento delle
prestazioni di tipo economico e personale e la relativa esecuzione. In Svizzera, a partire dal 1990, I’evolu-
zione varia a seconda del Cantone. In alcuni piccoli Cantoni, I’esecuzione ¢ stata assunta dal Cantone stes-
so (ad es. Glarona) o definita come compito comune dei Comuni ¢ del Cantone (ad es. Uri e Nidvaldo); in
altri Cantoni, invece, la responsabilita per 1’aiuto sociale (organizzazione, esecuzione, finanziamento) ¢
stata conferita ai Comuni. L esecuzione dell’aiuto sociale nei quattro Cantoni svizzeri presi in esame riflet-
te la grande varieta nell’organizzazione dell’esecuzione. Nei Cantoni di Argovia e Zurigo, ad esempio,
I’esecuzione dell’aiuto sociale compete ai servizi sociali comunali e regionali sostenuti dai Comuni. Nel
Cantone di Neuchatel 1’aiuto sociale viene eseguito da 10 centri sociali intercomunali («services commu-
naux ou intercommunaux»). Nel Cantone di Vaud 1’esecuzione ¢ di competenza di 12 uffici di consulenza
sociale regionali sottoposti alla gestione strategica del Cantone e affidati alla responsabilita di associazioni
di Comuni, ad eccezione di Losanna. Va inoltre rilevato che in Svizzera ’aiuto sociale ha acquisito mag-
giore importanza in quanto continuazione del sistema della sicurezza sociale, il che ¢ provato dal numero
in costante crescita di casi.

Nel campo della cura e dell’assistenza agli anziani, invece, 1’ipotesi del decentramento non pud essere
confermata. Anzi, si tratta di un campo politico di recente sviluppo che ha una tradizione pluridecennale
soltanto nei Paesi nordici e in Svizzera. E interessante notare che a partire dagli anni 1990 in tutti i Paesi
sono osservabili in generale tendenze di centralizzazione, anche se all’interno di esse vanno distinte diver-
se forme. Non si pud pero certo parlare di una delega completa delle responsabilita relative alla pianifica-
zione, alla regolamentazione e al finanziamento allo Stato centrale: rimangono invece in essere, nella loro
forma di base, i modelli territoriali, in genere decentralizzati, di cura e assistenza agli anziani e le attribu-
zioni esistenti sono sancite in leggi quadro nazionali. La centralizzazione puo inoltre essere interpretata
come instaurazione progressiva — il cui grado di avanzamento varia a seconda del Paese — della cura e
dell’assistenza agli anziani come campo politico che prevede misure esplicite.

A seconda del contesto (tipo di sistema del welfare, condizioni quadro politiche) occorre valutare diversa-
mente le tendenze di riconfigurazione scalare identificate. Con la riconfigurazione scalare non si intende
ridurre le competenze in senso neoliberale per superare i problemi sociali, il che ¢ dimostrabile ad esempio
mediante la riorganizzazione delle misure inerenti al mercato del lavoro. Quando lo Stato centrale trasferi-
sce certi compiti agli enti locali, cio non significa che diventa uno «Stato snello», come ¢ dimostrato dagli
Stati scandinavi, in cui la ristrutturazione delle politiche del mercato del lavoro ¢ tesa a creare i presuppo-
sti istituzionali per poter assistere meglio i disoccupati di lunga durata. L’esempio opposto ¢ costituito dal-
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la Germania dove una vastissima riforma sociale — la fusione del sussidio di disoccupazione e dell’aiuto
sociale — ¢ stata realizzata parallelamente alla diminuzione delle prestazioni dell’assicurazione contro la
disoccupazione, la cui durata di riscossione ¢ stata ridotta a dodici mesi. Se le Regioni o i Comuni non so-
no dotate delle risorse necessarie, il decentramento delle responsabilita per le misure inerenti al mercato
del lavoro ha gli stessi effetti di una riduzione delle prestazioni. E tuttora lo Stato centrale (ad eccezione
dell’Italia) a definire, insieme alle Regioni e ai Comuni, le misure inerenti al mercato del lavoro, ma alcuni
aspetti di mercato assumono un'importanza sempre maggiore nell’erogazione delle relative prestazioni.

A differenza del settore sanitario, non esistono, pero, assicurazioni contro la disoccupazione private con
fini lucrativi e non sussistono pressioni da parte di societa di assicurazioni private volte a limitare le pre-
stazioni dell’assicurazione di disoccupazione garantite dallo Stato per aprire il mercato alle prestazioni
assicurative private.

Svizzera: governo e amministrazione con modello multilivello

In Svizzera, I’attivita governativa nell’ambito delle politiche sociali si esplica in un pronunciato sistema
multilivello. Di regola, i Cantoni vengono incaricati dell’attuazione delle leggi (federalismo esecutivo)
oppure assumono compiti congiuntamente con la Confederazione e/o i Comuni (federalismo associativo).
La collaborazione tra i vari livelli statali ¢ pero diversa a seconda del campo politico, vale a dire i singoli
campi politici sono strutturati diversamente sul territorio oppure presentano un arrangiamento istituzionale
diverso. Le misure inerenti al mercato del lavoro sono previste da diversi settori della sicurezza sociale: in
caso di perdita del posto di lavoro, le misure dell’assicurazione contro la disoccupazione sono regolamen-
tate dalla Confederazione e implementate dai Cantoni; in caso d’incapacita al guadagno dovuta all’invali-
dita, le misure dell’ Al sono anch’esse regolamentate dalla Confederazione e attuate dai Comuni; in caso di
incapacita al guadagno di lunga durata, I’aiuto sociale & regolamentato a livello cantonale e attuato spesso
a livello comunale. Rispetto alle misure inerenti al mercato del lavoro, I’aiuto sociale e la cura e assistenza
agli anziani sono piu decentralizzati. Per quel che riguarda la cura e 1’assistenza agli anziani soltanto il
finanziamento delle cure mediche nell’ambito dell’assicurazione malattie obbligatoria ¢ regolamentato a
livello nazionale. L organizzazione e la garanzia delle prestazioni attinenti alla cura e all’assistenza agli
anziani sono invece di competenza dei Cantoni e dei Comuni. Nel campo dell’aiuto sociale praticamente
tutta 1’attivita legislativa, tranne poche eccezioni, come ad es. le richieste d’asilo, ¢ in mano ai Cantoni.
Per la strutturazione e 1’attuazione dell’aiuto sociale esistono soltanto le direttive nazionali emesse
dall’associazione di categoria privata COSAS (Conferenza svizzera delle istituzioni dell’azione sociale),
che possono essere recepite nel quadro di una legge cantonale, ma non esiste alcuna legge quadro a livello
federale.

Cosa puo imparare la Svizzera dal confronto europeo?

Per un confronto internazionale occorre trovare criteri adeguati. La Polonia o 1’Italia, ad esempio, non co-
stituiscono un termine di paragone adeguato per un confronto con la Svizzera. La Svizzera va piuttosto
confrontata con Paesi (o Regioni) simili per dimensioni e forza economica. Sono in primo luogo i Paesi
scandinavi, soprattutto la Norvegia, che si prestano a un confronto vero e impegnativo nei campi politici
esaminati.

Le proposte avanzate nel rapporto e dedotte dalle esperienze degli altri Paesi sono attuabili nel quadro del-
la ripartizione delle competenze esistente. Ovviamente sono possibili anche soluzioni piu incisive con mo-
difiche a livello istituzionale e/o una nuova ripartizione delle competenze. Le proposte possono essere rag-
gruppate in base a quattro approcci diversi: 1. ampliare il margine di manovra; 2. ampliare i diritti sociali;
3. agevolare 1’accesso alle prestazioni; 4. migliorare il coordinamento. Si propone tra I’altro la creazione di
un’assicurazione sociale indipendente orientata agli approcci scelti in Finlandia, Norvegia e Svezia per la
lotta alla disoccupazione di lunga durata.
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Summary

The territorial dimension of social policy

Rescaling refers to the realignment of the welfare state by transferring regulatory powers from one level of
government (national, regional and local) to another, whereby the sub-federal levels gain in importance at
the detriment of the central government (Kazepov 2008). Multiple levels — central government, regional
and local authorities — are involved in the planning and steering of public policies, and in service delivery
(multi-level governance). As a result of rescaling, decentralised bodies find themselves with new decision-
making powers, they take on the roles of purchaser and watchdog, and they adopt new approaches to ad-
ministration (new public management, outsourcing, performance-related contracts etc.). In addition, a
growing number of non-governmental players, both non-profit and for-profit, become suppliers of social
welfare services (Harvey 1989). Consequently, it is a “welfare regime” (Esping-Andersen 1990) or a “wel-
fare-state arrangement” (Kaufmann 2002, 226) rather than the (central) state that formulates social policy.
The “old positive state” is usurped by an “enabling and guarantor state” (Bieling 2009, 238), in which the
(central) state bears overall responsibility for a given mission, but does not have to perform all the func-
tions therein. Rescaling implies a range of functions — regulation, governance, funding and service delivery
— which can be shared in different combinations among the various levels of government and private-
sector players. The working hypothesis of the European research project was that an intensive phase of
structural development and restructuring of the social sector produced conflicting trends, such as greater
decentralisation accompanied by isolated cases of (re)centralisation, and the outcomes are thus unsurpris-
ingly mixed. The embedding of public service provision at the local level led to more effective delivery
overall, though major regional differences still persist when it comes to the management of socio-
economic problems. This begs the following questions: are there observable rescaling processes, what
form do they take in the various European countries, and what were their outcomes?

European research project “Rescaling of Social Welfare Policies”

The European research project “Rescaling of Social Welfare Policies — A Comparative Study on the Path
towards Multi-Level Governance in Europe” was led by Yuri Kazepov, Professor at the Sociology Faculty
of the University of Urbino, Italy, and coordinated by Kai Leichsenring, European Centre of Social Wel-
fare Policies and Research in Vienna, Austria. The European comparative study focused on policies gov-
erning labour market measures, social welfare, and assistance and long-term care for the elderly. Eight
countries (Finland, France, Italy, Norway, Poland, Spain, Sweden, and Switzerland) took part via research-
ers’ own networks and through the European Centre. In order to assess the intra-national heterogeneity of
(regional and local) institutional arrangements and the services delivered therein, each research team ex-
amined two contrasting regions or cities in their given country.

The participation of the Swiss researchers was subject to the same conditions as that of their EU counter-
parts. The present report — which is the final report on the Swiss chapter of the project — was based on a set
of slightly adapted questions:

e How did the allocation of responsibilities across the different levels of government and the organisation
of service delivery in the relevant areas of social policy evolve in Switzerland?

e How does Switzerland compare to the rest of Europe as regards the trends observed in these policy ar-
eas? What are the ensuing problems or challenges in relation to access, type, scope and coordination of
social welfare services?

e What conclusions can Switzerland draw from the experiences of other countries?
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Data collection and documentation
Data were acquired in three phases:

e Country-specific yet internationally comparable data and general information were collected in the
form of national background reports.

o Vignettes (case studies): Surveys were collected using qualitative structured interviews in which each
chosen actor/institution was the subject of a case study based on “vignettes”. Details of the interviews
were recorded in “vignette sheets” and summary tables.

e Finally, a transnational comparative evaluation of the “vignette sheets” and “summary tables” was car-
ried out per policy area

Publication: Kazepov, Yuri (ed.) (2010): Rescaling Social Policies towards Multi-Level Governance in
Europe, Ashgate, Farnham.

The data can be consulted on the European Centre website:
http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/.

The national background reports (Workpackage Wpl) can be accessed freely. However, registration is re-
quired to consult the interview materials and the transnational evaluations.

Rescaling trends: decentralisation or (re-)centralisation?

Switzerland is the only sample country in which the sub-federal authorities have the most powers. At the
opposite end of the spectrum are the highly centralised Nordic countries (cf. Table). After the fall of the
Franco dictatorship, Spain awarded its regions greater autonomy, while in the 1990s Italy observed a pro-
nounced transfer of powers from the centre to regional governments. In Poland and France, the administra-
tion was decentralised, however central government in both countries still dominates.

Table: Degree of power at the regional and municipal levels in eight countries (in descending order)

High degree Federal regions with their own constitutions Switzerland
of power at the sub-federal level and legislative powers

Regions with considerable political and admin- Italy, Spain
istrative autonomy

Regions within decentralised unitary states France, Poland

Low degree Administrative regions within unitary states Norway, Finland, Sweden
of power at the sub-federal level

Source: Assembly of European Regions 2005, 2

When comparing the organisation of transfer payments and public services, regional population size needs
to be taken into account when analysing the given level of governance. Nowhere are the territorial units
involved in social policy as small as they are in Switzerland. Thus, for example, Swedish municipalities
which possess considerable social policy powers have on average more than ten times the population of
those in Switzerland (Sweden: 31,200; Switzerland: 2,700). A highly decentralised structure does not
automatically imply a lesser degree of professionalism, but it could mean that the critical mass needed for
the professional delivery of public services is lacking.

Decentralisation and (re)centralisation trends vary across the three policy areas. In all eight countries, a
major restructuring of institutions responsible for active labour market policy has taken place or is still
ongoing, whereby all measures are implemented at the local or regional level, for example by branch of-
fices of the national employment service or by regional or local government agencies. Public services such
as job centres and back-to-work programmes require personal contact with job seekers. In the three Nordic
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countries — Finland, Norway and Sweden — regional and local agencies now assume the responsibilities
that once belonged to the centralised employment agency (deconcentration). In the centralised states of
Poland, France and Italy, the decentralisation process was part of broader general state reforms, which in-
cluded indirectly the national organisation of labour market policy. In Poland and France, political decen-
tralisation was a gradual process involving the transfer of a limited range of powers to the regional authori-
ties. In contrast, Italy experienced a comprehensive transfer of powers to the regions accompanied by the
complete withdrawal of the central government. The situation in Spain and Switzerland differed again due
to their longstanding federal structure. In Switzerland, the tendency was towards somewhat more centrali-
sation. For example, the federal government took over responsibility for labour market measures while
delegating their delivery to the cantons. Since the end of Second World War, it had been individual towns
and cantons that offered employment opportunities to job seekers.

A similar picture emerges for social welfare. Since 1990, almost all of the eight countries transferred tasks
and responsibilities in relation to social welfare to the local authorities. The same applies to legislation and
policy planning, as well as to the funding and award of economic and personal social welfare benefits. In
Switzerland, the extent of change has varied widely across cantons since 1990. In some of the smaller can-
tons, implementation was taken over by the canton (e.g. Glarus) or defined as a shared task between the
municipalities and the canton (e.g. Uri and Nidwalden). Other cantons, though, handed responsibility (or-
ganisation, execution, funding) for social welfare to the municipalities. The four cantons studied here illus-
trate the variety of governance models. In the cantons of Aargau and Zurich, social welfare is implemented
by the local and regional welfare services, with support from the municipalities. In the canton of Neucha-
tel, ten intermunicipal social centres (“service communaux ou intercommunaux’) are in charge. Finally, in
the canton of Vaud, implementation lies with the 12 cantonally managed regional social advisory centres,
which are supported by towns’ associations, with the exception of Lausanne. Social welfare has grown in
importance within the Swiss social security system due to a continuously rising case load.

In relation to the assistance and long-term care of the elderly, however, no evidence could be found to
support the decentralisation hypothesis. In fact, the opposite was true. This is a relatively new stand-alone
policy area in the Nordic countries and Switzerland, dating back only a few decades. Interestingly, since
the 1990s all eight countries tended towards centralisation, although the actual process differed. However,
no country delegated complete responsibility for the planning, regulation and funding of this policy area to
the national level. Instead, they tended to retain the standard decentralised territorial model and have only
recently codified the prevailing allocation of responsibilities within national framework laws. Centralisa-
tion tendencies in the assistance and long-term care of the elderly can be interpreted as a sign of the (gen-
erally, though not equally) growing importance and autonomy of this policy area.

The interpretation of the observed rescaling trends needs to vary depending on the context (welfare system,
national policy framework). The aim of rescaling is not to introduce a series of neoliberal service cuts to
manage social problems, as the restructuring of labour market measures for example bears out. Delegation
of responsibilities by the central government to sub-federal territorial authorities does not imply a
“slimmed down state”, as the Nordic countries illustrate. There, the redesign of labour market policy
should create the institutional requirements for the improved provision of support for the long-term em-
ployed. The opposite example is Germany, where the most swingeing social reform, namely the amalga-
mation of unemployment benefits and social welfare, occurred in parallel with cuts in unemployment in-
surance benefits, which were reduced to twelve months. When the regions or municipalities do not have
adequate resources, the decentralisation of responsibility for labour market measures has the same impact
as a cut in services or benefits. With the exception of Italy, it is still the central government which, to-
gether with the regions and municipalities, decides on the labour market measures to be provided, though
the delivery of these services is increasingly shared with private-sector organisations. Yet, as regards
health policy, there are no private, for-profit unemployment insurance schemes, and there is no pressure
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from private insurers to limit state-guaranteed unemployment insurance benefits so as to open up a market
for private insurance benefits.

Switzerland: a model of multi-level governance

In Switzerland, social policy is subject to a system of pronounced multi-level governance. Generally
speaking, the cantons are in charge of implementing the law (“executive federalism”), or they share this
responsibility with the federal and/or local authorities (“cooperative federalism”). The extent of coopera-
tion between the various levels of government differs depending on the policy area, and territorial struc-
tures and the institutional arrangement can vary considerably. Labour market measures are provided by a
range of social security agencies: redundancies are subject to unemployment insurance measures that are
regulated federally and implemented by the cantons; disability-related incapacity to work is subject to in-
validity insurance measures which are also regulated federally and implemented by the cantons; long-term
unemployment is subject to social welfare which is cantonally regulated and often implemented by local
authorities. A higher degree of decentralisation is observed for social welfare and the long-term care of the
elderly. With regard to the latter policy area, only the funding of medical care covered by the compulsory
basic health insurance scheme is regulated at national level, while the organisation and delivery of services
is a cantonal and local responsibility. The legislation confers responsibility for social welfare almost ex-
clusively to the cantons. However, there are a few exceptions, such as the granting of social welfare to asy-
lum seekers. The only national guidelines on the design and implementation of social welfare have been
drawn up by the private professional association SKOS (Swiss conference of social welfare agencies),
which the cantons can include in their legislation. However, there exists no national framework law.

What can Switzerland learn from European experiences?

Any international comparative study must identify suitable points of comparison. For instance, Poland and
Italy do not offer appropriate benchmarks for an evaluation of Swiss policy. Switzerland should be com-
pared to other small and economically successful countries (or regions). The Nordic countries, in particular
Norway, would appear well-suited for a proper and ambitious comparison of the three policy areas men-
tioned above.

The recommendations of the report — based on the experiences of other countries — could be implemented
within the current allocation of responsibilities. Of course, there is also the possibility of introducing far-
reaching solutions that would entail institutional changes and/or a deconcentration (break-up) of the allo-
cation of powers. The recommendations fall into four categories: 1. extend the scope for political action;
2. widen social rights; 3. facilitate access to services; 4. improve coordination. One of the proposals is the
creation of a separate social insurance scheme for the long-term employed, similar to the one which is al-
ready in place in Finland, Norway and Sweden.
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Der Schweizer Sozialstaat im europdischen Vergleich:
Alterspflege in der Schweiz Das Forschungsprojekt «Rescaling of Social Welfare Policies»

1 Einfiihrung

Das Forschungsprojekt «Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Alterspflege in der Schweiz — foderal
gepragte Politikfelder im européischen Vergleich» ist aus dem europdischen Forschungsprojekt «Rescaling
of Social Welfare Policies — A comparative study on the path towards multi-level governance in Europe»
heraus entstanden (Laufzeit 2005-2010). Im europédischen Forschungsprojekt wurden Tendenzen der De-
zentralisierung oder Zentralisierung sowie der Auslagerung von staatlichen Kompetenzen an Private mit-
einander verglichen. In jedem der acht Lander (Finnland, Frankreich, Italien, Norwegen, Polen, Schweden,
Schweiz, Spanien) sind zwei Stddte ausgewéhlt worden, um konkrete Fallgeschichten (so genannte «Vig-
netten») in den Politikfeldern «Arbeitsmarktmassnahmen», «Sozialhilfe» sowie «Altershilfe und Alters-
pflege» zu beschreiben. Dabei stand die Frage im Vordergrund, welche Funktion die staatlichen Ebenen
(Zentralstaat, Region, Kommune) und private Akteure haben bei der Regulierung, Angebotsplanung, Steu-
erung und Erbringung von Transferleistungen und sozialen Dienstleistungen. Anders als beim europai-
schen Forschungsprojekt wird hier der Vergleich aus der Perspektive der Schweiz gemacht.

Im vorliegenden Bericht zum schweizerischen Projekt werden drei Bereiche untersucht:

e Beschrieb des institutionellen Arrangements in den Schweizer Politikfeldern Arbeitsmarktmassnahmen,
Sozialhilfe und Altershilfe/-pflege und deren regionaler Unterschiede

e Vergleich und Bewertung der schweizerischen Politikfelder mit denjenigen in sieben européischen Lén-
dern

e Schlussfolgerungen fiir die Politik

Fiir das europédische Forschungsprojekt bestand ein fiir alle drei Politikfelder gleiches Forschungsdesign.
Das Forschungsmaterial aus den Vignetten und nationalen Hintergrundberichten wurde so verarbeitet, dass
es fiir jedes Politikfeld eine Gruppe von drei oder mehr Forschern und Forscherinnen gab, die aus unter-
schiedlichen Disziplinen und Lindern stammen. Dadurch hat sich eine eigenstindige, von den anderen
beiden Politikfeldern ziemlich autonome Forschungsgeschichte ergeben. Fiir den schweizerischen Bericht
hat dies die Konsequenz, dass der Vergleich und die Bewertung mit den anderen Landern fiir jedes Politik-
feld anders aussehen, was die konkreten Forschungsfragen, verwendeten Theorieansétze und Daten angeht.

Die Auswahl von zwei Stadten schien fiir die stark foderal gepriagten Politikfelder in der Schweiz etwas
wenig zu sein. Aus diesem Grund wurde die Anzahl der untersuchten Stadte in der Sozialhilfe von zwei
auf vier erhoht, und die Unterschiede zwischen den Schweizer Stidten wurden zu einem zusétzlichen Un-
tersuchungsgegenstand gemacht.

Das Forschungsteam bedankt sich bei den Mitgliedern der Begleitgruppe fiir deren Geduld und kritische
Riickmeldungen: Ludwig Gértner, Bundesamt fiir Sozialversicherungen (BSV), Michael Hohn, Stidteiniti-
ative Sozialpolitik, Sabina Littmann-Wernli (BSV), Ueli Tecklenburg, Schweizerische Konferenz fiir So-
zialhilfe (SKOS), Marie-Luisa Ziircher, Schweizerischer Gemeindeverband. Unser Dank geht auch an
Mathieu Lexton fiir Interviews und Vanessa Fercher und Suzanne Lischer fiir die Schlussbearbeitung des
Textes.

2 Schweizer Sozialstaat durch Foderalismus und direkte Demokratie geprigt

Ein Blick auf die Wohlfahrtsstaaten zeigt, dass sie sich stark wandeln. Viele komparative Studien zu euro-
paischen Wohlfahrtsstaaten untersuchen primér Transferleistungen und soziale Dienstleistungen. Studien,
welche strukturelle Verdnderungen untersuchen, sind eher selten (O’Reilly/Spee 1997, Peters/Savoie 1998,
Goldberg/Rosenthal 2002). Die sozialpolitischen Reformen vieler Lander betreffen aber nicht nur Leistun-
gen und Finanzierung, sondern auch die Organisationsstruktur des Wohlfahrtsstaates, das «welfare re-
gime» bzw. das «institutionelle Arrangement» (Kaufmann 2002, 226), das Netz aller staatlichen und nicht-
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staatlichen Akteure, die sich bei der Organisation und Erbringung sozialer Hilfeleistungen beteiligen. In
zahlreichen européischen Staaten sind Verschiebungen vom Zentralstaat hin zu Regionen und Kommunen
sowie zu marktwirtschaftlichen und zivilgesellschaftlichen Akteuren zu beobachten (Jessop 2000, Car-
mel/Papadopoulos 2003, Kooiman 2003). An die Stelle von (zentral-)staatlichem Regierungshandeln treten
horizontale, hybride und assoziative Regierungsformen (Rhodes 1996). Diese Entwicklungen kdnnen in
verschiedenen staatlichen (Harvey 1989, Syngedouw et al. 2002, Massey 2004) und sozialstaatlichen Poli-
tikfeldern (Kaufmann 2002, 20) beobachtet werden.

Seit der Einfithrung der ersten Sozialversicherungen im deutschen Kaiserreich Ende des 19. Jahrhunderts
sind in den europidischen Sozialstaaten Phasen der Expansion, der Konsolidierung sowie des Um- oder
Riickbaus zu beobachten. «Bis zum Ausbruch des Ersten Weltkriegs blieb der Mitgliederkreis der Systeme
in den meisten Landern noch eng begrenzt. Im europdischen Durchschnitt erfassten die Sozialversicherun-
gen 1915 erst ein Fiinftel der Erwerbsbevolkerung. Die Zwischenkriegszeit erlebte dann einen stark be-
schleunigten Ausbau der Programme. 1940 waren erstmals mehr als die Hélfte der Erwerbstitigen gegen
die Risiken des Einkommensausfalls in Westeuropa gesichert. Die Nachkriegszeit stand schliesslich im
Zeichen eines allgemeinen und kontinuierlichen Siegeszugs der Sozialversicherung. In den drei Jahrzehn-
ten seit Kriegsende wurden die Systeme im Durchschnitt fast ebenso stark erweitert wie in den beiden frii-
heren Perioden zusammen. Das Tempo der Erweiterung begann sich ab 1960 zu verlangsamen, als sich
mehrere Lander allméhlich einer vollstdndigen Ausdehnung der Programme ndherten. Im Jahr 1975 waren
durchschnittlich 82 Prozent der Erwerbsbevolkerung in Westeuropa den Versicherungssystemen ange-
schlossen» (Alber 1987, 151). Nebst der Erwerbsbevolkerung wurden die Sozialleistungen auch auf weite-
re Gruppen wie Hausfrauen oder Studierende ausgedehnt (Schmidt/Wolf 2007, 241). Diese Entwicklung
zum Sozialstaat erfolgte nicht in allen Landern gleichzeitig. Gemessen an den Einfithrungsterminen der
Sozialversicherungen und am BIP-Anteil der Sozialausgaben unterscheiden sich die Lander in Tempo und
Niveau der Expansion. Zu den Léndern mit einer gebremsten Sozialstaatsexpansion gehdren die USA, Ka-
nada, Australien, Neuseeland, Japan, Irland, Italien und die Schweiz (Schmidt/Wolf 2007, 242). Welche
Faktoren bestimmen die europdische Wohlfahrtsstaatsentwicklung? Die verschiedenen Theorieansétze sind
ausfiihrlich dargestellt in Schmidt et al. (2007, Kapitel 1 bis 9). An dieser Stelle seien nur kurz die Haupt-
ideen der Theorieansitze genannt. Was bestimmt die Ausgestaltung des Wohlfahrtsstaates?

e Der gesellschaftliche und wirtschaftliche Strukturwandel hat neue Probleme und einen grosseren Be-
darf an Staatstdtigkeit zur Folge (Theorieansatz der soziodkonomischen Determination).

e Die unterschiedlichen Machtressourcen verschiedener organisierter (ausserparlamentarischer) Gruppie-
rungen wie der Arbeiterbewegung oder des Katholizismus bzw. die gesellschaftlichen Krifteverhéltnis-
se (Machtressourcenansatz).

e Die Machtverteilung zwischen den Parteien in Exekutive und Legislative. Unterschiede bestehen einer-
seits zwischen linken und christdemokratischen Parteien sowie andererseits liberalen und konservativen
Parteien (Parteiendifferenzansatz) (Schmidt/Ostheim 2007, 23).

e In der Hauptidee des internationalistischen Theorieansatzes beschriankt die Globalisierung den Hand-
lungsspielraum des Nationalstaates und unterwirft die Sozialpolitik den Marktzwangen (Schmidt/Ost-
heim 2007, 25).

e Bei neu auftretenden Problemen werden einmal eingeschlagene institutionelle Pfade der Problemlésung
wieder gewahlt (Politik-Erblast-These).

e Dic institutionellen Bedingungen des Staates wie Verfassungsgericht, Zweikammersystem, aber auch
Foderalismus und direkte Demokratie beeinflussen die Durchsetzung des Sozialstaates. Solche Institu-
tionen konnen den Politikwandel erschweren und &hnlich wie Vetospieler agieren (politisch-institutio-
neller Theorieansatz).
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Dem Forschungsprojekt liegt ein politisch-institutioneller Ansatz zugrunde, da Fragen von Zentralisierung
oder Dezentralisierung im Kern die Organisation der Politikfelder betreffen. Sozialstaatliche Massnahmen
wirken sich je nach Staatsform und institutionellen Arrangements unterschiedlich auf Zugang, Art, Um-
fang und Koordination der Leistungen aus. Dabei entsteht eine «Binnenkomplexitidt» mit einer «Eigendy-
namik». So haben die Kompetenzverteilung und das Finanzierungsmuster erhebliche Effekte in der Bear-
beitung von sozialen Problemen (Schmid 2002, 73). Der historische Vergleich einzelner Wohlfahrtsstaaten
in Europa zeigt, wie politisch-institutionelle Bedingungen und «variierende Muster der Staatsorganisation»
(Pierson 1991) den Auf-, Um- und Abbau europiischer Wohlfahrtsstaaten prégen.

2.1 Die verspitete Einfithrung der Sozialversicherungen in der Schweiz

Wie lésst sich die Entwicklung des Sozialstaates in der Schweiz aus politisch-institutioneller Sicht be-
schreiben und erkldren? Der schweizerische Sozialstaat gilt als Nachziigler, der in der Zwischenzeit aber
aufgeholt hat (Obinger/Wagschal 2000). Von Interesse ist sowohl die Phase der gebremsten Entwicklung
als auch die Auftholphase. Bei der Erkldrung spielen der Foderalismus und die direkte Demokratie eine
wichtige Rolle. Diese Aspekte sind gut untersucht, insbesondere von Herbert Obinger, der eine Monografie
dazu verfasst hat («Politische Institutionen und Sozialpolitik in der Schweiz», 1998). Der schweizerische
Sozialstaat ist sowohl in einem Forschungsprojekt iiber foderalistische Staaten (zusammen mit Deutsch-
land, Osterreich, Kanada und den USA; Obinger/Leibfried/Castles 2005) als auch in einem solchen iiber
reiche OECD-Staaten (zusammen mit den USA, Kanada, Australien, Neuseeland, Japan; Obinger/Wag-
schal 2000) untersucht worden.

Die Schweiz hat die Sozialversicherungen mit einer grossen zeitlichen Verzogerung auf die Pionierldnder
wie zum Beispiel Deutschland eingefiihrt. Wird die durchschnittliche Verzégerung in Jahren berechnet,
belegt die Schweiz den Rang 22 von 23 OECD-Léandern, nur Kanada hat die Sozialversicherungen insge-
samt noch spater eingefiihrt (vgl. Tabelle 1).

Bei den Sozialausgaben gehorte die Schweiz lange Zeit zu den Landern mit einem relativ geringen BIP-
Anteil. Von den OECD-Léandern lag sie 1950 auf Rang 6 (Rang 1 = tiefster BIP-Anteil), 1980 auf Rang 7
und erreichte erst 1995 einen Anteil, der iiber dem Durchschnitt der OECD-Staaten lag (Wagschal 2000a,
40). Sie gehort mit den USA, Japan, Australien, Neuseeland und Kanada zu einem «(...) exklusiven Klub
von sechs reichen Demokratien, in denen der Sozialstaat lange Zeit am kurzen Ziigel gefithrt wurde bzw.
zum Teil nach wie vor an der kurzen Leine gehalten wird» (Obinger/Wagschal 2000, 8). Gemeinsam ist
diesen Staaten ein geringer Anteil des Sozialschutzes in Relation zum BIP, eine spite Etablierung der So-
zialversicherungen und eine Zuordnung zum liberalen Regime innerhalb der Wohlfahrtsstaatstypologie
(Obinger/Wagschal 2000). Gemessen an ihren 6konomischen Moglichkeiten verfiigen diese Lénder iiber
ein tiefes Sozialschutzniveau (Obinger 2007). Dabei wirken verschiedene Faktoren zusammen: «Ein unter-
durchschnittlicher Bedarf an sozialer Sicherung infolge von a) hohen Markteinkommen, b) niedriger Ar-
beitslosigkeit und c¢) niedriger Seniorenquote mit entsprechend geringerem Bedarf an alterungsspezifischen
sozialen Sicherungsleistungen» (Schmidt 2000, 32). Starke liberale Krifte, relativ frither wirtschaftlicher
Wohlstand und eine institutionelle Ordnung mit vielen «Mitregenten» oder Vetospielern trugen zur ge-
bremsten Entwicklung bei (ebd.). Diese Erklarungsfaktoren treffen auch auf die Schweiz zu.

Fiir einen langsamen Ausbau eines Sozialstaats konnen institutionelle Griinde verantwortlich sein wie ein
Zweikammersystem, ein Verfassungsgericht, eine unabhingige Zentralbank oder eine foderalistische
Staatsstruktur. Solche Institutionen kdnnen als Vetopunkte wirken und die Regierung bei Verdnderungen
des Status quo einschridnken. Fiir die langsame Entwicklung des Sozialstaats in der Schweiz sind der Fode-
ralismus und die direkte Demokratie die bestimmenden Faktoren. Die Schweiz «verfiigt (...) iiber eine
stark ausgeprigte foderalistische Tradition, die sich immer noch in einer betrichtlichen vertikalen Macht-
fragmentierung und einem hohen institutionellen Pluralismus manifestierty (Obinger 2002, 235f.). Die le-
gislativen Kompetenzen und biirokratischen sowie fiskalischen Ressourcen sind auf verschiedene staatli-
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che Akteure verteilt. «Politische Reformen erfordern die Abstimmung und Ausbalancierung unterschiedli-
cher und vielschichtiger Interessen und die Zustimmung vieler Akteure, die sich auf einen gemeinsamen
Kurs einigen miisseny» (ebd., 237).

Tabelle 1: Einfiihrungstermine der Sozialversicherungen

Land Unfall Krankheit  Alter Arbeits- Familien- Verzoge- Rang’
losigkeit unter- rung’
stiitzung
BRD 1884 1883 1889 1927 1954 10,0 1
Diénemark 1898 1892 1891 1907 1052 10,6 2
Belgien 1903 1894 1900 1920 1930 12,0 3
Osterreich 1887 1888 1906 1920 1948 12,6 4
GB 1897 1911 1908 1911 1945 17,0 5
Frankreich 1898 1928 1910 1905 1932 17,2 6
Irland 1897 1911 1911 1911 1944 17,4 7
Luxemburg 1902 1901 1911 1921 1947 19,0 8
Schweden 1901 1891 1913 1934 1947 19,8 9
Norwegen 1895 1909 1936 1906 1946 21,0 10
Neuseeland 1908 1938 1898 1930 1926 22,6 11
Niederlande 1901 1931 1919 1916 1939 23,8 12
Italien 1898 1943 1919 1919 1937 25,8 13
Spanien 1900 1942 1919 1919 1938 26,2 14
Australien 1902 1948 1908 1944 1941 31,2 15
Island 1925 1936 1909 1936 1946 33,0 16
Finnland 1895 1963 1937 1917 1948 34,6 17
Griechenland 1914 1922 1934 1945 1958 37,2 18
Japan 1911 1927 1941 1947 1971 42,0 19
Portugal 1913 1935 1935 1975 1942 42,6 20
USA 1930 1965 1935 1935 1935 42,6 20
Schweiz 1918 1911 1946 1982 1952 44,4 22
Kanada 1930 1977 1927 1940 - 51,6 23
Mittel 1905 1924 1917 1929 1944 26,7 12

Quelle: Siegel 2007, 237

Die Schweiz gilt zwar als Pionierin beim Arbeitsschutz, (nationale) Sozialversicherungen wurden jedoch
erst spat eingefiihrt, weil dem Bund die dazu nétigen sozial- und steuerpolitischen Kompetenzen fehlten.
Sozialpolitische Massnahmen ergriffen vorerst Kantone, Stddte und Gemeinden (ebd., 263). Der Bundes-
staat hatte in der revidierten Verfassung von 1874 erstmals sozialpolitische Kompetenzen erhalten, aber
nur in den Bereichen Arbeitszeit, Kinderarbeit und Arbeitsschutz in gewerblichen Betrieben (Tschudi
1985, 13). Die sozialpolitischen Kompetenzen errang sich der Bund durch Volksabstimmungen erst nach
und nach iiber einen Zeitraum von fast 60 Jahren hinweg, zwischen 1890 (Kompetenz zur Schaffung einer
Kranken- und Unfallversicherung) und 1947 (Kompetenz zur Errichtung einer Arbeitslosenversicherung
im Rahmen des Sozial- und Wirtschaftsartikels) (Obinger 1998, 94). Nebst Kompetenzen bendtigte der
Bund eine Verfassungsgrundlage fiir ein Steuersystem, um den finanzpolitischen Spielraum zu erweitern.

' Durchschnittliche Verzégerung in Jahren in den fiinf Programmen gegeniiber dem Pionierland.

2 Der Rang bezieht sich auf den durchschnittlichen Einfiihrungszeitpunkt der angefiihrten Sozialprogramme.
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«Die Ausdehnung bundesstaatlicher Kompetenzen auf dem Gebiet der sozialen Sicherung resultierte auto-
matisch in einen Kampf um die Finanzierung der staatlichen Sozialpolitik» (ebd., 11).

Lag der Grund fiir die lange fehlende Bundeskompetenz bei der foderalistischen Staatsstruktur, so ist die
Verzogerung bei den Ausfiihrungsgesetzen auf die direkte Demokratie zuriickzufithren. Sozialstaatskriti-
sche Gruppierungen aus der Wirtschaft und den Parteien, aber auch Triager dezentraler Programme konnten
entsprechende Gesetze mit einem Referendum (voriibergehend) verhindern (Obinger 2002, 263). Bis zum
II. Weltkrieg gab es vier Referenden zu sozialpolitischen Vorlagen, nach 1945 bis Ende der 1980er-Jahre
deren fiinf, sieben in den 1990er-Jahren und bis Ende 2008 weitere fiinf Referenden. Fiir die Einfithrung
einer Mutterschaftsversicherung waren beispielsweise vier Volksabstimmungen nétig, bis es im Jahr 2005
endlich geklappt hat.

2.1.1 Lange Expansionsphase

Unter den Nachziiglerldndern hat die Schweiz eine eigenstindige Entwicklung gemacht (Obinger 2007,
288). Die Expansionsphase wihrte ldnger, auch dann noch, als andere Lander ihre Sozialstaaten ab- und
umbauten. So schuf die schweizerische Politik in den 1990er-Jahren die Grundlage fiir eine aktive Ar-
beitsmarktpolitik und ein Krankenversicherungsobligatorium fiir die gesamte Bevdlkerung und fiihrte im
ersten Jahrzehnt des 21. Jahrhunderts endlich die Mutterschaftsentschdadigung sowie einen nationalen Min-
deststandard fiir die Familienzulagen ein.

1998 lag die Sozialleistungsquote der Schweiz erstmals iiber dem EU-Durchschnitt, und im Jahr 2004 ver-
fligten nur vier Lander iiber einen hoheren BIP-Anteil der Sozialausgaben als die Schweiz (vgl. Tabelle 2).
Die Zunahme der Sozialleistungsquote in den beobachteten 15 Jahren war in keinem Land hoher als in der
Schweiz. Das ist nicht nur auf die lange Rezession in den 1990er-Jahren zuriickzufiihren, sondern primér
auf die bessere und breitere soziale Absicherung der Bevolkerung.

Tabelle 2: Gesamtausgaben fiir die soziale Sicherheit im Verhiltnis zum BIP, in Prozent, EU-Staaten
sowie Norwegen und die Schweiz

1990 1995 2000 2004 p 1990 1995 2000 2004 p
EU-25 26,6 27,3 Italien 24,0 24,2 24,7 26,1
EU-15 25,4 27,7 26,9 27,6 Griechenland 22,9 22,3 25,7 26,0
Schweden 33,1 343 30,7 32,9 Portugal 16,3 21,0 21,7 24,9
Frankreich 27,4 30,3 29,5 31,2 Slowenien 24,9 243
Danemark 28,2 31,9 28,9 30,7 Ungarn 19,3 20,7
Deutschland 25,4 28,2 29,2 29,5 Spanien 19,9 21,6 19,7 20,0
Schweiz 19,5 25,6 26,9 29,3 Polen 19,5 20,0
Belgien 26,4 27,4 26,5 29,3 Tschechische
Osterreich 26,0 28,7 28,2 29,1 Republik 17,4 19,5 19,6
Niederlande 31,1 30,6 26,4 28,5 Slowakei 18,4 19,3 17,2
Finnland 24,6 31,5 25,1 26,7 Irland 18,4 18,8 14,1 17,0
Norwegen 26,2 26,7 24,6 26,3 Estland 14,0 13,4
Grossbritannien 22,9 28,2 27,1 26,3 Litauen 15,8 13,3
Lettland 15,3 12,6

Quelle: Eurostat 0.J.

Wieso ist es trotz dem Vetoinstrument des Referendums zur Errichtung und zum Ausbau von Sozialversi-
cherungen gekommen? Mit der Ablehnung einer Gesetzesreform durch das Stimmvolk ist ein Problem po-
litisch nicht geldst, sondern es verbleibt auf der Agenda und wird von neuem mit Verhandlungen so zu
16sen versucht, dass frithere Ablehnungsgriinde hinfillig werden. Mit der Volksinitiative steht in der direk-
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ten Demokratie zudem ein «Schubinstrument» fiir den Sozialstaat zur Verfiigung, um Themen auf die poli-
tische Agenda zu setzen. Auch wenn Volksinitiativen im sozialpolitischen Bereich nicht unmittelbar er-
folgreich gewesen sind, setzten sie den Gesetzgeber oft so unter Druck, dass er mit einem indirekten Ge-
genvorschlag die weiter gehende Volksinitiative zwar verhindern konnte, aber gleichzeitig auch einen Lo-
sungsvorschlag prasentieren musste. Nebst dem Sozialstaatsausbau kam es zu einzelnen Leistungskiirzun-
gen bei Sozialversicherungen, aber zu keinem starken Abbau. Die direkte Demokratie verzogerte nicht nur
den Ausbau des Sozialstaats, sie erschwert auch dessen Riickbau (Obinger 1998, 230).

Was sind die Griinde fiir diese im internationalen Vergleich eher atypische Entwicklung? Ein substanziel-
ler Ausbau des Sozialstaats auf nationaler Ebene hat erst in der Nachkriegsphase mit der Errichtung der
AHV 1947 begonnen. Das hatte nebst den institutionellen Griinden mit den politischen Krifteverhéltnissen
innerhalb und ausserhalb des Parlaments und der Regierung zu tun. Bis 1943 war die Sozialdemokratie —
jene Partei, die sich am stirksten fiir den Aufbau eines Sozialstaates einsetzte — nicht im Bundesrat vertre-
ten und der Bundesrat rein biirgerlich zusammengesetzt. Erst seither erstreckte sich die Konkordanz in der
Bundesregierung auch auf die Sozialdemokratie, die seit der Zauberformel aus dem Jahre 1959 jeweils
zwel der sieben Regierungsmitglieder stellt.

Zur quantitativen Ausweitung des Sozialstaates in der Schweiz haben eine Zunahme der Zahl der Rent-
ner/innen und seit den 1990er-Jahren der Anstieg der Arbeitslosigkeit beigetragen. Ein so entstandener
Problemdruck induzierte eine Modernisierungsphase bei den Sozialversicherungen (Obinger 1998, 238).
Auch das spit eingefithrte Wahl- und Stimmrecht fiir Frauen (1971) und die Aufnahme eines Gleichstel-
lungsartikels in der Bundesverfassung (Art. 4 BV, 1981) — zusammen mit der Bildungsexpansion und der
stark ansteigenden Frauenerwerbstétigkeit — unterstiitzten eine Modernisierung bei den Sozialversicherun-
gen (Obinger 2000, 277). Als Folge des Gleichstellungsartikels wurden die Sozialversicherungen revidiert,
und der Status der sozialen Staatsbiirgerschaft der (verheirateten) Frau wurde nicht mehr von jenem des
Ehemanns abgeleitet, sondern fortan individuell bestimmt.

Der allfdllige Eindruck, dass vor der Einfithrung der Sozialversicherungen in der Schweiz keine Form von
Sozialschutz bestanden hat, muss jedoch relativiert werden. In der Nachkriegsphase gelangen den Gewerk-
schaften der erstmalige Abschluss von wichtigen Gesamtarbeitsvertrigen und der Aufbau eines Vertrags-
systems mit hohem Abdeckungsgrad. Die Gesamtarbeitsvertrage haben dabei immer wieder arbeits- und
sozialpolitische Pionier- und Schubfunktion entwickelt, haben aber auch eine gesetzliche Vereinheitli-
chung sozialer Regulierungen cher gebremst. Einfithrungstermine von Sozialversicherungen und Sozial-
schutzquote sind zwar zwei wichtige Indikatoren fiir einen internationalen Vergleich mit einer guten Da-
tenlage; dennoch widerspiegeln sie nur einen Teil des Sozialstaates, gerade bei einem fdderalistischen
Staat. Bei den Einfithrungsterminen werden alle Massnahmen, die Kantone und Stddte vor der Einfiihrung
einer Sozialversicherung getroffen haben, nicht erfasst. So gab es Familienausgleichskassen in den Kanto-
nen lange vor einer Bundesldsung, und vor der Einfithrung der nationalen Arbeitslosenversicherung waren
viele Beschiftigte bei kantonalen Arbeitslosenkassen und solchen der Sozialpartner versichert (Gilg/Hab-
litzel 1983, 235f.). Die Sozialschutzquote ist in ihrer Aussagekraft dadurch begrenzt, dass nicht alle Sozi-
alausgaben darin erfasst sind, so zum Beispiel Sozialleistungen, die direkt durch die Arbeitgeber finanziert
werden und in Gesamtarbeitsvertrdgen vereinbart worden sind. Eine nationale Mutterschaftsentschadigung
wurde im Jahre 2005 eingefiihrt, zuvor hatten zwei Kantone eine eigene Mutterschaftsversicherung einge-
fiihrt und wurden Arbeitgeber in verschiedenen Branchen durch den Abschluss von Gesamtarbeitsvertra-
gen zu Mutterschaftsleistungen verpflichtet. 1993 gab es beispielsweise fiir 50 Prozent der erwerbstétigen
Frauen einen Gesamtarbeitsvertrag (GAV) mit einem durchschnittlichen Mutterschaftsurlaub von fast
zwOlf Wochen (Baumann et al. 1995, 107). Betriebliche Sozialleistungen wie jene der Pensionskassen sind
lange Zeit nicht in der Sozialschutzquote erfasst worden. Wohlfahrtsproduktion entsteht nicht nur durch
Sozialversicherungen, sondern auch durch «Sozialschutzdquivalente» (Obinger 2007, 297). In der Schweiz
haben die betriebliche Rentenpolitik und die selektive Vollbeschéftigungspolitik zugunsten der miannlichen
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Arbeitnehmer und zulasten der ausldandischen und weiblichen Arbeitnehmer/innen bis in die 1980er-Jahre
die Funktion eines solchen Sozialschutzidquivalentes gehabt.

2.1.2  Sozialpolitisches Losungsmuster der Schweiz

Die foderalistische Staatsstruktur, die direkte Demokratie und die hohe Bedeutung der Konkordanz auf
Bundes-, Kantons- und kommunaler Ebene haben zu einem einzigartigen «sozialpolitischen Losungsmus-
ter» gefiihrt.

Verhandlungslosungen in kleinen Schritten

Nur ausgepréigte Verhandlungs- und Kompromisslosungen unter Einbezug aller staatspolitischen Ebenen
(Mehrebenenverhandlungen, Obinger 1998, 91), in welchen die Interessen vieler Akteure eingebunden
werden, haben eine Chance. Das politische System mit einer Konkordanzregierung und ausgebauter Mit-
wirkung dezentraler staatlicher Tréger, Sozialpartner, Verbdanden und vielen weiteren referendumsfahigen
Gruppierungen wirkt in diese Richtung. Dabei sind oftmals nur kleine Reformschritte und «symmetrische»
Pakete, die allen etwas bringen, moglich.

Bestehende partielle Losungen werden integriert

Auf lokaler und regionaler Ebene entwickelten sich soziale Sicherungseinrichtungen 6ffentlicher, privater
und betrieblicher Tragerschaften, so zum Beispiel ein umfangreiches Kassenwesen (Obinger 1998, 97).
«Foderale Systeme stellen Experimentierfelder dar, wo neue Probleme zunichst auf kleinem Raum bear-
beitet sowie Erfahrungen gesammelt und ausgetauscht werden konnen» (Obinger 2002, 238). Dies hat Fol-
gen fiir spdtere Bundesldsungen. «Das Policy-Feedback erlaubte es dem Bund nicht, interventionistische
Steuerungs- und zentralistische Trdgerformen durchzusetzen, zumal den Tragern dieser Programme (von
Kantonen und Kommunen, d.A.) mit dem Referendum ein méchtiges Drohpotential zur Verfiigung stand.
Der kleinste gemeinsame Nenner bestand héufig in der Verabschiedung von Subventionsgesetzen, welche
die origindren dezentralen Tragersysteme mit ihren ausdifferenzierten privaten, paritdtisch-korporativen
und offentlichen Organisationsstrukturen weitgehend untangiert liessen, sie nur unter ein Rahmengesetz
stellten und das Versicherungsgeschéft der dezentralen Kassen mit 6ffentlichen Subventionen unterstiitzen.
Diese Losung entsprach aber auch dem von den biirgerlichen Parteien hochgehaltenen Subsidiaritdtsprin-
zip, indem die bestehenden dezentralen Leistungserbringer in neue sozialpolitische Aufgaben eingebunden
wurden» (Obinger 2002, 254f.). Die Kantone werden in der Regel mit der Umsetzung der Gesetze beauf-
tragt (Vollzugsfoderalismus) oder nehmen zusammen mit dem Bund und/oder den Gemeinden eine Aufga-
be wahr (Verbundfdderalismus). Beim Vollzug und der Finanzierung wirken die Kantone bei der Mehrheit
der Sozialversicherungen mit, fiir die Sozialhilfe sind sie (mit den Gemeinden) zusténdig, und der Bund
hat in diesem Politikbereich nur wenige Kompetenzen. Der nationale Gesetzgeber konnte von erprobten
Losungen dezentraler Akteure auch profitieren. Gleichzeitig aber verstellt die Vielfalt der «sozialpoliti-
schen Regime» in den Kantonen den Blick auf die Ungleichheit. Es wird selten problematisiert, dass die
Biirgerinnen und Biirger ganz ungleich durch Steuern, Sozial- und Bedarfsleistungen behandelt werden.
Bei gleichem Bruttoeinkommen — leicht oberhalb der Armutsgrenze — differiert das verfiigbare Einkom-
men (nach Abzug von Steuern und Zurechnung von Sozial- und Bedarfsleistungen) in erheblichem und
willkiirlichem Masse, wie Studien der SKOS zeigen (Knupfer et al. 2007).

2.1.3 Mischtypus mit modernem Touch

Esping-Andersen (1990) unterscheidet drei Wohlfahrtsregime, das sozialdemokratische, das konservative
und das liberale. Das sozialdemokratische (oder skandinavische) Regime ist universalistisch, bezieht die
ganze Wohnbevolkerung ein und reduziert die Abhéngigkeit von Markt und Familie. Das konservative Re-
gime kniipft bei der Erwerbsarbeit an, zielt den Statuserhalt an, differenziert nach Berufsgruppen und
stiitzt sich auch auf die Schutzfunktion der Familie. Beim liberalen Regime haben einkommensabhéngige
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Sozialversicherungsleistungen einen bescheidenen Anteil im Gegensatz zu Pauschal- oder Bedarfsleistun-
gen an von Armut betroffene Zielgruppen (Esping-Andersen 1990, 26).

Esping-Andersen kategorisiert die Lander entlang von «Dekommodifizierung» und «Stratifizierung» des
Sozialstaats. Dekommodifizierung meint die durch den Sozialstaat geschaffene Unabhéngigkeit vom Markt
fiir die einzelne Person. Er misst diese anhand der Anspruchsvoraussetzungen und der Ersatzraten (Hohe
der Leistung in Prozent des Einkommens) bei der Kranken-, der Arbeitslosen- und der Altersversicherung.
Stratifizierung meint die Segmentierung der Sozialpolitik in verschiedene Leistungsregime mit unter-
schiedlichem Zugang fiir verschiedene gesellschaftliche Gruppierungen. Indikatoren dazu sind der Anteil
an bedarfsgepriiften Leistungen, der private Anteil bei den Sozialversicherungen und das Vorhandensein
von unterschiedlichen Alterssicherungssystemen (z.B. nach Berufsgruppen). In der neueren Debatte wird
eine Ausweitung der Typologie um zwei zusétzliche Wohlfahrtsstaatstypen vorgeschlagen, welche die
siideuropdischen Léander und die ehemaligen staatssozialistischen Transformationsldnder miteinbezichen
(Kazepov/Sabatinelli 2006).

Die Schweiz wurde bei der Dekommodifizierung dem konservativen und bei der Stratifizierung dem libe-
ralen Regime zugeordnet und gilt als Mischtypus. Seit dieser Zuordnung mit Daten aus dem Jahre 1980 hat
sich ein «Quantensprung in der schweizerischen Sozialpolitik» (Obinger 1998, 204) ercignet, mit Konse-
quenzen fiir das sozialstaatliche Regime. «Das aktuelle System sozialer Sicherheit hat nichts mehr mit ei-
nem liberal-residualen Sozialstaatsmodell zu tun, indem die Schweiz bis anfangs der siebziger Jahre veror-
tet wurde. Vielmehr handelt es sich um ein erstaunlich dichtes und hinsichtlich des Leistungsniveaus hoch
entwickeltes Sozialsystem, welches sich in struktureller Hinsicht als Spiegelbild des gesellschaftlichen
Krifteverhéltnisses aus liberalen, (christlich-)konservativen und sozialdemokratischen Bausteinen zusam-
mensetzt und in einer Zusammenschau als Sozialstaat der politischen Mitte bezeichnet werden kanny
(Obinger 1998, 237). Zu einem dhnlichen Schluss, wonach es sich bei der Schweiz um einen Mischtypus
handelt, kommen Bonoli/Kato (2004), welche liberale Aspekte — wie die bedeutende Rolle des privaten
Sektors bei der Bereitstellung von Sozialleistungen — mit einer konservativen Orientierung in Bezug auf
die Gewichtung der Statuserhaltung der Beschéftigten ausmachen.

«Obwohl der Auf- und Ausbau des schweizerischen Sozialstaates nicht aus einem Guss, sondern vielmehr
pragmatisch, bedidchtig und auf dem Kompromissweg erfolgte, verleiht gerade der aus dem Konkordanz-
prinzip resultierende Policy-Mix dem heutigen Sozialstaat eine moderne Komponente. Die Biindelung und
Verschrankung von Elementen der Versorgung, Versicherung und Fiirsorge oder — gewendet auf die Re-
gimedebatte — von sozialdemokratischen, konservativen und liberalen Strukturprinzipien findet einerseits
ihren Niederschlag in einem breit gefassten Bezieherkreis und redistributiver Grundsicherung (Rentenver-
sicherung) sowie vergleichsweise generdsen Leistungen (Unfall- und Arbeitslosenversicherung, Sozialhil-
fe), andererseits werden soziale Treffsicherheit, Anreizkompatibilitdt und soziale Eigenverantwortung
hochgehalten. Letztere Punkte sind an strengen Bedarfs- und Bediirftigkeitspriifungen (Sozialhilfe, Ergin-
zungsleistungen zur AHV/IV), erheblicher Kontrolle (Sozialhilfe, Arbeitslosenversicherung und -hilfe)
oder an der vergleichsweise stark ausgebauten Kostenbeteiligung der Versicherten im Krankheitsfall ab-
lesbar» (Obinger 2000, 275f.). Trotz — oder vielleicht wegen — einer betrdchtlich ausgebauten Sozialstaat-
lichkeit (Obinger 2000, 276) verfiigt die Schweiz iiber eine ausgezeichnete Performance auf den Arbeits-
mirkten mit einer tiefen Arbeitslosenquote und hohen Erwerbsquoten.

Welche Schlussfolgerungen konnen aus politisch-institutionalistischer Sicht aus der bestehenden verglei-
chenden Wohlfahrtsstaatsforschung fiir die Entwicklung des schweizerischen Wohlfahrtsstaats gezogen
werden?

Der foderalistische Staatsaufbau der Schweiz hat zusammen mit der direkten Demokratie einen wesentli-
chen Einfluss auf die Entwicklung des Sozialstaats. Er hat, bedingt durch die lange fehlenden Bundeskom-
petenzen, den Aufbau verzdgert und schliesslich Sozialpolitiklosungen hervorgebracht, welche durch Ver-
handlungen und Beteiligung vieler Akteure sowie unter Beriicksichtigung von bestehenden Losungen de-
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zentraler Trager geprigt sind. Dezentrale Losungen sind in der Schweiz nicht aus Reformen entstanden,
sondern sind zentralen Losungen vorausgegangen. Die Schweiz kennt eine Praxis im Sozialstaat, in wel-
cher ein Verbund von Akteuren auf den verschiedenen Staatsebenen vertikal oder horizontal (zwischen
Kantonen oder zwischen Gemeinden) Aufgaben nicht getrennt ausiiben, sondern durch Kooperation. Die
Bedeutung privater Akteure in der Sozialpolitik fiihrt auch in der horizontalen Dimension zu einer starken
Verflechtung.

Bisher wurden in der Forschung die Entwicklung der Sozialversicherungen und das Verhéltnis im Fodera-
lismus zwischen dem Bundesstaat und den Kantonen untersucht. Die Entwicklung der Sozialhilfe und der
Bedarfsleistungen sowie die Sozialstaatsentwicklung in den Kantonen und das Verhéltnis zu den Stddten
bzw. Gemeinden bieten Vertiefungsmoglichkeiten der Forschung. Auf die innovative Rolle der Kantone
wurde verschiedentlich hingewiesen, aber sie miisste genauer untersucht werden — einschliesslich der regi-
onalen Ungleichheiten in Bezug auf die Versorgung mit Transferleistungen und sozialen Dienstleistungen.
Die Frage, weshalb es in der Schweiz in den 1980er- und 1990er-Jahren und bis in die Mitte des ersten
Jahrzehnts des 21. Jahrhunderts noch zu einer Expansion des Sozialstaates gekommen ist, in einer Zeit, in
welcher viele Sozialstaaten umgebaut worden sind, und welche Rolle dem Foderalismus dabei zukommt,
ist interessant. Im Rahmen des europdischen Forschungsprojekts konnten diese Fragen aber nur gestreift
und nicht eingehend geklért werden.

3 Das Forschungsprojekt

Das Projekt «Rescaling of Social Welfare Policies — A comparative study on the path towards multi-level
governance in Europe» stand unter der organisatorischen Leitung des European Centre for Social Welfare
Policy and Research in Wien, das diverse Studien im Bereich der vergleichenden europédischen Wohl-
fahrtsstaatsforschung durchgefiihrt hat.’

Die Projektleitung hat das Projekt entwickelt und Vorgaben gemacht. Dazu gehoéren die Fragestellung, die
Auswahl der drei Politikfelder, die Festlegung, dass zwei Regionen in allen drei Politikfeldern untersucht
werden, und die Wahl der Methodik (Vignette). Die Feinplanung des Forschungsdesigns entwickelte eine
Methodikgruppe. Methodische und inhaltliche Fragen wurden im Rahmen von regelmissigen Projektmee-
tings mittels eines partizipatorischen Verfahrens diskutiert und weiterentwickelt.

Ziel des Projekts war es, die Aufgabenteilung und die Aufgabenverschiebungen zwischen der nationalen,
regionalen und kommunalen Staatsebene sowie zwischen 6ffentlichen und privaten Akteuren zu analysie-
ren. Untersucht wurden folgende Politikfelder: Sozialhilfe, aktive Arbeitsmarktmassnahmen, Altershilfe
und Alterspflege. Der Vergleich umfasste die Lander Finnland, Frankreich, Italien, Norwegen, Polen,
Schweden, Schweiz, Spanien.

Verfiighare Literatur, Daten und Dokumente zum europdischen Projekt
Kazepov, Yuri (ed.) (2010): Rescaling Social Policies towards Multilevel Governance in Europe, Ashgate,
Farnham (Schlusspublikation des Projekts).

Wpl (2006): Workpackage 1 des Rescaling-Projekts enthélt die Hintergrundberichte zu den 8 Landern. Wpl ist
zu finden unter: http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/.

Wp2 (2006/2007): Workpackage 2 des Rescaling-Projekts enthélt die Daten zu den Vignetten der 8 Lander.
Wp2 ist zu finden unter: http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/.

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Yuri Kazepov, Universitdt Urbino; Koordination: Dr. Kai Leichsenring, European Centre for
Social Welfare Policy and Research, www.euro.centre.org.
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Zum Begriff «Rescalingy»

Unter «Rescaling» wird die Neuausrichtung der Organisation des Sozialstaats durch Kompetenzverschie-
bungen zwischen den Staatsebenen (national, regional, kommunal) verstanden, bei welcher zentrale, de-
zentrale oder lokale Ebenen eine wachsende Bedeutung zuungunsten der anderen Ebenen erhalten (Kaze-
pov 2008). Auf staatlicher Seite sind oftmals mehrere Ebenen (Zentralstaat, Region, Kommune) bei der
Planung, Steuerung und Leistungserbringung involviert («multi-level governance» oder Mehrebenen-
Regieren). Dezentrale Institutionen erhalten neue Entscheidungsbefugnisse, sehen sich in neuen Rollen als
Auftraggeber und Uberwacher und praktizieren neue Formen des Verwaltungshandelns (New Public Ma-
nagement, Outsourcing, Leistungsauftrige usw.). Immer mehr nichtstaatliche, Non-Profit- oder For-Profit-
Akteure werden zu Erzeugern und Erbringern von sozialstaatlichen Leistungen (Harvey 1989). So gesehen
ist es nicht mehr der (Zentral-)Staat, der Sozialpolitik macht, sondern ein «welfare regime» oder ein wohl-
fahrtsstaatliches Arrangement. Bei Rescaling sind verschiedene Funktionen zu unterscheiden: Regulierung,
Steuerung, Finanzierung und Leistungserbringung konnen in unterschiedlicher Kombination zwischen
Staatsebenen und privaten Akteuren arrangiert sein.

Arbeitshypothese war, dass eine intensive Phase des Strukturauf- und -umbaus im Sozialsektor mit wider-
spriichlichen Entwicklungen (sowohl stirkere Dezentralisierung als auch vereinzelte [Re-]Zentralisierung)
stattfindet. Die Wirkungen seien ambivalent: Durch lokale Einbettung der sozialen Dienstleistungen erho-
he sich deren Wirksamkeit. Gleichzeitig wiirden sich immer grossere regionale Unterschiede in der Be-
handlung von soziodkonomischen Problemlagen abzeichnen.

Die Fragestellungen sind:
e Welche Rescaling-Prozesse lassen sich beobachten?

e Wie sind die Rescaling-Prozesse und ihre Auswirkungen im europédischen Vergleich zu charakterisie-
ren?

3.1 Fragestellung fiir das schweizerische Projekt

Nebst einer Publikation des europdischen Gesamtberichts wurde dieser vorliegende Schlussbericht aus
Schweizer Sicht erstellt. Die Forscherinnen und Forscher des schweizerischen Teams haben sich in glei-
cher Weise wie die anderen Teams am europdischen Projekt beteiligt. Die Vorgabe der Projektleitung, die
Forschungsfragen in jeweils zwei Regionen pro Politikfeld zu untersuchen, kann die Vielfalt in einem f6-
deralistischen Staat nur ungeniigend abdecken. In dem stark dezentral geprigten Politikfeld der Sozialhilfe
wurde die Anzahl der untersuchten Regionen von zwei auf vier erhoht. Somit sollte es auch moglich sein,
innerschweizerische Unterschiede genauer zu betrachten. Nebst der Beteiligung am europdischen Projekt
wurde ein schweizerisches Projekt mit einer etwas verédnderten Perspektive durchgefiihrt.

e Wie hat sich die Aufgabenverteilung zwischen den staatlichen Ebenen und bei der Organisation der
Leistungserbringung in den sozialpolitischen Politikfeldern der Sozialhilfe, der Arbeitsmarktmassnah-
men sowie der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz entwickelt?

e Wie ist die Schweiz in Bezug auf diese Trends in den besagten Politikfeldern im europdischen Kontext
zu verorten? Welche Probleme bzw. Herausforderungen stellen sich angesichts dieser Trends in Bezug
auf Art, Umfang und Koordination der sozialstaatlichen Leistungen sowie den Zugang zu ihnen?

e Welche Anregungen fiir die Schweiz liefern die Erfahrungen anderer européischer Lander?
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3.2 Der methodische Ansatz

Der methodische Ansatz mit der Auswahl der Daten, die Untersuchungsfragen und die verwendeten Theo-
rieansdtze im europdischen Projekt waren fiir die drei Politikfelder nicht homogen. Die durch die Projekt-
leitung gewéhlte Fragestellung war sehr breit: Rescaling-Tendenzen innerhalb des Staates und Verlagerun-
gen auf private Akteure, drei Politikfelder (urspriinglich war noch Migration als viertes Politikfeld vorge-
sehen), Tendenzen seit den 1980er-Jahren, acht Lander.

Die Zusammensetzung des 25-kdpfigen Forschungsteams war heterogen, was die berufliche Herkunft (So-
ziologie, Politologie, Okonomie, Sozialarbeit, Geschichte) und berufliche Stellung (Forschung und/oder
Lehre an Hochschule mit Professur oder Assistenz, Forschung/Evaluation bei staatlichen Stellen oder For-
schungseinrichtungen, selbstdandige Wirtschaftsberatung) angeht. Viele Forscher/innen waren iiber den
ganzen Projektzeitraum (Juni 2005 bis Frithjahr 2010) im Projekt, andere nur kurze Sequenzen, zum Bei-
spiel fiir die Durchfiihrung von Interviews.

Auch wenn die beiden Personen der Projektleitung das Forschungsdesign erarbeitet hatten und eine Me-
thodikgruppe die Fallgeschichten entwickelte, wurde doch der Forschungsprozess primér mit einem parti-
zipativen und konsensualen Verfahren anlésslich von Forschungsmeetings bestimmt. Das war eine gute
Arbeitsgrundlage, um mit Verschiedenheiten (Vorgaben nationaler Finanzgeber, Budget usw.) umzugehen,
hatte aber den Nachteil, dass nicht alle relevanten Fragen bis ins Detail gekldrt und entschieden wurden.
Diese Punkte haben dazu beigetragen, dass ein Spektrum unterschiedlicher Methoden und Theorien im
Projekt verwendet wurde. In den drei Politikfeldern hat sich durch die ganz unterschiedliche Zusammen-
setzung der Forscher/innen eine je eigene Dynamik ergeben, die sich in unterschiedlichen Forschungspro-
dukten niederschlégt.

Bei der Datenbeschaffung wurde ein zweistufiges Verfahren gewahlt. Die Kenntnisse der Forscher/innen
waren bei Forschungsbeginn primér auf ihr Forschungsgebiet und den jeweiligen nationalen Hintergrund
bezogen, der Kenntnisstand iiber die Politikfelder der anderen Lénder hingegen war sehr verschieden. Mit
nationalen Hintergrundberichten (soziookonomische Lage, sozialpolitische Akteure, Rescaling-Tendenzen
in den drei Politikfeldern) sollte eine gemeinsame Informationsgrundlage den Kenntnisstand der For-
scher/innen ausgleichen. Fiir den Beschrieb der konkreten Organisation von Dienstleistungen in den Poli-
tikfeldern wurde eine Datenerhebung mittels Vignetten (Fallgeschichten) durchgefiihrt.

Mit einem Léndervergleich lassen sich Gemeinsamkeiten und Unterschiede feststellen und allgemeine
Aussagen zur Theoriebildung ableiten (Obinger/Wagschal 2000, 365). Er fordert ein besseres Verstandnis
der einzelnen Lander und eréffnet Einsichten in Problemldsungen. Negative Stereotype iiber andere Lan-
der* werden relativiert (Kaufmann 2003, 35). Durch den Vergleich mit anderen Lindern konnen nationale
Idiosynkrasien (unreflektierte Eigensinnigkeiten, Kaufmann 2003, 30) als solche erkannt werden. Es kann
ein Massstab gesetzt werden, an welchem sich ein Land messen kann. Ein Léndervergleich kann Hinweise
zur Wirkung von Massnahmen liefern, und Politiken konnen besser ausgewertet werden. Zur Losung aktu-
eller Probleme konnen Problemldsungsansétze anderer Lénder niitzliche Anregungen geben.

Bei der Zusammenarbeit verschiedener Disziplinen in der Wohlfahrtsstaatsforschung muss man sich der
Unterschiede bewusst sein. «Konfrontiert man die Forscher aus unterschiedlichen Forschungstraditionen
untereinander, so wird besonders deutlich, wie sehr bestimmte Traditionen des sozialpolitischen oder
wohlfahrtsstaatlichen Denkens eigenstandige Kosmologien bilden, die primér aus sich selbst verstanden
werden wollen, bevor ein systematischer Vergleich moglich wird. Das beginnt mit den verwendeten Be-
zeichnungen und den dadurch mitgefiihrten Assoziationen, setzt sich fort in unterschiedlichen Grundauf-
fassungen tiber das Verhéltnis von Staat und Gesellschaft und kulminiert in den unterschiedlichen sozial-

4 Kaufmann bringt als Beispiel fiir negative Stereotype, dass die Deutschen das schwedische System fiir bevormundend halten,

wihrend die Skandinavier das deutsche System fiir konservativ und autoritér halten (2003, 35).
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politischen Idealen und den damit verbundenen Problembestimmungen» (Kaufmann 2003, 33f.). Diese
Bemerkung trifft auf das Rescaling-Projekt zu und zeigt sich unter anderem darin, dass vier Ansétze der
komparativen Wohlfahrtsstaatsforschung verwendet wurden:

a) Quantitative Methode mit statistischen Indikatoren

Vergleichbare, von internationalen Organisationen aufbereitete Daten bilden leicht zugédngliche, anschauli-
che Indikatoren. Im Projekt wurden Daten aus nationalen Statistiken, von Eurostat und der OECD verwen-
det. Allerdings konnen einzelne Indikatoren nicht ein Politikfeld als Ganzes abbilden und passen vorhan-
dene statistische Daten nicht immer exakt auf die Fragestellung (Kaufmann 2003, 17). Statistische Daten
konnen zu Modellberechnungen genutzt werden. Beim Politikfeld «Aktive Arbeitsmarktmassnahmen» bei-
spielsweise wurde das «Tax-Benefit Model» der OECD verwendet, welches Brutto- und Nettoersatzraten
bei Erwerbslosigkeit fiir unterschiedliche Personentypen in unterschiedlichen Landern berechnet.

b) Institutioneller Vergleich

Beim institutionellen Vergleich werden Teilsysteme oder Politikfelder wie zum Beispiel die Alterssiche-
rung verglichen. Die Vignetten (vgl. unten) des Projekts wurden entwickelt, um zu klaren, welche Institu-
tionen in welcher Art an Problemldsungen beteiligt sind, und um den Zusammenhang zwischen sozialer
Problemlage und institutioneller Problemldsung niher zu beschreiben. «Erschwert wird der internationale
Vergleich durch den Umstand, dass dieser Zusammenhang zwischen sozialen Problemlagen und institutio-
nellen Antworten sich zumeist auf national unterschiedlichen Pfaden entwickelt. So werden beispiclsweise
Tatbestdnde wie «Invaliditdt> oder <Arbeitslosigkeit> in verschiedenen Léndern unterschiedlich konstruiert,
normativ aufgeladen und u.U. im Zusammenhang mit weiteren Problemen (z.B. «Krankheity, <Berufsunfally
bzw. <Armuty) institutionell bearbeitet. Deshalb ist auch hier die Eindeutigkeit des Vergleichs eine Heraus-
forderung fiir das konstruktive und methodische Geschick des oder der Forscher [sic]» (Kaufmann 2003,
20).

¢) Vignetten-Methode

Mit Fallgeschichten konnen fiir Einzelpersonen oder Familien sozialpolitische Leistungen umfassend dar-
gestellt werden; so wird die konkrete Schutzwirkung des Sozialstaates erkennbar. Fallgeschichten oder
Vignetten eignen sich fiir vergleichende ldnderiibergreifende Forschung (Jergeby/Soydan 2002, 127-144).
Vignetten werden verwendet, um Fachpersonen zufillig variierende Entscheidungsprobleme vorzulegen
wie zum Beispiel in Studien zu Kindsmisshandlungen (Beck/Ogloff 1995; Brosig/Kalichman 1992). In
dieser Untersuchung wurden mit Vignetten Strukturen, Prozesse und Dienstleistungen von Organisationen
abgeklart. Vignetten eignen sich auch, um formale Rechte und Praxis zu unterscheiden. Problematisch an
Vignetten sind deren geringe externe Validitdt und die Antwortverzerrung im Sinne der sozialen Er-
wiinschtheit (Beck/Ogloff 1995). Die qualitativen Daten der Vignette sind durch leitfadengefiihrte Inter-
views mit Experten und Fachkriften (3—7 pro Politikfeld und Region) gewonnen worden.

d) Typologische Methode

Mit der typologischen Methode werden unterschiedliche Sozialstaatsprofile zu Typen zusammengefasst.
Beim bekannten Ansatz von Esping-Andersen werden die Wohlfahrtsregimes als Ganzes typologisiert. Fiir
einzelne Politikfelder gibt es andere Klassifikationen, so zum Beispiel fiir die Sozialhilfe (Eardley et al.
1996). Fiir die Entwicklung einer Typologie muss zu Beginn der Gegenstand — Politikfelder oder Instituti-
onenkomplexe — fiir den Léndervergleich festgelegt werden (Kaufmann 2003, 16). Die konstitutiven Ele-
mente miissen bezeichnet werden, und es ist eine Operationalisierung davon zu machen. Dazu werden In-
dikatoren gebildet und mit vergleichbaren Daten gemessen. Bei der Erkldrung von Unterschieden muss der
institutionelle Kontext der einzelnen Lénder mitbedacht werden. Eine Aussage iiber die Zahl der Leis-
tungsbeziige sagt zum Beispiel nichts dariiber aus, wie hoch die Zahl der berechtigten Personen ist, die die
Leistung nicht in Anspruch nehmen. Das institutionelle Geflecht von Nichtbezug, Steuerbarkeit von Leis-
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tungen, subsididren Leistungen, Anspruchsvoraussetzungen, zustindigen Stellen usw. ist hdufig wenig
transparent. Im européischen Projekt wurde eine Typologie fiir die Einbettung der Sozialhilfe in die Staats-
struktur entwickelt (vgl. Artikel zu Sozialhilfe sowie Altershilfe und Alterspflege in dieser Publikation).

3.3 Datenerhebung und Dokumentation der Daten

Fiir das konkrete Vorgehen bei der Datenbeschaffung in diesem Projekt wurde ein dreistufiges Verfahren
gewihlt:

1. Die Erarbeitung landerspezifischer und zugleich international vergleichbarer Daten und Kontextinfor-
mationen in Form von nationalen Hintergrundberichten (Wpl 2006)

2. Vignetten-Erhebung: Die Befragung mit qualitativen Leitfadeninterviews, in denen den ausgewihlten
Akteuren/Institutionen Vignetten vorgelegt wurden. Die standardisierte Verschriftlichung der Leitfa-
deninterviews erfolgt in «vignette sheets» und zusammenfassenden Tabellen («summary tables») (Wp2
2007)

3. Eine ldnderiibergreifende, vergleichende Auswertung der «vignette sheets» und «summary tables»
(Wp3 2008)

Das Material des europdischen Projekts ist dokumentiert auf der Webseite des European Centre unter:
http://www.euro.centre.org/rescalingDocuments/

Die nationalen Hintergrundberichte (Workpackage Wpl) sind frei zugénglich. Um Einsicht in das Inter-
viewmaterial und die ldnderiibergreifenden Auswertungen zu erhalten, ist eine Registrierung notig.

3.4 Die beteiligten Linder

Die Teilnahme der Lander ergab sich durch Netzwerke der Forscher/innen und des European Centre in
Wien. Die Schweiz wird durch das Bundesamt fiir Sozialversicherungen (BSV) im Vorstand des European
Centre vertreten, und die Projektteilnahme der Hochschule Luzern — Soziale Arbeit ist iiber den Kontakt
zum BSV zustande gekommen. Nebst den acht Landern haben sich Forscher/innen aus Grossbritannien,
Deutschland und Dianemark fiir das Projekt interessiert, aber keine Finanzierung gefunden.

Wie sind die ausgewéhlten Lénder beziiglich Kompetenzverteilung zwischen den verschiedenen staatlichen
Ebenen zu charakterisieren? Eine Einteilung der Lander nach Auspriagung der Kompetenzverteilung auf
regionaler und kommunaler Ebene in absteigendem Grad ist in Tabelle 3 dargestellt.

Tabelle 3: Kompetenzanteil auf regionaler und kommunaler Ebene (absteigend)

Kompetenzanteil dezentrale Ebenen Konstitutionelle, foderalistische Region ~ Schweiz
hoch mit Gesetzgebungskompetenzen

Region mit starker politischer und admi- Italien, Spanien
nistrativer Selbstverwaltung

Regionen in dezentralisierten Einheits-  Frankreich, Polen
staaten

Kompetenzanteil dezentrale Ebenen Verwaltungsregionen in Einheitsstaat Norwegen, Finnland, Schweden
gering

Quelle: Versammlung der Regionen Europas 2005, 2

Die acht Lénder konnen in vier Gruppen eingeteilt werden. Die Schweiz ist jenes Land, in welchem die
dezentralen Staatseinheiten die meisten Kompetenzen haben, den Gegenpol bilden die (zentralistischen)
Einheitsstaaten der skandinavischen Linder. Nach der Franco-Diktatur haben in Spanien die Regionen eine
grosse Autonomie erhalten, und in Italien hat in den 1990er-Jahren eine ausgepréigte Verschiebung der
Kompetenzen von der zentralen zur regionalen Ebene stattgefunden. In Polen und Frankreich hat eine De-
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zentralisierung der Verwaltung stattgefunden, aber der Einfluss des Zentralstaats ist immer noch sehr
gross.

Wenn die Organisation von Transferleistungen und sozialen Dienstleistungen verglichen wird, spielt bei
gleicher staatlicher Ebene auch die Bevolkerungsgrosse eine Rolle. Die Grossenverhédltnisse kommen in
der Tabelle 4 zum Ausdruck.

Tabelle 4: Grossenverhaltnisse der staatlichen Ebenen in den acht untersuchten Lindern, 2007

Land Bev.ge- In % zum In % zur Anzahl O Anzahl O Anzahl  Anzahl OAnzahl O Anzahl
samt (in Total CH Regionen  Bev. pro Bev. pro Ge- Bev. pro Bev. pro
1000) Region (in Region (in meinden Ge- Ge-
1000) % zur meinde meinde in
CH) % zur CH
Frankreich 62’886 27,4 843,1 22 2°858 996,4 36’763 7100 62,5
Italien 58’752 25,6 787,7 20 2°938 1'023,9 8’103 7°300 265,0
Spanien 43°758 19,0 586,6 17 2°574 897,2 8’109 5’400 197,2
Polen 38’157 16,6 511,6 16 2’385 831,3 2’500 15°300 557,8
Schweden 9°048 39 121,3 21 431 150,2 290 31°200 1°140,2
Schweiz 7°459 3,2 100,0 26 287 100,00 2’726 2’700 100,00
Finnland 5’256 2,3 70,5 20 263 91,6 444 11°800 432.,6
Norwegen 4’640 2,0 62,2 19 244 85,1 431 10°800 393,5
Total 229'956 100

Quellen: Eurostat, Weltalmanach

Die drei skandinavischen Linder und die Schweiz sind dhnlich klein, die vier anderen Linder &hnlich
gross. Die Schweiz hat die hochste Anzahl von Regionen (26) und Polen die geringste (16). Interessant ist
der Vergleich der Schweiz mit den skandinavischen Staaten, die dhnlich gross sind. Die vier Staaten haben
dhnlich viele Regionen, die durchschnittliche Bevolkerungszahl pro Region ist in Finnland und Norwegen
geringer als in der Schweiz. Entscheidend ist die (durchschnittliche) Grosse jener territorialen Einheit, die
Kompetenzen in den untersuchten Politikfeldern hat. In den skandinavischen Léndern sind dies die Ge-
meinden. Die Zahl der Gemeinden ist in der Schweiz sechs- bis zehnmal hoher als in den drei skandinavi-
schen Landern. Die durchschnittliche Bevolkerungszahl pro Gemeinde betrédgt in der Schweiz knapp 3000,
in Finnland und Norwegen iiber 10 000 und in Schweden iiber 30 000. Beim Vergleich von Gemeinden in
skandinavischen Landern und der Schweiz muss diese Grossenordnung beachtet werden. Denn die finan-
ziellen und professionellen Voraussetzungen sind ganz andere bei einer Durchschnittsgrosse von 30 000
Einwohnern und Einwohnerinnen als bei 3000.

Die Gemeinden in Frankreich sind im Durchschnitt zwar noch kleiner als jene der Schweiz, spielen aber
keine Rolle in der Sozialpolitik. Die politisch viel wichtigeren Regionen in Frankreich sind im Durch-
schnitt zehnmal so gross wie jene der Schweiz.

Fazit: Nirgendwo sind die fiir die Sozialpolitik relevanten territorialen Einheiten so klein wie in der
Schweiz. Mangelnde Professionalitit muss nicht unbedingt Folge einer stark dezentralen Struktur sein,
sondern kann auch damit zusammenhéngen, dass die kritische Grosse, um soziale Dienstleistungen profes-
sionell zu erzeugen, nicht erreicht wird.

3.5 Stichprobe der Regionen bzw. Stidte

Um Aussagen zur innerstaatlichen Heterogenitit der (regionalen oder kommunalen) institutionellen Arran-
gements und zu den tatsdchlich darin erbrachten Leistungen treffen zu konnen, wurden im europdischen
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Projekt pro Land zwei moglichst unterschiedliche Regionen bzw. Stidte’ untersucht. Bei der Wahl der Re-
gionen wurden folgende Kriterien beriicksichtigt: 1. urbane und rurale Region(en); 2. Unterschiede in der
Organisation der Aufgaben und Strukturen (politische Zusténdigkeiten, Finanzierung und Vollzug) und 3.
eine «mittelhohe» Problembelastung (Hohe der Erwerbslosigkeit, demografische Alterung). Folgende Re-
gionen der Untersuchungsldnder wurden ausgewahlt:

Finnland: Hémeenlinna, Lieska®
Frankreich: Avignon, Bordeaux
Italien: Mailand, Modena
Norwegen: Oslo’, Lardal

Polen: Radom, Siedlce
Schweden: Stockholm®, Rittvik
Schweiz: Zofingen, Lausanne
Spanien: Asturias, La Rioja

Da die institutionellen Arrangements bei der Sozialhilfe in der Schweiz je nach Kanton sehr vielfiltig sind,
wurde die Stichprobe auf vier Stadte erhoht. Fiir die Wahl der schweizerischen Stadte wurden zusétzlich
die Sprache und die Bevolkerungszahl beriicksichtigt. Im Folgenden wird dargestellt, wie anhand der oben

genannten Kriterien die Stichprobe fiir die Sozialhilfe gezogen wurde.

Tabelle 5: Stichprobe der Regionen: Organisation der Aufgaben und Strukturen in den Regionen

Urbanisierung hoch

(= Stadte tiber 50 000
Einwohner/innen)

Urbanisierung tief

(= ldndliche Gemeinden
zwischen 5000 und 10 000
Einwohner/innen )

Kantonsbeteiligung hoch

(= Aufgaben im Sozialbereich wesentlich
durch kantonale Instanzen mitbestimmt
und wahrgenommen)

A

Grosszentrum in einem Kanton mit aus-
geprégter Kantonsbeteiligung

Beispiele:
Genf, Basel, Bern, Lausanne
C

Mittelgr. landl. Gemeinde in einem Kan-
ton mit ausgepragter Kantonsbeteiligung

Beispiele:
Gemeinden in den Kantonen GR, BE,
NW, VD, NE

Kantonsbeteiligung tief

(= Aufgaben im Sozialbereich nahezu vollum-
fanglich an die Gemeinden delegiert)

B

Grosszentrum in einem Kanton mit hoher
Aufgabendelegation an die Gemeinden

Beispiele:
Zurich, Winterthur, St. Gallen, Luzern
D

Mittelgr. 1andl. Gemeinde in einem Kanton
mit hoher Aufgabendelegation an die Ge-
meinden

Beispiele:

Gemeinden in den Kantonen TG, SG, SZ, AG

Eigene Darstellung

Die Wahl der einzelnen Stddte (Regionen) der Stichprobe ist aus der folgenden Tabelle ersichtlich. In den
Kantonen Neuenburg und Aargau wurden zwei Kleinzentren mit einer durchschnittlichen Problembelas-
tung gewdhlt. Mit der Wahl der beiden Stiddte Ziirich und Lausanne im Politikfeld Sozialhilfe sind 6,5 Pro-
zent der schweizerischen Bevolkerung erfasst.

Die Datenerhebung hat primér in Stddten stattgefunden. In vielen Stddten werden aber auch soziale Dienstleistungen fiir das
Umland erbracht, zudem sind die Stddte auch Teil einer Region, sodass die Stédte auch stellvertretend fiir die ganze Region ste-
hen.

® TIm Politikfeld Altershilfe und Alterspflege: Helsinki, Kittila
" Im Politikfeld Altershilfe und Alterspflege: St. Hanshaugen (Distrikt von Oslo)
8 Im Politikfeld Altershilfe und Alterspflege: Hasseby/Villingby (Distrikt von Stockholm)
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Tabelle 6: Stichprobe der Regionen

Arbeitsmarktmassnahmen Sozialhilfe Altershilfe und Alters-
pflege
Zofingen X X X
Lausanne X X X
Ziirich X
Le Locle X

3.6 Die Wahl der Vignetten

Eigene Darstellung

Daten zu institutionellen Arrangements sind mit Vignetten (Fallgeschichten, z.B. ein vierzig Jahre alter

Mann, der wihrend fiinfzehn Jahren als ungelernter Fabrikarbeiter vollzeitlich gearbeitet hat und dann ent-

lassen wurde) erhoben worden. Pro Politikfeld wurden Fragen zu vier Vignetten (Altershilfe und Alters-

pflege drei) in den zwei Regionen der acht Lénder beantwortet. Dazu waren mehrere Interviews mit Perso-

nen aus verschiedenen Organisationen und Behorden nétig. Vier Vignetten konnen nicht alle empirischen

Situationen abbilden, aber doch typische Situationen. Was aber als typisch gilt, ist von Land zu Land wie-

derum verschieden. Die empirische Relevanz der Vignetten wurde nicht ermittelt, aber es wurde danach

gefragt, wie typisch die Vignette fiir die Region sei.
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Arbeitsmarktpolitik: Die Schweiz
Alterspflege in der Schweiz im européischen Vergleich

1 Einfiihrung

Der Ausgangspunkt dieses Kapitels ist die Arbeitsmarktsituation der acht Lander im ersten Jahrzehnt bis
vor Beginn der Finanz- und Wirtschaftskrise im Jahr 2008. Die Arbeitsmarktsituation beschreibt den Prob-
lembereich und identifiziert die verletzlichen Gruppen auf dem Arbeitsmarkt. Daran schliesst die Frage
nach der sozialen Absicherung bei Erwerbslosigkeit und dem Stellenwert der Arbeitsmarktpolitik an. Fiir
die soziale Absicherung und die Reichweite des Sozialversicherungsprinzips ist das Leistungsniveau der
Arbeitslosenversicherung von Bedeutung, das durch den Zugang, die Hohe und die Dauer der Arbeitslo-
senunterstiitzung bestimmt wird. Das Angebot an aktiven Arbeitsmarktmassnahmen und die Stellung der
Erwerbslosen in Bezug auf diese werden analysiert. Weiter wird geklért, in welchem Zusammenhang die
Arbeitsmarktsituation mit den passiven und aktiven Arbeitsmarktmassnahmen steht. Im Fokus steht das
Leistungsniveau («generosity») in der Arbeitslosenversicherung. Was bestimmt das Leistungsniveau? Wie
steht die Schweiz im europdischen Vergleich da? Die Analyse bezieht sich auf Erwerbslose der Arbeitslo-
senversicherung, auch wenn die Trennung zwischen Erwerbslosen mit Arbeitslosenunterstiitzung und sol-
chen mit Sozialhilfe immer unschirfer wird. Datenmaterial fiir einen internationalen Vergleich von Mass-
nahmen der Arbeitsintegration ist nur fiir die Arbeitslosenversicherung vorhanden.

2 Die Lage auf den Arbeitsmiirkten

Der Arbeitsmarkt ist Problemverursacher und Problemressource zugleich. Einerseits bestimmt das Aus-
mass der Erwerbslosigkeit den Problemumfang, mit dem sich die Sozialpolitik auseinandersetzen muss.
Andererseits ist die Erwerbsquote ein Indiz fiir den finanziellen Spielraum bei der Ausgestaltung der Ar-
beitslosenversicherung, die auf Beitrdgen der Arbeitgeber und Arbeitnehmenden beruht. Verfiigt ein Land
iiber eine hohe Erwerbsquote und eine geringe Arbeitslosenquote, so ist der Problembedarf relativ gering
und die Finanzierungsgrundlage gut. Im umgekehrten Fall stehen wenig Finanzmittel einem grossen Prob-
lembedarf gegeniiber.

Tabelle 1: Arbeitsmarktindikatoren der acht Liinder, Angaben in Prozent, 2001 und 2007

Erwerbsquote Erwerbsquote Arbeitslosigkeits-  Anteil Langzeit- Arbeitslosigkeits-
Frauen rate arbeitslosigkeit™ rate von Personen
unter 25 Jahren

2001 2007 2001 2007 2001 2007 2001 2007 2001 2007

CH 79,1 78,6 70,6 71,6 2,5 2.8 29,9 40,8 5.6 3,3
NO 772 76,8 73,6 74,0 3,6 2,6 55 8,8 10,3 7.3
SE 74,0 74,2 72,3 71,8 4,9 6,1 22,3 13,0 10,9 19,1

FI 68,1 70,3 65,4 68,5 9,1 6,9 26,2 23,0 19,8 16,5

ES 578 65.6 43,1 54,7 10,3 8,3 44,0 27,6 23,2 18,2
FR 628 64,6 56,0 60,6 8,4 8,3 37,6 40,4 18,9 19,4

IT 548 58,7 41,1 46,6 9,1 6,1 63,4 49,9 24,1 20,3

PL 534 57,0 47,7 50,6 18,2 9,6 43,1 45,9 39,5 21,7
EU-27 62,6 65,4 54,3 583 8,5 7,0 3,9 3,7 17,7 15,3

Quelle: Eurostat 2009

*Langzeiterwerbslosigkeit: Anteil Erwerbslose > 12 Monate an allen Erwerbslosen. Quelle: OECD Labour force statistics

Um die Daten unserer Erhebung besser einordnen zu konnen, wird kurz die Situation auf den Arbeitsmark-
ten in den acht Landern betrachtet (vgl. Barberis/Baumann 2010). Die Periode zwischen 2001 und 2007 ist
gepréagt von einem Riickgang der Arbeitslosigkeit (Ausnahme Schweiz und Schweden) und einem Anstieg
der Erwerbsquote (Ausnahme Schweiz und Norwegen). Der Anstieg der Erwerbsquote bzw. der Riickgang
der Arbeitslosigkeitsrate ist in Finnland, Spanien, Polen und Italien besonders stark. Insgesamt kam es in
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dieser Periode zu einer Entspannung auf den Arbeitsmérkten, was der Politik ermoglichte, speziell ver-
wundbare Gruppen auf dem Arbeitsmarkt (junge Erwachsene, éltere Personen, Langzeiterwerbslose) in
den Fokus ihrer Massnahmen zu nehmen.

e Am besten ist die Arbeitsmarktlage in Norwegen und der Schweiz, wo die Erwerbsquote hoch und die
Arbeitslosigkeitsquote tief ist. Norwegen hat eine tiefe Quote bei Langzeiterwerbslosigkeit und die
Schweiz bei der Jugendarbeitslosigkeit.

e Finnland und Schweden haben eine dhnliche Arbeitsmarktlage, eine relativ hohe Beschéftigungsquote,
aber gleichzeitig auch eine relativ hohe Arbeitslosenquote. Langzeiterwerbslosigkeit ist weniger héufig
als in anderen Léndern, aber bei der Jugendarbeitslosigkeit haben beide Lénder ein Problem.

e Die Arbeitsmarktlage in Spanien, Frankreich und Italien ist vergleichbar. Die Beschéftigungsquoten
sind vergleichsweise tief. Einen gewichtigen Unterschied gibt es bei der Beschéftigungsquote der Frau-
en, die in Frankreich durchschnittlich ist, in Spanien und insbesondere Italien aber weit unter dem
Durchschnitt liegt. Spanien ist jenes Land innerhalb der EU, dessen Arbeitsmarktlage sich in den letz-
ten Jahren am stirksten verbessert hat. In Italien sind die grossten regionalen Unterschiede zu ver-
zeichnen. Bei der Langzeiterwerbslosigkeit gab es einen Riickgang in Spanien und Italien und einen
Anstieg in Frankreich. Die Jugendarbeitslosigkeit ist in allen drei Lédndern sehr hoch.

e Polen hat die schwierigste Arbeitsmarktsituation. Die Beschéftigungsquoten sind dhnlich tief wie jene
Italiens, aber die Arbeitslosenrate liegt noch immer auf sehr hohem Niveau, obwohl in den letzten Jah-
ren liber 1 Million Arbeitskrifte in andere EU-Lénder emigriert sind. Die verletzlichen Gruppen, Lang-
zeiterwerbslose und junge Beschiftigte, befinden sich in einer besonders prekidren Lage.

e Die Schweiz hat eine sehr gute Arbeitsmarktsituation und fallt im internationalen Vergleich mit der tie-
fen Arbeitslosigkeitsrate bei jungen Erwachsenen besonders positiv auf. Besonders negativ hingegen ist
in der Schweiz der hohe Anteil an Langzeiterwerbslosen. Er ist sehr viel hoher als bei den skandinavi-
schen Landern und etwa gleich hoch wie in Frankreich. Aufgrund dieses Befundes wird in dieser Studie
ein Akzent beim Problem der Langzeiterwerbslosigkeit in der Schweiz gesetzt.

3 Die Vignetten zur Arbeitsmarktpolitik
Die Vignetten des Projekts beschreiben vier erwerbslose Personen:

e Herr A., ein ungelernter Produktionsarbeiter, der mehrere Jahre in der gleichen Firma gearbeitet hat
und der wegen Konkurs der Firma entlassen wurde

e Frau B., eine Hausfrau mittleren Alters, die seit kurzem geschieden ist und gesundheitliche Probleme
hat

e Herr C., ein junger Mann, der vor 2 Jahren sein Studium abgeschlossen hat und wéhrend sowie nach
dem Studium Gelegenheitsarbeiten verrichtet hat

e Frau D., cine Familienfrau, die wegen finanzieller Probleme eine Stelle sucht

Der Fall von Herrn A. kommt in allen Léndern sehr oft vor und ist so etwas wie der klassische Fall von
Erwerbslosigkeit. Die drei anderen Fille kommen weniger hdufig vor, aber illustrieren die Heterogenitit
bei erwerbslosen Menschen (Scheidung, Working poor, Ubergang von Ausbildung in eine Stelle etc.).
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4 Vergleich der Leistungen der Arbeitslosenversicherung

Bei der Absicherung des Risikos «Erwerbslosigkeit» ist in einem Sozialstaat das Verhéltnis zwischen dem
Sozialversicherungsprinzip und dem Sozialhilfeprinzip ndher zu betrachten. Anhand des Zugangs zur Ar-
beitslosenversicherung, deren Leistungshohe und -dauer sowie des Anteils der gegen Arbeitslosigkeit ver-
sicherten Personen kann die Reichweite des Sozialversicherungsprinzips eingeschétzt werden.

4.1 Zugang zur Arbeitslosenversicherung

Welche Stellensuchenden haben Anspruch auf Leistungen der Arbeitslosenversicherung und welche sind
auf andere sozialpolitische Institutionen angewiesen?

Herr A — der ehemals Beschéftigte in einem Normalarbeitsverhiltnis — erhélt in allen Léndern finanzielle
Leistungen der Arbeitslosenversicherung (vgl. Tabelle 2). Dies ist nicht selbstverstdndlich, denn bei den
drei anderen Vignetten ist dies nicht immer der Fall. Die Leistung ist in allen Ladndern an die Dauer der
Beschéftigung in den vorangegangenen 12 bis 24 Monaten gebunden. Ausnahme ist Norwegen, wo die
Hohe des generierten Einkommens und nicht die Dauer der Beschiftigung eine Bedingung fiir Arbeitslo-
senunterstiitzung bildet, sowie Spanien, wo die Beschéftigungsbedingung grossziigig gefasst ist (360 Tage
innerhalb von 6 Jahren). Die Beschiftigungsbedingung ist in Schweden (6 Monate) und Finnland (34 Wo-
chen) weniger restriktiv. Die Dauer der Leistung variiert zwischen 14 und 24 Monaten. Italien mit nur 6
Monaten féllt indessen gegeniiber den anderen 7 Landern deutlich ab.

Tabelle 2: (Finanzielle) Arbeitslosenunterstiitzung fiir einen entlassenen Produktionsarbeiter im
mittleren Alter (entspricht der Vignette von Herrn A., 2007)

Land  Anspruch auf Beschéaftigungs- Beschwerde- Warte- Dauer der Unterschiede
Arbeitslosen- bedingung recht periode in  Unterstiitzung zwischen den
unterstiitzung Tagen (Monate) beiden Regi-

onen
CH Ja 12 Monate in 2 Jahren Ja 5 18 Nein
ES Ja 360 Tage in 6 Jahren Ja 0 24 Nein
FI Ja 34 Wochen in 2 Jahren Ja 7 23 Nein
FR 14 Monate in den letz- 8 23 .
Ja Ja Nein
ten 2 Jahren
1T 2 Jahre, davon mind. 7 6
Ja 12 Monate in den letz- Ja Nein

ten 2 Jahren

NO Einkommen iiber einer 3 24

Ja bestimmten Grenze' Ja Nein
PL Region a: Nein 12 Monate in den letz- Ja 7 6 (Region a) Ja
Region b: Ja ten 18 Monaten 12 (Region b)
SE Ja 6 Monate im letzten Ja 5 14 Nein

Jahr

Quelle: Wp2 2007, OECD 2004

Die Situation sieht fiir eine arbeitsuchende Person schon ganz anders aus, wenn sie nicht dem «Standard-
fall» entspricht. Entscheidend ist, ob eine Person eine (lohnbezogene) Unterstiitzung der Arbeitslosenver-
sicherung erhilt. Nur in der Schweiz werden die Stellensuche bei Scheidung und die damit verbundene
eigene Existenzsicherung als Grund fiir eine Leistung der Arbeitslosenversicherung anerkannt. In vier
Landern gibt es zumindest in einer Region eine spezielle Leistung fiir Frau B., in drei Landern besteht nur

" Mind. 23 Prozent des APW (APW = Wage of an average production worker/Durchschnittslohn in der Industrie) wéhrend des vorange-
gangenen Kalenderjahrs oder 19 Prozent des APW im Durchschnitt der letzten 3 Jahre.
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die Moglichkeit, Sozialhilfe zu beantragen. In einer Region in Italien gibt es gar keine Unterstiitzung fiir
Frau B. Folge davon ist in allen Ldndern mit Ausnahme der Schweiz ein tiefes Niveau der Unterstiitzungs-
leistungen. Bei der Vignette von Herrn C. wird ersichtlich, wie durch die Beschiftigungsbedingung (Dauer
der Beschiftigung vor Arbeitslosigkeit) die Erwerbslosen zufillig dem einen Regime (Arbeitslosenversi-
cherung) oder einem anderen (Sozialhilfe) zugewiesen werden.

Tabelle 3: Anspruch auf finanzielle Unterstiitzung bei Arbeitslosigkeit, 3 Vignetten, 2007

Land Frau B. Herr C. Frau D. Unterschiede zwi-
schen den beiden
Regionen?
CH Arbeitslosenunterstiitzung,  Arbeitslosenunterstiitzung Region 1: Antrag auf Ja
Pauschalbetrag oder Antrag auf Sozial- Sozialhilfe
hilfe Region 2: Eingliede-
rungsunterstiitzung
ES Antrag auf Sozialhilfe Arbeitslosenhilfe Antrag auf Sozialhilfe Nein
FI Arbeitslosenhilfe, Arbeitslosenhilfe Arbeitslosenunterstiitzung Nein
5 Monate Wartezeit (wenn Mitglied einer Ar-
beitslosenkasse) oder
Arbeitslosenhilfe
FR RMI, minimales Einglie-  Arbeitslosenunterstiitzung Kein Anspruch auf Ar- Nein
derungseinkommen oder RMI beitslosenunterstiitzung
oder RMI, evtl. Familien-
hilfe
IT Region 1: finanzielle Un-  Arbeitslosenunterstiitzung ~ Antrag auf Familienhilfe Ja
terstiitzung, wenn Teil-
nahme an Massnahme;
Region 2: keine Unterstiit-
zung
NO Antrag auf Sozialhilfe Arbeitslosenunterstiitzung Antrag auf Sozialhilfe Nein
oder Antrag auf Sozial- oder spez. Unterstiitzung
hilfe bei Teilnahme an Mass-
nahme
PL Antrag auf Sozialhilfe Antrag auf Sozialhilfe Antrag auf Sozialhilfe Nein
SE Region 1: Sozialhilfe; Arbeitslosenunterstiitzung Antrag auf Sozialhilfe Ja

Region 2: finanzielle Un-

oder -hilfe

terstlitzung, wenn Teil-
nahme an Massnahme

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007

Unter den Lindern besteht eine institutionelle Ubereinstimmung, wenn es um Erwerbslose geht, die linge-
re Zeit Beitrdge an die Arbeitslosenversicherung geleistet haben. Sowohl in Einheitsstaaten als auch in
foderalistischen Staaten sind die Leistungen der Arbeitslosenversicherung zentral und fiir alle Erwerbslo-
sen gleich ausgestaltet, die Ausnahme bildet Polen, wo es regionale Unterschiede bei der Arbeitslosenver-
sicherung gibt.”> In allen Landern haben die Erwerbslosen die Moglichkeit, gegen einen Entscheid der Ar-
beitslosenversicherung Rekurs einzulegen. Zwischen dem gesetzlich verankerten Anspruch auf Unterstiit-
zungsleistungen und den tatséchlich ausbezahlten Leistungen gibt es kaum Differenzen, die Anspriiche der
Erwerbslosen sind klar geregelt, ihre rechtliche Stellung ist vergleichsweise gut.

Der Zugang zu Leistungen der Arbeitslosenversicherung ist in hohem Masse an eine Beschéftigung vor
Stellensuche gebunden. Stellensuchende, die eine Ausbildung abgeschlossen haben, aus familidren Griin-
den eine Zeitlang die Erwerbsarbeit aufgegeben haben oder sich scheiden lassen, haben oftmals keinen

2 In der Schweiz kann die Bezugsdauer der Arbeitslosenunterstiitzung in Regionen, die besonders stark von Erwerbslosigkeit be-

troffen sind, verldngert werden; dies ist bei den beiden Regionen des Projekts aber nicht der Fall.
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Anspruch auf Leistungen der Arbeitslosenversicherung und sind auf andere, nachrangige sozialpolitische
Institutionen, die Arbeitslosenhilfe oder die Sozialhilfe, angewiesen.

Tabelle 4: Institutionen zur Absicherung von Erwerbslosigkeit

Arbeitslosen- Arbeitslosenhilfe Sozialhilfe Keine staatliche
versicherung Unterstiitzung
Nationale Ebene Alle Lander Schweden Polen
Finnland Norwegen (regional
Frankreich unterschiedliche Hohe
Spanien der Unt@stiitzungs—
leistung)
Regionale oder loka- Schweiz
le Ebene
Familie Italien

Quelle: eigene Darstellung

Das Leistungsniveau solcher Programme ist tiefer als jenes der Arbeitslosenversicherung, hat einen schwa-
chen Bezug zum Lohn vor der Arbeitslosigkeit (Arbeitslosenhilfe) oder sichert lediglich das Existenzmi-
nimum (Sozialhilfe). Bei diesen Programmen ist der regionale oder lokale Einfluss auf die Ausgestaltung
stirker, und die regionalen Unterschiede im Land sind grosser als bei der Arbeitslosenversicherung. Sozi-
alhilfe in Italien, wofiir die Regionen zustindig sind, wird nur an wenige spezifische Gruppen (z.B. Men-
schen mit Behinderung) ausbezahlt (vgl. Kapitel 3.2 in Artikel zur Sozialhilfe). Teilweise kompensieren
die Stiadte fehlende Massnahmen der Regionen mit Geldern aus dem EU-Sozialfonds. In franzdsischspra-
chigen Regionen der Schweiz sind neue Massnahmen eingefiihrt worden, die von Frankreich her inspiriert
sind. Die institutionelle Ausgestaltung in der Schweiz bei Langzeiterwerbslosigkeit — keine Arbeitslosen-
hilfe, aber verschiedene kantonale Integrationsleistungen bzw. kantonale oder kommunale Sozialhilfe —
diirfte tendenziell einer stidrkeren Ungleichbehandlung Vorschub leisten, als dies in anderen Léndern der
Fall ist, Italien ausgenommen.

4.2 Grad der Absicherung der Erwerbsbevilkerung durch eine Arbeitslosenversicherung

Wie hoch ist der Prozentanteil der durch die Arbeitslosenversicherung geschiitzten Erwerbsbevlkerung?
Der Abdeckungsgrad ist hoch, wenn der Zugang zur Arbeitslosenversicherung nicht restriktiv ist und nicht
viele Erwerbslose die Bezugsdauer ausschopfen miissen und es zu Aussteuerungen kommt. Ein hoher Ab-
deckungsgrad bedeutet, dass die Ausgestaltung der Arbeitslosenversicherung der tatsdchlichen Realitdt der
Erwerbslosen angepasst ist. Norwegen besitzt eine sehr wirkungsvolle Arbeitslosenversicherung (vgl. Ta-
belle 5), in einem etwas geringeren Masse auch Schweden und die Schweiz. Zum Abdeckungsgrad in Ita-
lien fehlen aktuelle Daten.

Tabelle 5: Anteil der Erwerbstitigen in Prozent, die gegen Arbeitslosigkeit versichert sind (ohne Po-

len)
1990 1995 2000 2003
Finnland 67 75 74 74 (2002)
Frankreich 56 54 58 58
Italien 46 (1980) - - -
Norwegen 90 91 93 93
Schweden 78 87 86 85 (2002)
Schweiz 88 83 84 -

Quelle: Scruggs 2004
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Fiir Polen gibt es keine Daten, aber der Abdeckungsgrad diirfte seit 1993 abgenommen haben, weil der
Zugang restriktiver ausgestaltet wurde. Wo der Abdeckungsgrad tief ist, sind viele Arbeitslose auf Arbeits-
losen- oder Sozialhilfe oder eine private Unterstiitzung angewiesen. Der Abdeckungsgrad schwankt stark,
hat tendenziell seit 1990 zugenommen (Ausnahme Schweiz). Die Absicherungsfunktion der Arbeitslosen-
versicherung ist nicht schwicher geworden, obwohl flexible Beschéftigungsformen gegeniiber dem Nor-
malarbeitsverhdltnis zugenommen haben. Es ist aber nicht gelungen, die Absicherungsfunktion auch auf
andere Arbeitsformen (Familienarbeit, Ausbildung usw.) auszuweiten, wie die Analyse des Zugangs zur
Arbeitslosenversicherung zeigt (vgl. 4.1.).

4.3 Die Hohe der finanziellen Unterstiitzung

Bei den Vignetten wurde das Transfereinkommen der Vignetten-Personen erhoben; unberiicksichtigt blie-
ben aber die Steuern und Sozialabgaben, die auf diesen Leistungen bezahlt werden miissen. Wenn eine
Arbeitslosenversicherungsleistung ins Verhéltnis gesetzt wird zum fritheren Einkommen, so erhélt man die
Brutto-Ersatzrate. Um die Netto-Ersatzrate zu erhalten, miissen die Steuern und Sozialabgaben beriicksich-
tigt werden. In den «Tax-Benefit Models» der OECD (2008) werden Brutto- und Netto-Ersatzraten fiir ver-
schiedene Personenkonstellationen berechnet. Wir haben jene Familienmodelle ausgewdhlt, die mit unse-
ren Vignetten iibereinstimmen, und die Netto-Ersatzrate zwischen 2001 und 2004 in Tabelle 6 dargestellt.

Tabelle 6: Netto-Ersatzrate, Beginn der Arbeitslosigkeit,3 Vignette Herr A., 2001-2004, zwei Ein-

kommensniveaus
67% of APW* 100% of APW
2001 2002 2003 2004 2001 2002 2003 2004
Finnland 74 78 76 73 61 64 62 60
Frankreich 83 80 78 77 71 71 69 73
Italien 50 50 49 50 52 52 54 54
Norwegen 66 66 65 65 66 66 66 66
Polen 68 65 76 75 47 44 52 52
Spanien 76 76 75 76 72 70 69 69
Schweden 82 82 82 82 78 81 79 77
Schweiz 79 79 79 80 71 70 70 70

Quelle: OECD 2008

Die Variation der Netto-Ersatzraten bei der Vignette von Herrn A. ist hoch und betrdgt beim Durch-
schnittseinkommen in der Industrie zwischen 52 und 77 Prozent (2004) bzw. 50 und 82 Prozent bei den
Niedriglohnen. Das Leistungsniveau in Italien ist tiefer als in anderen Léndern. In Polen ist das Leistungs-
niveau wegen dem lohnunabhédngigen Fixbetrag bei der Arbeitslosenversicherung im Niedriglohnbereich
besser als bei den hoheren Einkommen. Bei den anderen Staaten zeigt sich kein Muster. Das Leistungsni-
veau der nordischen Staaten ist nicht generell hoher als jenes der kontinentaleuropdischen Staaten.

Welche Unterstiitzung erhidlt der entlassene Produktionsarbeiter Herr A. nach einer fiinfjdhrigen Phase der
Erwerbslosigkeit? Wie sieht in diesem Fall das Leistungsniveau im Léndervergleich aus?

Im 60. Monat der Erwerbslosigkeit gibt es in keinem Land mehr Leistungen der Arbeitslosenversicherung,
sondern bloss noch solche der Arbeitslosenhilfe, der Sozialhilfe oder von Spezialregimen. Wenn die er-
werbslose Person vor Arbeitslosigkeit einen durchschnittlichen Lohn erhalten hat, so muss sie nach 5 Jah-
ren Arbeitslosigkeit mit der Hélfte davon auskommen (Schweiz, Finnland und Schweden) oder erhilt

Beginn der Arbeitslosigkeit, ausgenommen Wartetage, ohne Aufstockung durch Sozialhilfe, abziiglich Steuerleistungen.
4 APW = Wage of an average production worker (Durchschnittslohn in der Industrie) Quelle: OECD 2008, Tax-Benefit Models.
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iiberhaupt keine Unterstiitzung mehr (Italien). In Spanien und Polen ist das Leistungsniveau ebenfalls sehr
tief.

Tabelle 7: Netto-Ersatzrate® einer langzeiterwerbslosen Person, entspricht Herrn A. nach 5 Jahren
Arbeitslosigkeit, zwei Einkommensniveaus

67% of APW 100% of APW
2001 2002 2003 2004 2001 2002 2003 2004
Finnland 70 69 68 67 51 51 50 49
Frankreich 58 56 57 55 42 41 41 40
Italien 0 0 0 0 0 0 0 0
Norwegen 63 61 61 58 44 43 43 41
Polen 47 45 45 44 32 30 31 30
Spanien 35 37 36 35 25 27 26 25
Schweden 75 74 75 76 52 51 52 52
Schweiz 79 78 79 80 55 55 55 55

Quelle: OECD 2008

In drei von acht Landern erodiert der Sozialschutz gidnzlich. Die Differenzen zwischen den Léndern sind
noch viel grosser als im Fall der Arbeitslosenversicherung. Auffillig ist, dass es zwei dezentralisierte Staa-
ten (Italien und Spanien) sind, die gravierende soziale Liicken haben. In Frankreich mit dem Spezialregime
des «Revenu Minimum d’Insertion» (RMI) ist das Leistungsniveau etwas hoher. Besser ist die Situation in
den nordischen Staaten und der Schweiz.

4.4 Fazit des Vergleichs der Transferleistungen bei Arbeitslosigkeit

Der entscheidende Punkt fiir die Absicherung von erwerbslosen Personen ist die Ausgestaltung der Ar-
beitslosenversicherung. Der beste Fall aus Sicht der Erwerbstitigen ist eine umfassende, moglichst alle
Varianten von Erwerbslosigkeit abdeckende Arbeitslosenversicherung mit hohen Leistungen und langer
Bezugsdauer. In diesem Fall gibt es vergleichsweise wenig Erwerbslose, die nicht abgesichert und statt-
dessen auf Sozialhilfe oder andere Leistungen angewiesen sind. In Finnland und der Schweiz geht die Ab-
sicherung iiber den Standardfall von Herrn A. hinaus, weil auch Kinderbetreuung, Scheidung oder Ausbil-
dung Griinde fiir eine Arbeitslosenunterstiitzung sind. In den nordischen Staaten konnen sich auch Selb-
stindigerwerbende gegen Arbeitslosigkeit versichern. Frauen mit Kindern sind in der Regel erwerbstétig
und dadurch bei der Arbeitslosenversicherung anspruchsberechtigt. Eine spezielle Absicherung, zum Bei-
spiel bei Scheidung, ist daher weniger wichtig als in Landern, wo es sich bei Scheidungen 6fters um Haus-
frauen und nicht erwerbstétige Frauen handelt.

Aber bei all diesen Landern bleibt das Problem der Langzeitarbeitslosigkeit und der Erschopfung von An-
spriichen bei der Arbeitslosenversicherung bestehen. Wenn der Zugang zu Leistungen der Arbeitslosenver-
sicherung restriktiv ist und/oder eine geringe Bezugsdauer von Leistungen besteht, stellt sich die Frage,
wer im Sozialstaat zustdndig ist fiir die nicht mehr berechtigten und ausgesteuerten Erwerbslosen. Frank-
reich hat mit dem RMI ein Spezialregime geschaffen, auch in Finnland und in einer schwedischen Region
gibt es solche Spezialregime fiir Langzeiterwerbslose. Bei einer solchen Konstellation hat die Sozialhilfe
tendenziell eine residuale Bedeutung.

Ein Vergleich zwischen Frankreich und Italien zeigt, welchen Einfluss Staatsstrukturen auf den Bereich
jenseits der Arbeitslosenversicherung haben. Im zentralistischen Frankreich wurde das RMI im ganzen

> Netto-Ersatzrate im 60. Monat der Arbeitslosigkeit. Alle Leistungen eingeschlossen (Sozialhilfe, Arbeitslosenhilfe, Wohnzu-

schiisse usw.), nach Steuern.
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Land durchgesetzt. In Italien, wo es die Liicke jenseits der Arbeitslosenversicherung in einem Bottom-up-
Prozess durch Kommunen, Provinzen und Regionen zu decken gilt, ist die Situation vollig unbefriedigend.
In der einen Kommune oder Region gibt es ein Spezialregime fiir bestimmte Félle, in der anderen aber kei-
ne Leistungen. Die Unterschiede zwischen den Léndern und innerhalb der Lénder sind bei Langzeiter-
werbslosigkeit viel grosser als bei voriibergehender Arbeitslosigkeit. Wenn die Zahl der Langzeiterwerbs-
losen und jene der jungen Erwachsenen ohne Arbeit zunimmt, bekommen auch die regionalen Ungleich-
heiten ein viel grosseres Gewicht. Die Arbeitslosenversicherung in der Schweiz ldsst sich an jener in den
skandinavischen Léndern messen. Das Leistungsniveau der Schweiz ist in diesem Vergleich eher hoher,
der Zugang aber cher restriktiver. Wegen des hohen Anteils ausgesteuerter Langzeiterwerbsloser (vgl. Ta-
belle 1) kommt der Sozialhilfe in der Schweiz eine grossere Bedeutung zu, als dies die Arbeitslosen- oder
Sozialhilfe in den skandinavischen Staaten hat. Das Sozialversicherungsprinzip erstreckt sich in der
Schweiz deutlich auf einen héheren Anteil von Erwerbslosen als in Frankreich, Italien oder Polen, aber auf
einen geringeren als in den skandinavischen Staaten. Dort hat Norwegen das am weitesten reichende Sozi-
alversicherungsprinzip mit einer langen Bezugsdauer der Arbeitslosenversicherungsleistung und einem
geringen Anteil von Langzeiterwerbslosen.

5 Vergleich der aktiven Arbeitsmarktmassnahmen

Bei der Arbeitslosenversicherung gibt es seit lingerem aktive Arbeitsmarktmassnahmen, die als Uberbeg-
riff fiir ganz unterschiedliche Massnahmen wie Weiterbildung, Beschiftigungsprogramme, Lohnzuschiisse,
Bewerbungstraining u.a. verstanden werden. Seit den 1990er-Jahren ist diese Idee auf die Sozialhilfe {iber-
tragen und gleichzeitig verdndert worden. Im Zusammenhang mit der Sozialhilfe wird haufig der Begriff
«Aktivierung» verwendet (Sabatinelli 2010, Mohr 2009). Anders als bei den aktiven Arbeitsmarktmass-
nahmen geht es bei der Aktivierung primédr um die Vermittlung in den ersten Arbeitsmarkt mit geringer
oder ohne Beriicksichtigung von Zumutbarkeitskriterien. Aktiviert wird einerseits das System der sozialen
Sicherung, indem institutionell verursachte Armutsfallen abgebaut werden, und anderseits die Person, die
durch einen finanziellen Anreiz oder Druck und Sanktion zur Aufnahme einer Erwerbsarbeit gebracht wer-
den soll. Ein Vergleich von Massnahmen zur Arbeitsmarktintegration ist schwieriger als ein Vergleich von
(passiven) Leistungen der Arbeitslosenversicherung. Es besteht kein Rechtsanspruch, und der Erwerbslose
ist nicht eindeutig einer Massnahme zuordenbar, denn fiir eine erwerbslose Person kommen im Prinzip
verschiedene Massnahmen in Frage, aber oft gibt es iiberhaupt keine Massnahme. Der Unterschied zwi-
schen dem (formalen) Recht, das die Massnahmen festlegt, und der Praxis der Inanspruchnahme ist sehr
gross. Bei den statistischen Daten stellt sich jeweils die Frage, welche Massnahmen der Arbeitsintegration
in die Daten einfliessen, nur jene der Arbeitslosenversicherung oder auch jene der Sozialhilfe oder der In-
validititsversicherung. Auch wenn in der Realitit diese Bereiche Uberschneidungen haben und &fters jetzt
auch zusammengefasst werden, so sind die hier verwendeten Eurostat-Daten dennoch primir auf die Ar-
beitslosenversicherung ausgerichtet.

5.1 Ausgaben der Arbeitsmarktpolitik

Welchen Stellenwert haben die Ausgaben fiir die Arbeitsmarktpolitik im gesamten Budget des Wohlfahrts-
staates? Bei vier Ladndern (Spanien, Finnland, Frankreich und Schweden) machen die Ausgaben fiir die
Arbeitsmarktpolitik einen gewichtigeren Teil aller Sozialausgaben aus. In Norwegen und der Schweiz ist
der Anteil gering, weil die Erwerbslosigkeit nicht so hoch ist. In Polen und Italien machen die Ausgaben
bei Erwerbslosigkeit nur einen sehr geringen Anteil des Sozialbudgets aus trotz einer sehr hohen Erwerbs-
losigkeit. Beide Lénder haben einen ausserordentlich hohen Anteil bei den Sozialausgaben fiir das Alter,
der 15 Prozent iiber dem EU-27-Durchschnitt liegt (vgl. Tabelle 8). Das effektive Rentenalter ist in Polen
mit 59,3 Jahren und Italien mit 60,4 Jahren (2007) tief (Eurostat 2008b). Das Problem ist effektiv noch
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grosser, denn die beiden Lénder geben zugleich einen vergleichsweise grossen Anteil bei den Arbeits-
marktmassnahmen fiir Frithpensionierungen aus. Die finanziellen Ressourcen fiir andere Aufgaben wie
zum Beispiel Familienpolitik oder die Bekdmpfung der Jugenderwerbslosigkeit sind dann sehr gering. So
gesehen besteht in Italien und Polen eine einseitige Verteilung der finanziellen Ressourcen zugunsten des
Alters und zulasten der Arbeitslosigkeit.

Tabelle 8: Sozialausgaben nach Funktion in Prozent aller Sozialausgaben, 2006

Arbeitslosig- Alter und Krankheit/ Invaliditit Familie und sozialer Aus-

keit Hinterblie- Gesundheits- Kinder schluss,

bene versicherung Wohnen
Spanien 12,5 41,3 31,2 7,3 5,7 2,0
Finnland 8,5 37,9 26,2 12,7 11,6 3,2
Frankreich 6,9 443 29,9 6,1 8,6 4,3
Schweden 5,5 40,2 26,0 14,9 9,8 3,6
Schweiz 3,8 48,9 26,4 12,5 4,9 3,5
Polen 3,0 61,2 20,4 9,3 4,4 1,8
Italien 2,0 60,3 26,8 5,9 4,5 0,3
Norwegen 1,8 31,1 32,6 18,8 12,4 34
EU 27 5,6 46,2 29,2 7,5 8,0 3,6

Quelle: Eurostat 2010

Welchen Stellenwert haben die Arbeitsmarktpolitik und insbesondere die aktiven Arbeitsmarktmassnah-
men in den acht Landern? Finnland hat den hochsten BIP-Anteil bei den Arbeitsmarktmassnahmen insge-
samt (dazu gehoren die passiven Ausgaben fiir Arbeitslosenunterstiitzung und Frithverrentung sowie die
aktiven Massnahmen) und Polen den geringsten (vgl. Tabelle 9).

Tabelle 9: Ausgaben fiir Arbeitsmarktpolitik (2005)

Arbeitsmarktmassnahmen aktive AMM in % Passive AMM in % Anteil aktive AMM

(AMM) in % BIP BIP BSP
Finnland 2,75 0,85 1,90 31%
Frankreich 2,52 0,90 1,64 36%
Schweden 2,45 1,28 1,20 52%
Spanien 2,13 0,67 1,46 31%
Schweiz 1,76 0,73 1,03 41%
Norwegen 1,59 0,74 0,85 47%
Italien 1,30 0,49 0,82 38%
Polen 1,22 0,36 0,86 30%

Quelle: Eurostat 2008a

Die Ausgaben fiir die Arbeitsmarktpolitik im Verhiltnis zum BIP sagen noch wenig aus. Vergleichbar
werden die Ausgaben erst, wenn sie ins Verhéltnis zur Arbeitslosigkeit gesetzt werden; damit wird ersicht-
lich, welche Ressourcen zur Bekdmpfung von einem Prozent Erwerbslosigkeit zur Verfiigung stehen. In
der Tabelle 10 wird dargestellt, wie viele Prozente vom BIP fiir 1 Prozent Arbeitslosigkeit ausgegeben
werden.

Pro 1 Prozent Arbeitslosigkeit gibt die Schweiz mit 0,45 Prozent des BIP am meisten aus. Ebenfalls hoch
sind die Ausgaben in Norwegen und Schweden, ein mittleres Leistungsniveau haben Finnland und Frank-
reich. Tief sind die Ausgaben in Spanien und Italien und sehr tief in Polen. Sehr gross sind die Landerun-
terschiede auch, wenn gefragt wird, wie viel pro Arbeitslosenprozent fiir aktive Arbeitsmarktmassnahmen
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(gemessen am BIP) ausgegeben wird. Dabei sind die Werte hoch in der Schweiz, Finnland und Norwegen
und sehr tief in Polen.

Tabelle 10: Ausgaben fiir Arbeitsmarktmassnahmen im Verhiltnis zur Arbeitslosigkeit (2005)

Arbeitsmarkt- Arbeitslosig- AMM in BIP per aktive AMM in passive AMM in

massnahmen keitsrate 1% Arbeitslosig-  BIP per 1% Ar- BIP per 1% Ar-

AMM in % BIP keit (in %) beitslosigkeit (in  beitslosigkeit (in
%) %)
Schweiz* 1,76 3,9 0,45 0,19 0,26
Schweden 2,45 7,4 0,33 0,17 0,16
Norwegen 1,59 4,6 0,35 0,16 0,19
Finnland 2,75 8,4 0,33 0,10 0,23
Frankreich 2,52 9,7 0,26 0,09 0,17
Spanien 2,13 9,2 0,23 0,07 0,16
Italien 1,30 7,7 0,17 0,06 0,11
Polen 1,22 17,7 0,07 0,02 0,05

*2004 Quelle: Eurostat 2008a (eigene Berechnung)

5.2 Erwerbslose in aktiven Arbeitsmarktmassnahmen

Wie hoch ist der Anteil jener Erwerbslosen, die an einer Massnahme teilnehmen? Es sind vier Lénder, die
einen Anteil von mehr als einem Drittel aller registrierten Erwerbslosen haben, die an einer Massnahme
teilnehmen. Die Aktivierungsrate ist hoch — wie erwartet — in Schweden und Norwegen, aber auch in der
Schweiz und Frankreich. Ein wenig tiefer ist die Aktivierungsrate in Finnland und sehr niedrig in Polen.

Tabelle 11: Anteil von registrierten Erwerbslosen, welche an einer aktiven Massnahme teilnehmen,
in Prozent, 1998-2005

1998 2000 2002 2004 2005
Schweiz - - 39,1 39,5 40,7
Frankreich 18,8 21,1 20,2 26,9 38,4
Norwegen 43,5 36,2 34,9 36,0 38,1
Schweden 25,6 53,1 55,5 34,5 36,5
Finnland 25,0 22,5 20,7 22,1 24,2
Polen - - - - 12,4

Quelle: Eurostat 2007

Die Werte von Spanien and Italien schwanken extrem, sind wenig plausibel und werden daher nicht in der
Tabelle aufgefiihrt.

Ein Befund der Vignetten-Erhebung ist, dass alle Lédnder im Prinzip iiber ein breites Spektrum von aktiven
Arbeitsmarktmassnahmen verfiigen, das in allen Léndern dhnlich ist. Aber die Umsetzung und der Stel-
lenwert der einzelnen Massnahmenarten sind verschieden (Tabelle 12).

An welchen Massnahmen nehmen Erwerbslose in den acht Landern teil? In Italien, Polen und Spanien
iiberwiegen passive Massnahmen. In Italien und noch ausgeprégter in Polen wird die Arbeitslosenversiche-
rung in grossem Umfang zur Finanzierung von Frithpensionierungen verwendet. Italien und Polen verwen-
den nicht nur den grdssten Teil der Sozialausgaben fiir das Alter, sie beanspruchen zudem die Arbeitslo-
senfinanzen fiir Frithpensionierungen. In beiden Léndern kann nur ein geringer Anteil der Erwerbslosen an
einer aktiven Arbeitsmarktmassnahme teilnehmen. Die hdufigsten Massnahmen, welche durch die Arbeits-
losenversicherung unterstiitzt werden, sind in Polen Trainingsprogramme und in Italien die Schaffung von
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Arbeitsstellen. Finnland weicht durch einen héheren Anteil von passiven Massnahmen und insbesondere
Frithpensionierungen von den beiden anderen skandinavischen Léndern ab.

Tabelle 12: Anteil der Erwerbslosen mit einer Massnahme, nach Kategorien, in Prozent (2005)

FI FR IT NO PL SE CH ES
Kat. 2 Aus- und Weiterbil- 12.2 12,6 0,0 23,3 11,2 8.9 14,9 0,0
dung
Kat. 3 A.rbeltsplatztausch und 1.7 0.0 2.0 0.0 ) 1.7 14,9 0.0
Jobsharing
Kat. 4 Beschiiftigungsanreize 4,9 15,2 0,0 3,2 - 18,7 11,2 0,0
Kat.. S Eingliederung von 2.1 2.9 0.0 6.7 ) 6.2 142 0.0
Behinderten
Kat. 6 Direkte Beschifti- 2.4 6.1 5.1 4.6 1.0 0,0 0.0 0.0
gungsbeschaffung
Kat. 7 Griindungsinitiativen 0,9 1,5 0,0 0,2 0,3 1,0 0,3 0,0
Kat. 8 Arbeitslosenunter- 63,8 592 81,7 619 374 635 593 939
stiitzung
Kat. 9 Friihpensionierung 11,9 2.4 11,3 0,0 50,1 0,0 0,0 0,0
Total 100 100 100 100 100 100 100 100
Aktive Massnahmen
(Kat. 2-7) 24,2 38,4 7,1 38,1 12,4 36,5 40,7 6,1
Passive Massnahmen
(Kat. 8+9) 75,8 61,6 92,9 61,9 87,6 63,5 59,5 93,9

Quelle: Eurostat 2007

Frankreich, Norwegen, Schweden und die Schweiz haben einen Anteil von rund 40 Prozent Erwerbslosen
in aktiven Massnahmen. Die Schwerpunkte sind aber sehr unterschiedlich. Im Vergleich hat Norwegen den
hochsten Anteil bei der Kategorie «Aus- und Weiterbildung» und bildet den klassischen Fall einer aktiven
Arbeitsmarktpolitik mit einem hohen Anteil bei den Qualifizierungsprogrammen. Solche Programme ha-
ben den Zweck, die Arbeitsmarktfdhigkeit der Erwerbslosen zu erhalten und zu erweitern. Sie sollen den
Erwerbslosen helfen, die Zeit zu iiberbriicken, bis sie wieder Aussicht auf eine ihren Kompetenzen addqua-
te Stelle haben. Gemessen am tiefen Anteil von Langzeiterwerbslosen, scheint die Arbeitsmarktpolitik in
Norwegen sehr erfolgreich zu sein. Der Schwerpunkt der Arbeitsmarktmassnahmen in Schweden liegt bei
den finanziellen Anreizen zur Aufnahme einer Beschéftigung. In der Vergangenheit gab es eine Abnahme
bei der Kategorie «Training» (33,7 Prozent im Jahr 2000 und 8,9 Prozent 2005, Eurostat 2007) und einen
Anstieg bei der Kategorie «Beschéftigungsanreize» (12,0 Prozent im Jahr 2000 und 18,7 Prozent 2005);
dies ist der Ausdruck einer Strategiednderung Richtung «Work first». Auch in Finnland nahm das Gewicht
der Beschéftigungsanreize zu, aber nicht so stark.

In Frankreich sind solche Massnahmen am wichtigsten, welche Arbeitgeber subventionieren, die Stellen
fiir Erwerbslose mit geringen Arbeitsmarktchancen anbieten, und Massnahmen, die Erwerbslose finanziell
belohnen, wenn sie eine gering entlohnte Stelle annehmen. In der Schweiz sind Trainingsprogramme,
Massnahmen zur Integration von Behinderten und finanzielle Beschéftigungsanreize die wichtigsten akti-
ven Massnahmen.

5.3 Der Zugang zu aktiven Arbeitsmarktmassnahmen

Wer gegen Arbeitslosigkeit versichert ist, erhélt bei Verlust der Arbeitsstelle eine finanzielle Leistung.
Dabei besteht ein Rechtsanspruch nicht nur auf die Leistung als solche, sondern auf eine bestimmte Hohe
der Leistung. Gegen einen Entscheid der Arbeitslosenversicherung kann der/die Versicherte den Rechts-
weg beschreiten. Versicherte mit gleichem Einkommen und gleicher Versicherungsdauer erhalten dieselbe
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Leistung. Auch wenn eine Person gegen Ende des politischen Haushaltsjahres erwerbslos wird, verfiigt die
Arbeitslosenversicherung iiber die finanziellen Mittel, um die Leistung ausbezahlen zu konnen. Eine versi-
cherte Person verzichtet auf eine Versicherungsleistung, wenn sie keine Stelle sucht oder nicht in dem vom
Arbeitsamt vorgegebenen Rhythmus. Anders stellt sich die Situation bei den arbeitsmarktlichen Massnah-
men dar, die als soziale Dienstleistung betrachtet werden konnen, die eine Mitwirkung der Person verlan-
gen. Die rechtliche Stellung und der Status von Erwerbslosen in Bezug auf Arbeitsmarktmassnahmen sind
schwicher als in Bezug auf die Transferleistungen.

Was ist die Erwartung hinsichtlich der Position von Erwerbslosen, wenn es um aktive Arbeitsmarktmass-
nahmen geht? Eine Arbeitsmarktmassnahme sollte individuell ausgestaltet sein, das heisst angepasst an die
personliche und wirtschaftliche Situation der erwerbslosen Person. Solche Massnahmen sollten wirksam
und die Ziele erreichbar sein. Dabei sollte die Unterstiitzung nicht nur punktuell, sondern wenn nétig tiber
einen langeren Zeitraum erfolgen.

In dem Interviewmaterial zu den vier Vignetten gibt es Aussagen zu aktiven Arbeitsmarktmassnahmen, die
in diesem Abschnitt dargestellt werden. Das Material ist entlang von Kriterien aus zwei externen Quellen
geordnet. Der «Ausschuss der Regionen» der Europdischen Union (Assembly by European Regions 2005)
hat Qualitétskriterien fiir soziale Dienstleistungen entwickelt, und im Projekt «Emdela» (Evers et al.
2007a, Evers et al. 2007b) sind Indikatoren entwickelt worden, um Massnahmen zur Arbeitsintegration zu
bewerten. Die Daten aus dem Rescaling-Projekt ermoglichen allerdings keine vollstdndige und umfassende
Analyse anhand der Kriterien dieser beiden Quellen, aber geben einige Hinweise auf kritische Punkte.

Das Kriterium der «Universalitity von aktiven Arbeitsmarktmassnahmen bedeutet nicht, dass alle Er-
werbslosen an Massnahmen teilnehmen sollen, sondern verlangt eine sachlich begriindete Differenzierung
des Angebots. Eine solche Differenzierung kann durch die Benennung von Zielgruppen gemacht werden.
In allen untersuchten Léndern gibt es Zielgruppen wie junge Erwerbslose oder Langzeiterwerbslose, die
Vorrang bei den Arbeitsmarktmassnahmen haben. Eine solche sachlich begriindete Privilegierung von
Zielgruppen widerspricht dem Erfordernis der Universalitdt nicht. Dies gilt auch fiir eine Begrenzung der
Massnahmen, wie dies in Norwegen praktiziert wird. Dort werden als generelle Regel Arbeitsmarktmass-
nahmen erst nach einer Dauer der Arbeitslosigkeit von sechs Monaten angeboten. In Bezug auf aktive Ar-
beitsmarktmassnahmen bedeutet «Verfiigbarkeit», dass ein ausreichendes Angebot auf einer soliden finan-
ziellen Grundlage besteht. In Polen und Italien sind diese Bedingungen nicht erfiillt. In Italien begrenzt das
Budget die Arbeitsmarktmassnahmen. Dies ist ein Nachteil fiir jene Erwerbslosen, die gegen Ende Jahr an
einer Massnahme teilnehmen moéchten: Thre Chancen auf eine Teilnahme sind geringer als zu Beginn des
Jahres, weil die Budgetmittel moglicherweise schon vor Jahresende ausgeschopft sind. In Polen ist die An-
zahl Programme im Vergleich mit der Zahl der Erwerbslosen ungeniigend. Die Zugangskriterien sind dort
nicht transparent, und seitdem die Anzahl Programme gekiirzt wurde, ist der Ermessensspielraum der An-
gestellten der Arbeitsdmter bei der Vergabe von Programmplitzen noch grosser geworden. Das Kriterium
der «Kontinuitdty ist ungeniigend erfiillt, wenn Arbeitsmarktmassnahmen auf einer projektbezogenen,
kurzfristigen Finanzierung beruhen, was der Fall ist bei italienischen Stddten, die einen Grossteil ihrer
Programme mit Geldern aus dem EU-Sozialfonds finanzieren. Dienstleistungen der Arbeitsmarktbiiros
sind im ganzen geografischen Raum der einzelnen Liander zugédnglich und auf «regionale Zugénglichkeit»
wird Wert in allen Léndern gelegt. In Schweden sind zudem sédmtliche Dienstleistungen auch iiber das In-
ternet zugénglich.

Wie wird der «Zugang» zu Arbeitsmarktmassnahmen auf individueller Ebene gesteuert? Die Registrierung
als Stellensuchende/r oder als Sozialhilfebeziehende/r ist ein Zugangskriterium. Erwerbslose, die weder
Anspruch auf Arbeitslosenunterstiitzung noch auf Sozialhilfe haben, wie Hausfrauen oder junge Erwach-
sene nach der Schule oder Ausbildung, finden keinen Zugang, denn einen direkten Zugang zu aktiven Ar-
beitsmarktmassnahmen gibt es nicht. In Spanien miissen Erwerbslose iiberdies einen Aufnahmetest fiir Ar-
beitsmarktmassnahmen absolvieren. In Frankreich ist der Zugang von der «Arbeitsmarktferne» der Er-
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werbslosen abhéngig. Aber dieses Kriterium ist nicht objektiviert worden, und so ist der Entscheid von der
Einschétzung der zustindigen Angestellten abhédngig. Das Erfordernis eines Zugangs zu Arbeitsmarkt-
massnahmen innerhalb einer zeitlich angemessenen Frist kann an zu geringen personellen Ressourcen
scheitern. In einer Region Frankreichs benétigt die Zuweisung einer/eines Erwerbslosen an einen Case-
Manager manchmal lénger als ein Jahr.

Ein kritischer Punkt bei der «Qualitit» von Arbeitsmarktmassnahmen ist die mangelnde Nachhaltigkeit bei
der direkten Vermittlung in den ersten Arbeitsmarkt durch finanzielle Unterstiitzung der Erwerbslosen
oder der Unternehmen. Es gibt bei den aktiven Arbeitsmarktmassnahmen eine Verlagerung der Ausgaben
von «Weiterbildung» zu «Arbeitsanreizen» hin, ganz ausgeprigt ist dies in Schweden der Fall. Ob eine
schnelle und subventionierte Arbeitsmarktintegration immer auch die beste Losung ist, sei in Frage ge-
stellt. Eine ausgebaute Arbeitsmarktevaluation ist jedenfalls eine wichtige Voraussetzung, um die Wirk-
samkeit von Massnahmen zu erhéhen. Eine lange Tradition besteht diesbeziiglich in Schweden. «Soziale
Gerechtigkeit» bedeutet, dass sachlich nicht gerechtfertigte, ungleiche Behandlung korrigiert wird. Eine
solche Ungleichbehandlung ist das «creaming», das Vermitteln gut vermittelbarer Personen, in Norwegen.
Dabei wird vermutet, dass Angestellte des Arbeitsmarktbiiros nur diejenigen Erwerbslosen «aktivieren»,
die iiber die hochste Chance verfiigen, eine Stelle zu finden. In Polen steigen die Chancen der Erwerbslo-
sen auf eine Arbeitsmarktmassnahme, wenn sie sich beim Arbeitsamt Gehor verschaffen konnen. Ein Prob-
lem in allen dezentralisierten Léndern ist die mangelnde Transparenz beim Angebot von Massnahmen. In
Frankreich ist die Anzahl von Programmen zur beruflichen Integration sehr hoch und uniiberschaubar fiir
Erwerbslose. In Polen besteht das Problem, dass selbst die Angestellten der Arbeitsmarktbiiros den Er-
werbslosen nicht alle nétigen Informationen iiber das Angebot von Massnahmen liefern kénnen.

Wie ist die Stellung der Erwerbslosen beziiglich Arbeitsmarktmassnahmen zwischen rechtlichem Anspruch
und Ermessensspielraum der Angestellten der Arbeitsmarktbiiros? Der Status der Erwerbslosen im System
der Arbeitsmarktmassnahmen ist unsicher. In allen Landern ist die Situation dhnlich: Es sind Sozialarbeiter
und Sozialarbeiterinnen oder Angestellte der Arbeitsmarktbiiros, die {iber die Teilnahme an Arbeitsmarkt-
massnahmen entscheiden. Die Erwerbslosen konnen gegen einen Entscheid nicht Beschwerde einlegen.
Wenn eine erwerbslose Person entgegen der Auflage des Arbeitsmarktbiiros nicht an einer Massnahme
teilnimmt, kann er oder sie sanktioniert und die Unterstiitzung gekiirzt oder ganz gestrichen werden. In
Finnland besteht die Verpflichtung, einen Aktivierungsplan auszuarbeiten. Dieser Plan verpflichtet beide
Seiten und kann als eine Art Kompensation eines fehlenden Rechtsanspruchs der erwerbslosen Person ge-
sehen werden. Wie ist das Verhéltnis zwischen Empowerment und der Betonung von Pflichten der Er-
werbslosen? Dies kann an der Gegeniiberstellung der gegensétzlichen Ansédtze «Workfare» und «Welfare
to work» illustriert werden. Beim ersten Ansatz sind die Zugangsbedingungen zu finanzieller Unterstiit-
zung restriktiv, Erwerbslose erhalten nur so lange Unterstiitzung, wie sie bestimmte Auflagen erfiillen.
Beim «Welfare-to-work»-Ansatz geht es mehr um das «kEmpowerment» der Erwerbslosen. Der Status der
Erwerbslosen ist unsicher, da sie keine Rechte haben, und dann kann mit der Verpflichtung zu einer Mass-
nahme auch bloss Druck ausgeiibt werden. Der Entscheid {iber eine konkrete Massnahme ist mehr oder
weniger eine Verhandlungssache zwischen dem Angestellten des Arbeitsmarktbiiros und der Erwerbslosen.
So ist die erwerbslose Person vom Wohlwollen des Angestellten abhidngig. Wenn allerdings das Angebot
an Arbeitsmarktmassnahmen gering ist, konnen auch die Pflichten von Erwerbslosen weniger gut durchge-
setzt werden. In Polen beispielsweise verliert eine Person, die eine Arbeitsmarktmassnahme zuriickweist,
den Status als Erwerbslose. In der Praxis jedoch ist die Zahl der Programmplétze so gering, dass die Zu-
riickweisung dazu fiihrt, dass eine andere Person den Massnahmeplatz erhilt und eine Sanktion ausbleibt.

Was die Arbeitsmarktmassnahmen der Arbeitslosenversicherung betrifft, gibt es in allen Landern auf nati-
onaler Ebene festgelegte Kriterien fiir den Zugang. Auch Pflichten und Rechte der Erwerbslosen werden
auf nationaler Ebene reguliert. Ausnahme ist Italien, wo die Regionen zustdndig sind. Die Umsetzung er-
folgt aber auf regionaler oder lokaler Ebene. Da es sich um individualisierte Massnahmen mit einem gros-
sen Entscheidungsspielraum fiir die Angestellten der Arbeitsmarktbiiros handelt, ist die Praxis regional
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und kommunal sehr unterschiedlich. Dieses Problem existiert sowohl in dezentralen als auch in zentralisti-
schen Staaten. Bei letzteren sind es Filialen der Arbeitsverwaltung, die die Vorgaben und Kriterien fiir den
Zugang zu Arbeitsmarktmassnahmen umsetzen miissen. Dass sich eine regional oder lokal unterschiedliche
Praxis herausbildet, ist Folge der gewiinschten grosseren Autonomie lokaler oder regionaler Akteure bei
der Umsetzung der Massnahmen. Eine ungerechtfertigte ungleiche Behandlung kann aber auch Folge sein.
Der Grat zwischen Autonomie und Gleichbehandlung ist schmal. Zentralistische Staaten mit einer hohen
Sensibilitdt gegeniiber Ungleichheit wie Schweden versuchen eine zu uneinheitliche Praxis mit Massnah-
men zu begrenzen. Der Ermessensspielraum der lokalen Arbeitsmarktbiiros ist in Schweden relativ gering,
denn er wird durch die klare Definition von neun Arten von Massnahmen, die im ganzen Land dieselben
sind, begrenzt. Zudem unterzeichnet die nationale Arbeitsmarktbehérde Abkommen mit allen lokalen Ar-
beitsmarktbiiros iiber Ziele, Leistungen und Abldufe. Einmal pro Jahr gibt es eine gemeinsame Sitzung.
Wenn ein lokales Arbeitsmarktbiiro Schwierigkeiten bekundet, die Ziele zu erreichen, muss der Direktor
oder die Direktorin der nationalen Arbeitsmarktbehorde in Stockholm Bericht erstatten. Die Interviewpart-
ner in der einen schwedischen Region empfinden dies als eine verstirkte Zentralisierung, weil auch viele
Details vorgeschrieben sind. Italien ist das Beispiel fiir eine Dezentralisierung bei den Arbeitsmarktmass-
nahmen, welche die Stellung der Erwerbslosen eher geschwicht hat. Generell ist die Bedeutung der Ar-
beitsmarktmassnahmen in Italien gering. Dort sind die grossen regionalen Unterschiede beim Angebot von
Arbeitsmarktmassnahmen auch eine Folge der Devolution, der Ubertragung von Kompetenzen bei den Ar-
beitsmarktmassnahmen an die Regionen, ohne dass der Zentralstaat ungleiche Entwicklungen begrenzen
und korrigieren wiirde. Aber auch die Ausgestaltung der Arbeitslosenversicherung — ein Produkt des Zent-
ralstaates — mit geringen Leistungen und einer geringen Versicherungsquote ist in Italien ungeniigend. Ak-
tive Arbeitsmarktmassnahmen haben als Fortsetzung der schwachen Arbeitslosenversicherung nur einen
geringen Stellenwert, der durch die Delegation von Kompetenzen an die Regionen noch weiter geschwicht
wurde.

Welches Fazit kann aus dem Interviewmaterial der Vignetten gezogen werden? Die rechtliche Stellung der
Erwerbslosen in Bezug auf Arbeitsmarktmassnahmen ist generell schwach. Als Problem erweist sich der
grosse Entscheidungsspielraum der lokalen oder regionalen Akteure bei der Zuweisung von Massnahmen.
Die Erwerbslosen haben weder Anspruch auf Arbeitsmarktmassnahmen noch Beschwerdemdglichkeit bei
Entscheiden der Arbeitsmarktbehdrden. Obwohl sich unangemessene oder gar willkiirliche Entscheide auf
lokaler oder regionaler Ebene manifestieren, liegt das Problem einer mangelnden Rechtsbasis auf nationa-
ler Ebene, wo die entsprechenden Regulierungen fehlen. Natiirlich gibt es nationale Unterschiede. In den
skandinavischen Landern ist die Verpflichtung von Erwerbslosen zur Teilnahme an Massnahmen beson-
ders hdufig und ein Verstoss wird sanktioniert. Gleichzeitig ist aber auch das Angebot an Massnahmen
ausgebaut und wird systematisch auf die Wirkung hin tiberpriift. Der Beratungsprozess ist strukturiert, und
durch Aktivierungspline werden die Pflichten der Erwerbslosen, aber auch die Dienstleistungen der Ar-
beitsmarktbiiros festgelegt. In Finnland wirken Aktivierungsplédne wie eine Art Recht der Erwerbslosen auf
Arbeitsmarktmassnahmen. Aber auch in den skandinavischen Léndern gibt es kein Klagerecht. Wie in den
skandinavischen Staaten sind «Eingliederungspldane» auch in Frankreich wichtig. Das System der Leistun-
gen ist aber sehr komplex und intransparent. Auch die Schweiz kennt eine hohe Verpflichtung der Er-
werbslosen, an Massnahmen teilzunehmen. Zwischen den Massnahmen der Arbeitslosenversicherung und
denjenigen der Sozialhilfe gibt es aber grosse Qualitdtsunterschiede. Bei der Arbeitslosenversicherung ist
der Zugang auf nationaler Ebene reguliert, bei der Sozialhilfe sind es die Regionen oder Kommunen, wel-
che den Zugang regeln, und folglich bestehen grosse lokale und regionale Unterschiede. Besonders
schwach ist die Position der Erwerbslosen in Italien und Polen, wo das Angebot an Massnahmen gering ist
und die Moglichkeit einer Teilnahme praktisch vom Zufall abhéngt.
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5.4 Die acht Linder in der Zusammenfassung

Betrachtet man die Lander im Gesamtzusammenhang von Arbeitsmarktsituation, Transferleistungen bei
Erwerbslosigkeit und aktiven Arbeitsmarktmassnahmen, so gibt es Ahnlichkeiten und die Linder kénnen
in drei Gruppen eingeteilt werden.

Skandinavische Liinder und die Schweiz

Gemeinsam sind den skandinavischen Léndern und der Schweiz eine vergleichsweise gute Beschifti-
gungssituation, ein hohes Schutzniveau bei Arbeitslosigkeit und ein grosser Stellenwert der aktiven Ar-
beitsmarktmassnahmen. Die regionalen Unterschiede auf den Arbeitsmirkten dieser vier (kleinen) Lénder
sind vergleichsweise klein. Zwischen den Lidndern gibt es einige Unterschiede. Die Arbeitslosigkeit in
Schweden und Finnland ist etwas hoher als in Norwegen und in der Schweiz. Die Bedeutung der aktiven
Arbeitsmarktmassnahmen ist in Finnland nicht ganz so gross. Norwegen fallt durch eine sehr tiefe Lang-
zeiterwerbslosigkeit positiv auf. Auch in Schweden ist die Langzeiterwerbslosigkeit tief, aber die Jugend-
erwerbslosigkeit sehr hoch. In der Schweiz ist die Situation gerade umgekehrt: tiefe Jugenderwerbslosig-
keit, aber hohe Langzeiterwerbslosigkeit.

Sozialpolitische Institutionen kdnnen die Segmentierung auf den Arbeitsmérkten widerspiegeln, kompen-
sieren oder verschérfen. Innerhalb der Lénder gibt es wenig regionale Unterschiede bei den sozialpoliti-
schen Institutionen. Die regionalen Unterschiede beim Zugang und dem Niveau von Leistungen fiir Er-
werbslose sind vergleichsweise gering, und die Segmentierung unter den Erwerbslosen ist nicht so hoch
wie in den anderen Landern. Bei den drei skandinavischen Landern handelt es sich um Einheitsstaaten mit
einer dezentralisierten Verwaltung der Arbeitsmarktpolitik, wohingegen die Schweiz eine lange Tradition
des Foderalismus kennt. Am grossten sind regionale Unterschiede bei der Sozialhilfe in der Schweiz. Zu
grosse regionale Unterschiede werden dort aber durch freiwillige, gemeinsam vereinbarte und beinahe im
ganzen Land giiltige Richtlinien fiir die Sozialhilfe begrenzt. In den skandinavischen Lidndern mit einem
hohen Anspruch an Gleichheit sind grosse regionale Unterschiede politisch inakzeptabel und werden be-
grenzt. In einem solchen 6konomischen, staats- und sozialpolitischen Kontext hat der Einbezug dezentraler
und lokaler Akteure durchaus gewiinschte Effekte im Sinne einer Mobilisierung von lokalen und regiona-
len Ressourcen. Ganz entscheidend ist dabei ein rechtlich und finanziell starker nationaler Rahmen der
Arbeitslosenversicherung.

Spanien und Frankreich

Im Vergleich zu den beiden anderen Léndergruppen (skandinavische Linder sowie Schweiz bzw. Italien
und Polen) nehmen Spanien und Frankreich eine mittlere Position ein. Die Beschiftigungssituation in die-
sen Landern unterscheidet sich vor allem durch die Beschiftigungsquote der Frauen, die deutlich hdher ist
als jene von Polen und Italien, aber tiefer als jene der vier anderen Lénder. Nirgendwo in Europa hat sich
die Beschiftigungssituation zwischen dem Jahr 2001 und der Finanz- und Wirtschaftskrise so stark verbes-
sert wie in Spanien. Allerdings hat rund ein Drittel der Beschéftigten bloss eine befristete Anstellung, die
wegen der Finanz- und Wirtschaftskrise 2008 sehr hdufig nicht mehr verldngert wurde und zu einem star-
ken Anstieg der Arbeitslosigkeit gefiihrt hat. Das Schutzniveau bei Arbeitslosigkeit ist in Frankreich und
Spanien deutlich besser als in Italien und Polen, aber weniger gut als jenes der vier anderen Lander. Aktive
Arbeitsmarktmassnahmen haben in Frankreich eine dhnliche Bedeutung wie in Finnland, aber eine etwas
geringere als in Schweden, Norwegen und in der Schweiz. In Spanien ist die Bedeutung der aktiven Ar-
beitsmarktmassnahmen geringer als in Frankreich. Beide Linder haben in der Arbeitsmarktpolitik noch
andere Strategien als aktive Arbeitsmarktmassnahmen umgesetzt, indem sie Arbeitszeitverkiirzungen zur
Verbesserung der Beschéftigungssituation genutzt haben. Frankreich hat gleichzeitig auch Frithpensionie-
rungen zur Entlastung des Arbeitsmarktes eingesetzt.
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Italien und Polen

Italien hat mehr gemeinsam mit Polen als mit Spanien, dem anderen siideuropédischen Land. Obwohl die
Arbeitslosigkeit in Polen und Italien zwischen 2001 und 2007 zuriickgegangen ist, ist die Beschaftigungs-
situation ungeniigend. Insbesondere die Beschiftigungsquote der Frauen und der &lteren Arbeitnehmer ist
sehr tief. In beiden Léndern spielen aktive Arbeitsmarktmassnahmen nur eine residuale Rolle. Der Abde-
ckungsgrad der Arbeitslosenversicherung sowie deren Leistungsniveau und -dauer sind ungeniigend. Nach
dem Ende der sozialistischen Ara war das Schutzniveau bei Arbeitslosigkeit in Polen nicht gering. Aber
aus finanziellen Griinden mussten die Leistungsdauer und die Leistungshohe stark verringert werden. Die
Absicherung bei Arbeitslosigkeit in Italien entspricht nicht dem europidischen Standard, weil die Arbeitslo-
senversicherung nur bescheidene Leistungen zahlt und ein Anschlusssystem fehlt. Polen und Italien haben
beide eine Sozialleistungsquote, die unter dem europdischen Durchschnitt liegt, und zugleich einen stark
iiberdurchschnittlichen Anteil der Sozialleistungen fiir das Alter. Folglich sind die Anteile der Ausgaben
fiir andere Funktionen (Familie, Armut und sozialer Ausschluss usw.) tief. Insbesondere ist auch der Anteil
der Sozialleistungen fiir die Bewiltigung der Arbeitslosigkeit sehr tief. Gemessen an der Hohe der Arbeits-
losigkeit verschérft sich das Bild noch einmal negativ. Was als Ressource fiir die Arbeitsmarktmassnah-
men bleibt, wird dann weitgehend fiir passive Massnahmen und speziell auch fiir Frithpensionierungen
verwendet. Insgesamt ist dies doch ein ressourcenverschwenderischer Umgang mit der demografischen
Alterung. Es fehlen Mittel fiir Massnahmen gegen Jugendarbeitslosigkeit, fiir die Beschaftigungsintegrati-
on von Familienfrauen oder anderen Gruppen. In beiden Landern findet eine Limitierung der aktiven Ar-
beitsmarktmassnahmen durch das Budget statt. Sind die Budgetmittel im Verlauf eines Jahres aufge-
braucht, konnen keine Massnahmen mehr finanziert werden. Viele Massnahmen beruhen auf Projekten und
haben keine Kontinuitit. Eine Dezentralisierung in einem Land mit einem hoch segmentierten Arbeits-
markt und einer schwachen Arbeitslosenversicherung, wie dies in Italien der Fall ist, fithrt zu sehr grossen
regionalen Unterschieden und einer hohen Segmentierung bei den Erwerbslosen. Es sind aber nicht unter-
schiedliche regionale Praxen, welche die zentralen staatlichen Institutionen schwéchen, im Gegenteil: Da
ein starker, zentraler Rahmen fehlt, miissen die Regionen die Liicken fiillen, was aber nicht alle machen
und auch nicht gleich gut gelingt.

5.5 Pfadabhangigkeit der aktiven Arbeitsmarktpolitik

Ausgangspunkt fiir die Analyse der vorhergehenden Abschnitte war der Arbeitsmarkt. Zwei Indikatoren
sind fiir die Arbeitsmarktpolitik von besonderer Bedeutung: Die Anzahl der erwerbslosen Personen be-
stimmt den sozialpolitischen Problemumfang, und die Hohe der Erwerbsquote ist eine Grosse fiir das Fi-
nanzierungspotenzial der Arbeitslosenversicherung, welche auf Beitrdgen der Arbeitgeber/innen und Ar-
beitnehmer/innen beruht. Das Leistungsniveau der Arbeitslosenversicherung ergibt sich aus der Hohe und
der Dauer der Arbeitslosenentschidigung und dem Umfang der versicherten Personen. Was bestimmt nun
das Angebot an aktiven Arbeitsmarktmassnahmen? Haben die Staatsstruktur und Verschiebungen bei der
Kompetenz zwischen den verschiedenen staatlichen Ebenen einen bestimmenden Einfluss auf dieses An-
gebot?

In der folgenden Tabelle wird auf der Grundlage der empirischen Daten im Text eine Einschédtzung zu den
Dimensionen der Arbeitsmarktpolitik vorgenommen. Es werden die Arbeitsmarktsituation, das Leistungs-
niveau der Arbeitslosenversicherung, das Angebot der aktiven Arbeitsmarktmassnahmen und die Stellung
der Erwerbslosen bei den aktiven Arbeitsmarktmassnahmen bewertet.

Lénder, die sich in der Staatsstruktur unterscheiden, wie Finnland und Frankreich oder Schweden und die
Schweiz, haben dhnliche Muster. Je besser die Arbeitsmarktsituation, je grossziigiger die Arbeitslosenent-
schadigungen, desto besser ist auch das Angebot an Arbeitsmarktmassnahmen und die Stellung der Er-
werbslosen. Zwischen diesen Phédnomenen gibt es einen inneren Zusammenhang. Das spricht dafiir, dass
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das allgemeine Leistungsniveau bei den aktiven Arbeitsmarktmassnahmen nicht durch die Staatsstruktur
bestimmt, sondern eher pfadabhéngig ist. Pfadabhingigkeit wird so verstanden, dass bei der Losung neuer
sozialer Probleme bestehende Losungsmuster iibernommen werden. Das heisst, Staaten, welche iiber eine
grossziigigere Arbeitslosenversicherung verfiigen, haben auch ein besseres Angebot an aktiven Arbeits-
marktmassnahmen. Anderseits kompensieren Lander mit einem geringen Leistungsniveau bei der Arbeits-
losenversicherung dies nicht etwa durch ein gutes Angebot an aktiven Arbeitsmarktmassnahmen, vielmehr
setzt sich dort das tiefe Absicherungsniveau der Arbeitslosenversicherung auch bei den aktiven Arbeits-
marktmassnahmen fort.

Tabelle 13: Pfadabhiingige aktive Arbeitsmarktmassnahmen

Quellen NO SE CH FI FR ES IT PL
Arbeitsmarktsituation Tabelle 1 ++ + ++ + - - - -
Leistungsniveau der Tabelle 3—7 ++ ++ ++ + + + - -
Arbeitslosenversicherung
Angebot an aktiven Tabelle 7-11 + ++ ++ + + - - -
Arbeitsmarktmassnahmen
Position der Erwerbslosen  Vignetten, + + + + + - - -
bei aktiven Arbeitsmarkt- Lénderberichte
massnahmen
Eigene Darstellung

++ gut

+ ziemlich gut

- ziemlich schlecht

-- schlecht
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Tendenzen der Dezentralisierung bei den
Alterspflege in der Schweiz aktiven Arbeitsmerktmassnahmen

1 Fragestellung

In ersten Jahrzehnt des 21. Jahrhunderts hatte sich die Lage auf den Arbeitsméarkten in Europa bis zum Be-
ginn der Weltwirtschaftskrise 2008 verbessert, die allgemeine Arbeitslosigkeit ging zuriick, die Erwerbsta-
tigkeit nahm zu, und in den Fokus der Politik kamen besonders benachteiligte Gruppen wie junge und lte-
re Erwerbslose sowie Langzeiterwerbslose. Die bestehenden sozialpolitischen Institutionen erwiesen sich
als ungeeignet, fiir diese Gruppen befriedigende Losungen zu schaffen. Institutionen der Arbeitsmarktpoli-
tik wurden daher umgebaut oder befinden sich noch immer in einer Phase des Umbaus. Gleichzeitig ver-
dnderte sich der Rahmen fiir eine nationale Arbeitsmarktpolitik durch die Wahrungsunion und die Beschéf-
tigungsstrategie der EU. Die innerstaatlichen Reformen der Prozesse und Strukturen der Arbeitsmarktpoli-
tik sind der Versuch, staatlichen Handlungsspielraum in der Arbeitsmarktpolitik durch eine bessere Orga-
nisation zuriickzugewinnen. Wenn es dabei zu einer Verlagerung der Kompetenzen kommt, sprechen wir
von Rescaling-Prozessen. Auf der vertikalen Ebene sind dies Verlagerungen der Aufgaben und Kompeten-
zen zwischen den kommunalen, regionalen und zentralstaatlichen Staatsebenen (Dezentralisierung, Zentra-
lisierung). Auf der horizontalen Ebene sind dies Aufgabenverlagerungen von staatlichen Akteuren zu Pri-
vaten hin (Akteure der Privatwirtschaft oder Zivilgesellschaft). Eine Verlagerung von Kompetenzen inner-
halb des Einheitsstaates von den zentralen Behorden auf regionale oder lokale Filialen ist eine administra-
tive Dezentralisierung oder eine Dekonzentration. Solche Rescaling-Prozesse stehen im Zentrum dieses
Artikels. Die Frage lautet, wie die Rescaling-Prozesse in der Schweiz im européischen Vergleich (Finn-
land, Frankreich, Italien, Norwegen, Polen, Schweden und Spanien) zu charakterisieren sind und welches
ihre Auswirkungen sind. Letztlich geht es darum, mehr dariiber herauszufinden, wie zunehmend komplexe
und anforderungsreiche sozialpolitische Problemlésungen bei gegebenen Staatsstrukturen und unter finan-
ziellen und personellen Restriktionen rational organisiert werden koénnen, um einen langfristigen und
nachhaltigen Beitrag zur Bekdmpfung der Arbeitslosigkeit und zur Integration von Menschen leisten zu
konnen.

2 Grossere Bedeutung subnationaler Akteure in der Arbeitsmarktpolitik

2.1 Der europiische Rahmen

Die politischen Strategien zur Beeinflussung des Beschéftigungsniveaus, die den Nationalstaaten zur Ver-
fligung stehen, haben sich durch die Entwicklung in der EU, durch die Wéhrungsunion und die européische
Beschéftigungsstrategie stark verdndert.

Der nationale Handlungsspielraum fiir eine makrodkonomische, auf das Wachstum der Gesamtwirtschaft
ausgerichtete Strategie wurde durch die Wahrungsunion deutlich kleiner. Auch grosse Staaten sind nicht
mehr unabhingig, ob und wie sie Arbeitslosigkeit mit einer expansiven Geld-, Fiskal- und Konjunkturpoli-
tik eindimmen. Die Geldpolitik ist nicht mehr Sache der nationalen Zentralbanken, sondern der Europai-
schen Zentralbank, und eine fiskalpolitische Strategie gegen Arbeitslosigkeit ist durch die Konvergenzkri-
terien (Obergrenze fiir Staatsdefizit usw.) ebenfalls stark eingeschrankt. Zwar mag dies fiir die Nicht-EU-
Staaten Norwegen und die Schweiz und die zwei EU-Lénder Polen und Schweden, die nicht der Eurozone
beigetreten sind, nicht so sein. Faktisch kdnnen diese kleinen Staaten keine autonome, expansive Geld-
und Fiskalpolitik betreiben. Der Verlust des nationalen makrodkonomischen Handlungsspielraums zeigt
sich bei den drei grosseren Staaten der Eurozone Frankreich, Spanien und Italien.

Der Nationalstaat hat seinen makrodkonomischen Handlungsspielraum eingebiisst, und gleichzeitig hat die
EU mit ihrer europdischen Beschéftigungsstrategie Einfluss auf die nationalen Arbeitsmarktpolitiken ge-
wonnen. Mit der Erarbeitung nationaler Beschiftigungspldne im Rahmen der offenen Methode der Koordi-
nierung entwickeln die Mitgliedsstaaten ihre Arbeitsmarktpolitik in einem fiir alle Staaten gleichen Pro-
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zess weiter. Die EU gibt Empfehlungen an die Mitgliedsstaaten ab. Sie hat beispielsweise einzelne Mit-
glieder aufgefordert, Sozialabgaben und Steuern zu senken und ihre Abgaben- und Sozialleistungssysteme
zu reformieren, um Anreize fiir eine aktive Erwerbsbeteiligung zu schaffen. Die EU sieht in der mangeln-
den Flexibilitdt der Arbeitsmérkte einen der Griinde fiir die hohe strukturelle Arbeitslosigkeit und unter-
stiitzt eine Politik der Flexibilisierung der Arbeitsmirkte. In den ldnderspezifischen Leitlinien zu den sechs
EU-Landern unserer Untersuchung dominieren Empfehlungen zur Senkung der Kosten des Faktors Arbeit
(Rat der Europdischen Union 2004). Der Sozialschutz an sich und eine Verbesserung der sozialen Lage der
Erwerbslosen sind nicht Inhalt der Empfehlungen. Einzig fiir Italien wird eine Verbesserung des Arbeitslo-
senhilfesystems empfohlen (ebd.).

Im Vergleich zu makrodkonomischen und strukturellen Strategien galt die regionale bzw. lokale Beschéaf-
tigungsentwicklung lange als zweitrangig. Mit der europédischen Beschéftigungsstrategie hat sich dies ge-
andert (Rat der Europdischen Union 2001, Leitlinie 10 und 11). Die EU ortet auf der lokalen Ebene ein
Potenzial zur Schaffung von Arbeitsplédtzen. Sie will bei der Bekdmpfung von Langzeitarbeitslosigkeit und
Ausgrenzung alle Ressourcen, inklusive lokaler und regionaler Akteure, mobilisieren. Die Entscheidungs-
findung wird ndher an die Kommunen verlagert, die die Gegebenheiten, Anliegen und Bediirfnisse vor Ort
am besten kennen. Damit soll das Dienstleistungsangebot bei der Arbeitsmarktpolitik besser an die Nach-
frage angepasst und die Qualitdt verbessert werden. Zugleich sollen die lokalen und regionalen Massnah-
men besser in die nationale Beschéftigungspolitik integriert werden. Die EU-Kommission hat festgestellt,
dass die meisten Mitgliedsstaaten Prozesse der institutionellen und administrativen Dezentralisierung bei
der Beschiftigungspolitik eingeleitet hitten und lokale und regionale Verwaltungen und Gebietskorper-
schaften wichtige Akteure in der Beschéftigungspolitik geworden seien.

Eine Unterstiitzung fiir die Beschéftigungsentwicklung auf lokaler und regionaler Ebene ist der Européi-
sche Sozialfonds. Bei diesem konnen regionale und lokale Projekte der Arbeitsmarktpolitik direkt — ohne
Mitwirkung der zentralen Ebene — finanziert werden. Lokale und regionale Gebietskorperschaften sind so
finanziell weniger abhéngig von Zentralstaat. Aus dem Datenmaterial des Projekts geht hervor, dass der
Europiische Sozialfonds eine wichtige Rolle bei der aktiven Arbeitsmarktpolitik in Polen, Italien, Spanien
und Finnland spielt.

Die Entwicklungen in der Arbeitsmarktpolitik verdndern das Verhéltnis der Akteure sowie die Strukturen
und Prozesse innerhalb des Staates grundlegend. Die nationale Staatsebene verliert an politischem Gewicht
gegeniiber «oben» und «unten». Gegeniiber «obeny, der EU, weil diese immer stiarker arbeitsmarktpoliti-
sche Themen bestimmt und Empfehlungen an die nationalen Regierungen abgibt, und weil mit der Wéh-
rungsunion der nationale Spielraum fiir makrookonomische Beschiftigungsstrategien stark begrenzt wur-
de. Gegeniiber «unten», weil mit der Zunahme bei der Langzeiterwerbslosigkeit Systeme der sozialen Si-
cherung auf der regionalen und lokalen Ebene an Bedeutung gewonnen haben. Und weil lokale und regio-
nale beschéftigungspolitische Strategien, unterstiitzt durch den Européischen Sozialfonds, zusétzliche Res-
sourcen im Kampf gegen Arbeitslosigkeit mobilisieren.

2.2 Reaktionen des Nationalstaats

Die Nationalstaaten verfiigen immer noch iiber Strategien zur Verbesserung der Arbeitsmarktsituation,
Strategien wie Arbeitszeitverkiirzungen, Frithpensionierungen, vor allem aber eine Flexibilisierung der
Arbeitsverhiltnisse. Die Nationalstaaten sind bei der sozialen Absicherung bei Arbeitslosigkeit unter ho-
hen finanziellen Druck geraten. Insbesondere sind passive Arbeitsmarktmassnahmen — bedingt durch die
hohe Arbeitslosigkeit — an finanzielle Grenzen gestossen. Dies gilt insbesondere auch fiir die Politik der
Frithpensionierungen. In Polen gingen zwischen 1990 und 1992 iiber 1 Mio. Beschéftigte in den vorzeiti-
gen Ruhestand (Kwiatkowski et al. 2001, 51). Auch andere Lénder haben das Arbeitsangebot durch Friih-
pensionierungen entlastet. In Frankreich gab es umfangreiche Programme zur Frithverrentung, und Italien
hat generell ein sehr tiefes Rentenalter. Eine Politik der Frithverrentung verkraften die Rentensysteme
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kaum mehr, da die demografische Entwicklung ihre finanzielle Situation zusétzlich belastet. Viel Bedeu-
tung verloren hat auch die Strategie der kollektiven Arbeitszeitverkiirzung, die in Frankreich eine wichtige
Rolle gespielt hat, und Folge davon ist, dass der politische Einfluss der Gewerkschaften bei der Bekdamp-
fung der Arbeitslosigkeit abgenommen hat. In einem der untersuchten Lénder, Polen, wurde die Arbeitslo-
sigkeit durch Auswanderung in grossem Ausmass abgebaut. Grosse Bedeutung gewann die Strategie der
Flexibilisierung der Arbeitsmérkte. Eine Deregulierung und Flexibilisierung der Arbeitsmirkte in Spanien,
Polen und Italien hat mehr Beschéftigung geschaffen, aber auch die Zahl der atypischen Arbeitsverhaltnis-
se erhoht. Flexibilisierung des Arbeitsmarktes bedeutet in den Landern Unterschiedliches. In Italien und
Polen zeigt sich die Flexibilisierung in einem hohen Anteil an Selbstindigerwerbenden: 24,3 Prozent in
Italien (jeweils Jahr 2006, European Commission 2007, Annex 2) und 25,7 Prozent in Polen. Zeitlich be-
fristete Arbeitsverhéltnisse haben stark zugenommen in Spanien (34,0 Prozent aller Beschiftigungsver-
héltnisse) und in Polen (27,3 Prozent, European Commission 2007, Annex 2). Dagegen ist der Anteil der
Teilzeitarbeit in der Schweiz (32,4 Prozent), Norwegen (28,5 Prozent) und Schweden (24,3 Prozent) sehr
hoch (European Commission 2007, Annex 2). Wihrend befristete Arbeitsverhéltnisse oft durch die Ar-
beitsmarktpolitik finanziell unterstiitzt werden, wird Teilzeitarbeit in erster Linie von Frauen mit Famili-
enpflichten in Landern mit einem hohen Lohnniveau ausgeiibt.

In den untersuchten Léndern ist es zu zahlreichen Einzeleingriffen beim Schutz der Erwerbslosen gekom-
men, die insgesamt die Position der Erwerbslosen geschwicht haben. Besonders gravierend war der Leis-
tungsabbau in Polen, wo hohe Leistungen der Arbeitslosenversicherung bis Mitte der 1990er-Jahre der Ab-
federung der sozialen Harten des marktwirtschaftlichen Umbaus der Volkswirtschaft dienten. Aus finan-
ziellen Griinden wurde das Leistungsniveau deutlich gesenkt und der Zugang zu den Leistungen verscharft
(Klammer/Leiber 2004, 517). Das Niveau der Leistungen hat bei Langzeiterwerbslosen tendenziell abge-
nommen, aber die Quote der durch Arbeitslosensysteme gesicherten Personen hat in den letzten 20 Jahren
zugenommen. Der Zugang zu Leistungen bei Arbeitslosigkeit wurde enger gefasst. Mit restriktiveren Be-
dingungen und der Androhung von Sanktionen wurden Erwerbslose zu grosserer raumlicher, beruflicher
und lohnbezogener Flexibilitdt gedrédngt. Generell hat der Druck auf Erwerbslose zugenommen, schnell
eine Arbeit aufzunehmen. Diese Verdnderungen betreffen alle Lander unabhéngig von der Staatsorganisa-
tion. Schérfere Bestimmungen bei der Arbeitslosenversicherung sind durch nationale Parlamente entschie-
den worden. Dabei spielt das Ausmass der Dezentralisierung keine entscheidende Rolle, denn institutionell
unterschiedliche Lander wie Frankreich, Schweden und die Schweiz haben den Schutz bei Arbeitslosigkeit
reduziert.

Aktive Arbeitsmarktpolitik, ein Konzept, das schon lange bei (Kurzzeit-)Erwerbslosen angewendet wird,
wurde auf weitere Gruppen wie Langzeiterwerbslose, Empfianger/innen von Sozialhilfe und kranke Perso-
nen ausgeweitet (Sabatinelli 2010). Mit dem Begriff «Aktivierung» aber wurde nicht nur die Bezeichnung
gedndert, sondern auch die Ausrichtung der Massnahmen. Auch wenn die Massnahmen von aktiver Ar-
beitsmarktpolitik und Aktivierung vergleichbar sind, so haben sich mit der Aktivierung die Gewichte der
Massnahmen stark verlagert, weg von Qualifizierung und hin zu direkter Arbeitsmarktvermittlung, finan-
ziellen Anreizen und Schaffung von Niedriglohnstellen. Bei Aktivierung steht die direkte Vermittlung von
Erwerbslosen in eine Arbeitsstelle im Vordergrund. In einem Bericht von MISSOC' wird die Tendenz zu-
sammengefasst: «Das Thema der Wiederaufnahme einer Beschéftigung sowohl von Erwerbslosen als auch
von Sozialleistungsempféangern dominiert die Gesamtheit der jiingst eingefiihrten und der laufenden Re-
formen» (Missoc 2004, 7). Auch allein erziehende Elternteile sollen anstelle von finanziellen Leistungen
moglichst rasch in den Arbeitsmarkt zuriickkehren und finanziell unabhéngig werden (Missoc 2001). Das
Prinzip der schnellen Riickkehr in die Arbeitswelt wird unterstiitzt durch die Subventionierung von Ar-
beitsstellen, meist im Niedriglohnsektor. In Frankreich sind zur Wiedereingliederung von Erwerbslosen die

' MISSOC ist ein System zur gegenseitigen Information iiber den Sozialschutz (Mutual Information System on Social Protection),

das sich auf Berichte der Landerkorrespondentinnen und -korrespondenten stiitzt.
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Sozialabgaben fiir untere Lohngruppen gesenkt worden. So sind ca. 5 von rund 25 Millionen Beschéftigten
in Frankreich von der Sozialabgabepflicht befreit (Hoss 2001).

Insgesamt hat eine Verlagerung der Arbeitsmarktpolitik von der Makroebene einer gesamtwirtschaftlichen
Steuerung hin zur Mikroebene des (lokalen) Arbeitsmarktes stattgefunden bei gleichzeitiger Ausweitung
der Ebenen des politischen Handelns. Die Losung des Beschéftigungsproblems wird als Passung zwischen
der einzelnen Arbeitsstelle (mit der Belastung durch Sozialversicherungsabgaben) und der einzelnen er-
werbslosen Person mit ihrem beruflichen (und personlichen) Hintergrund verstanden. Dabei wurden und
werden die Systeme der Sozialhilfe und der Sozialversicherungen so umgebaut, dass grossere finanzielle
Anreize zur Aufnahme einer (auch niedrig entlohnten) Arbeit bestehen. Sozialhilfe, die frither nur residua-
le Bedeutung hatte, wurde zu einem Bestandteil der Unterstiitzung der Erwerbslosen (Missoc 2004), und
die Grenzen zwischen Arbeitslosengeld und Sozialhilfe werden durchléssiger oder ganz aufgehoben wie in
Deutschland. In einigen Landern wurde das Monopol der nationalen Arbeitsagentur abgeschafft und priva-
te Arbeitsvermittler wurden zugelassen (Italien, Frankreich).

2.3 Umbau der Arbeitsmarktinstitutionen

In allen Landern hat ein teilweise grosser Umbau der Institutionen, die fiir die aktive Arbeitsmarktpolitik
zustdndig sind, stattgefunden, und der Umbau geht weiter. Fiir die acht Lander ist typisch, dass die Umset-
zung der aktiven Arbeitsmarktmassnahmen auf der lokalen oder regionalen Ebene erfolgt (vgl. Tabelle 1).
Soziale Dienstleistungen wie die Arbeitsvermittlung oder die Vermittlung in Programme erfordern einen
personlichen Kontakt mit der erwerbslosen Person. Dies konnen Filialen der nationalen Arbeitsmarktbe-
horde sein oder Teile der regionalen oder lokalen Gebietskdrperschaft.

Tabelle 1: Formen der Kompetenzverlagerung in der Arbeitsmarktpolitik bei verschiedenen Staats-

typen
Typ Verlagerung der Zu-  Beschreibung Land
stindigkeiten
Verwaltungsregionen in Einheitsstaa- ~ Administrative De- Die zusténdige Staatsebene ist der ~ Schweden
ten zentralisierung oder Zentralstaat. Regionen und Kom- Norwegen
Dekonzentration munen haben bei der Planung und Finnland
Durchfiihrung Mitwirkungsrechte.
Regionen in dezentralisierten Ein- (Politische) Dezentra-  Einzelne Aufgaben werden von Polen
heitsstaaten lisierung im Einheits- der zentralen an die regionale Frankreich
staat Ebene delegiert. Die Finanzierung
lauft iiber das Zentralbudget.
Regionen mit starker politischer und Mehrebenen-Regieren ~ Die Aufgaben werden von der Spanien
administrativer Selbstverwaltung in foderalistischen regionalen und der zentralen
Konstitutionelle, foderalistische Regi- ~ oder quasifoderalisti- Staatsebene gemeinsam ausgeiibt.
on mit Gesetzgebungskompetenzen schen Staaten Schweiz
Regionen mit starker politischer und Vollstindige Devolu- Die Regionen oder Provinzen sind  Italien
administrativer Selbstverwaltung tion zustdndig fiir die aktiven Arbeits-

marktmassnahmen. Der Zentral-
staat hat keine Funktion mehr.

Quelle: Eigene Darstellung

In den drei skandinavischen Einheitsstaaten Finnland, Norwegen und Schweden sind die Zustédndigkeiten
innerhalb der zentralstaatlichen Arbeitsmarktbehdrde auf regionale und lokale Zweigstellen verteilt wor-
den (Dekonzentration). In den Einheitsstaaten Polen, Frankreich und Italien kam es zu einer Dezentralisie-
rung im Rahmen einer allgemeinen Staatsreform, die indirekt auch die staatliche Organisation der Ar-
beitsmarktpolitik betraf. In Polen und Frankreich fand schrittweise eine politische Dezentralisierung statt,
in welcher den regionalen Gebietskdrperschaften in stark begrenztem Mass Kompetenzen iibertragen wur-
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den. In Italien fand eine umfassende Ubertragung der Kompetenzen an die Regionen statt. Spanien und die
Schweiz hingegen verfiigen {iber eine langere oder lange foderalistische Tradition. Die Entwicklung in der
Schweiz war eher zentralistisch, weil der Bundesstaat die Zustidndigkeit fiir die Arbeitsmarktmassnahmen
iibernahm und deren Erbringung an die Kantone delegierte.

Rescaling in den einzelnen Staaten

In Schweden sind fiir die Arbeitsmarktpolitik 21 Provinzialarbeitsdmter, die der Zentralbehorde fiir den
Arbeitsmarkt angehoren, verantwortlich. Umgesetzt wird die Arbeitsmarktpolitik durch die rund 400 loka-
len Arbeitsdmter. Eine dhnliche Organisation haben auch Finnland und Norwegen. In Schweden gibt es
(zentrale) Programme der Arbeitsverwaltung und lokale Programme der Sozialimter. Sozialhilfeempfén-
ger/innen, die in den ersten Arbeitsmarkt vermittelbar sind, konnen auch an Programmen der (zentralstaat-
lichen) Arbeitsverwaltung teilnehmen. Auf der lokalen Ebene gibt es Ausschiisse, die sich aus Vertretern
des Provinzialarbeitsamtes, der Gemeinde, des lokalen Arbeitsamtes und der lokalen Wirtschaft und Ar-
beitnehmerorganisation zusammensetzen. Die Entwicklung in Schweden verlief eher kontinuierlich mit
einer Schwerpunktverlagerung bei den Massnahmen hin zu Gruppen, deren Integration in den Arbeits-
markt besonders schwierig ist. So gewannen die Kommunen in den 1990er-Jahren durch die Entwicklung
von Programmen fiir junge Erwerbslose und andere Gruppen an Einfluss bei der Arbeitsmarktpolitik.

Bis im Jahr 2005 gab es in Norwegen eine traditionelle Arbeitsteilung zwischen Sozialversicherungsamt
und Arbeitsamt. Die grosste noch laufende Sozialreform in Norwegen ist eine Zusammenlegung von Sozi-
alversicherungs- und Arbeitsdmtern zu einer integrierten Arbeits- und Sozialverwaltung. Die neugegriinde-
ten Servicebiiros NAV-kontoret miissen Kooperationsvertrage mit den lokalen Sozialdamtern abschliessen.
Ziel ist es, gemeinsame Anlaufstellen zu schaffen, Abldufe zu vereinfachen, aber vor allem eine wirksame-
re Eingliederung fiir Langzeiterwerbslose und andere besonders gefahrdete Gruppen zu erméoglichen.

In Finnland werden die Ziele der Arbeitsmarktpolitik durch die Regierung auf nationaler Ebene festgelegt
und die Umsetzung erfolgt einheitlich. Aus diesem Grund sind die Dienstleistungen im ganzen Land &hn-
lich. Die wichtigsten Akteure auf lokaler Ebene sind die Arbeitsmarktbiiros. Sie dienen einer oder mehre-
ren Gemeinden, das Ziel ist aber der Aufbau regionaler Arbeitsmarktbiiros. Die Arbeitsmarktbiiros sind
zustindig fiir die Erwerbslosen. Aber mit den Gesetzesanderungen von 2001 und 2005 ging die Verantwor-
tung fiir Erwerbslose, die nicht arbeitsmarktnah sind, iiber an die Sozialhilfe. Ein Schliisselprojekt in Finn-
land war die Einfithrung von Servicezentren zur Eingliederung von Langzeiterwerbslosen. Diejenigen Er-
werbslosen, die eine Unterstiitzung der (nationalen) Arbeitslosenhilfe in Finnland beziehen und kaum
Chancen auf einen Wiedereintritt in den Arbeitsmarkt haben, werden jetzt von der kommunalen Sozialhilfe
tibernommen und durch diese neugeschaffenen Servicezentren begleitet. Zur Beratung und Betreuung der
Langzeiterwerbslosen wurden hochqualifizierte Expertinnen und Experten angestellt. Die Gemeinden und
die Arbeitsdmter teilen sich die Kosten der Servicezentren. Um die ndtigen Ressourcen bereitzustellen, hat
der Zentralstaat seinen Anteil an der Finanzierung der Sozialhilfe erhdht.

Frankreich hat den breitesten Ansatz bei der Arbeitsmarktpolitik. Dazu gehdren die Reduktion der Sozial-
beitrdge fiir Niedriglohnstellen, eine Politik der Arbeitszeitverkiirzung und immer wieder auch die Schaf-
fung neuer Institutionen (z.B. 1988 der RMI oder die «Maison d’emploi», die die Arbeitsmarktpolitik auf
lokaler Ebene koordinieren soll). Die Schaffung neuer Institutionen ist eine Folge davon, dass Frankreich
auf Problemlagen immer wieder mit neuen Massnahmen und Programmen reagiert, welche den bestehen-
den hinzugefiigt werden. Zur Absicherung bei Arbeitslosigkeit besteht ein dreistufiges System mit einer
Arbeitslosenversicherung, einer Arbeitslosenhilfe («regime de solidarité») und dem RMI. In Frankreich
erfolgt die Umsetzung des RMI oder von Weiterbildungsprogrammen der Weiterbildungsvereinigung «As-
sociation pour la Formation Professionnelle des Adultes» (AFPA) durch die Regionen und nicht mehr
durch den Zentralstaat. Trotz Dezentralisierung bleibt die Aufgabe, Arbeitslosigkeit zu bekdmpfen, primir
Sache des Zentralstaats, so zum Beispiel die Integration junger Erwachsener in den Arbeitsmarkt. Eine
weitere institutionelle Reorganisation ist gerade begonnen worden, bei welcher die nationale Arbeitsagen-
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tur (ANPE) und die UNIDEC, der Gesamtverband, dem die Arbeitslosenkassen angehdren, fusionieren.
Rescaling in Frankreich bedeutet zum einen eine hohe Zahl von Institutionen, deren Aufgaben sich iiber-
schneiden, und zum anderen immer wieder auch die Neuschaffung von Institutionen. Mit der politischen
Dezentralisierung hat in Frankreich die Komplexitit und Uniibersichtlichkeit zugenommen. Die Vielzahl
der Institutionen und eine unklare Aufgabenteilung machen die Arbeitsmarktpolitik intransparent.

In Polen konnte die Transformation zu einer Marktwirtschaft vorerst durch relativ generdse und leicht zu-
gingliche Arbeitslosengelder sozial abgefedert werden (Klammer/Leiber 2004, 515). Aus finanziellen
Griinden mussten die Leistungen der Arbeitslosenversicherung spéter gesenkt werden und der Zugang
wurde erschwert, was sich in einer sinkenden Zahl von erwerbslosen Personen, die Arbeitslosengeld erhal-
ten, niedergeschlagen hat (Kwiatkowski et al. 2001, 53). Polen hat eine moderne, an anderen européischen
Staaten orientierte Arbeitsverwaltung erst in diesem Jahrzehnt aufgebaut. Seit 1999 fand in Polen eine De-
zentralisierung des Staatswesens statt, wo neue staatliche Ebenen, Provinzen und Regionen, geschaffen
wurden. Die Organisation der Arbeitsverwaltung hat 16 regionale Arbeitsdmter und rund 380 Provinzar-
beitsdmter. Mit einer Reform der Arbeitsmarktpolitik 2004 wurden die aktiven Massnahmen erweitert. Po-
len verfiigt aber (wie Italien) nur iiber wenig Ressourcen im Bereich der Arbeitsmarktpolitik. Dies zeigt
sich zum Beispiel an einer sehr hohen Fallbelastung der Angestellten der Arbeitsdmter und einer sehr ho-
hen Fluktuation der Angestellten. Sozialer Dialog und der Einbezug nichtstaatlicher Akteure ist in Polen
sehr wichtig, auf nationaler Ebene besteht ein Rat (National Labour Council) mit 24 Vertretern der Sozial-
partner, lokalen Verwaltungen und NGOs, die vom Arbeitsminister ernannt werden.

Eine umfassende Dezentralisierung hat in [talien stattgefunden, wo fiir die aktiven Arbeitsmarktmassnah-
men nicht mehr der Zentralstaat zustdndig ist, sondern die Regionen und Kommunen verantwortlich sind.
«Die vergangenen zwei Jahrzehnte waren gekennzeichnet durch den Versuch, gleichzeitig sowohl die loka-
le Entwicklung voranzutreiben als auch die Beschiftigungspolitik auf regionaler Ebene zu stirken. Regio-
nale und lokale Abkommen zwischen Behorden, Sozialpartnern, Nichtregierungsorganisationen, Banken
usw. sollten das Wirtschaftswachstum insbesondere im Siiden des Landes fordern» (Natali 2008, 344).

3 Wirkungen

Von welchen Effekten ist der Umbau der Arbeitsmarktinstitutionen begleitet, was sind die Bedingungen
fiir eine gelingende Dezentralisierung? Rescaling-Effekte sind positiv, wenn es gelingt, unterschiedliche
regionale Bedingungen zu beriicksichtigen, innovative Losungen zu finden, gleichzeitig aber der Zentral-
staat gleiche Zugangschancen fiir alle Erwerbslosen sichert. Die Effekte von Rescaling sind negativ, wenn
Leistungen abgebaut werden, regionale Unterschiede grosser werden oder zustindige Gebietskorperschaf-
ten inaktiv sind.

3.1 Implizites Rescaling durch Zunahme der Langzeiterwerbslosigkeit

Wie sehen regionale Differenzen vor dem Hintergrund des Arbeitsmarktes, der Arbeitsmarktpolitik und
des Verhiltnisses von passiven zu aktiven Arbeitsmarktmassnahmen aus? Was die finanzielle Absicherung
durch die Arbeitslosenversicherung angeht, sind regionale Unterschiede innerhalb eines Landes eher ge-
ring; die Unterschiede zwischen den Landern sind dagegen sehr gross. Anders ist die Situation bei Lang-
zeiterwerbslosigkeit, denn solche Erwerbslose haben oft keine Anspriiche bei der (nationalen) Arbeitslo-
senversicherung mehr. Die Bedeutung sozialpolitischer Institutionen, die der Arbeitslosenversicherung
nachgelagert sind, nimmt zu. Wenn subnationale Korperschaften durch eine verschirfte Problemlage und
Leistungsbegrenzungen der nationalen Sozialversicherungen an Bedeutung gewinnen, kann eine solche
Konstellation als «implizites Rescaling» bezeichnet werden. Implizites Rescaling ist keine Folge von (ex-
pliziter) Dezentralisierung, sondern eine Auswirkung der Zunahme der Anzahl von Langzeiterwerbslosen
und anderen Gruppen in regionalen Institutionen, die keinen Anspruch auf Leistungen der nationalen Ar-
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beitslosenversicherung haben. Eine Folge von implizitem Rescaling kann deshalb die Herausbildung von
unterschiedlichen regionalen oder lokalen Praxen und Unterschieden darstellen. Implizites Rescaling tritt
in den skandinavischen Staaten mit einer geringen Langzeiterwerbslosigkeit und nationalen Anschlusssys-
temen an die Arbeitslosenversicherung nicht auf. Von implizitem Rescaling kann man dagegen im Fall von
Italien, wo an die Arbeitslosenversicherung kein Anschlussregime anschliesst, oder auch der Schweiz
sprechen. In der Schweiz hat die Zahl der Langzeiterwerbslosen zugenommen; viele von ihnen sind auf die
Sozialhilfe angewiesen. Damit findet eine Verlagerung zwischen der Arbeitslosenversicherung und der
Sozialhilfe auf die kantonale und kommunale Ebene statt mit der Gefahr von grossen regionalen Unter-
schieden. Mit den SKOS-Richtlinien besteht allerdings ein Instrument zur Vereinheitlichung der Sozialhil-
febestimmungen.

3.2 Riickzug des Zentralstaates

In keinem anderen Land ist die Kompetenz fiir aktive Arbeitsmarktmassnahmen so komplett an die Regio-
nen delegiert worden wie in [falien. Die Dezentralisierung erscheint dort als Riickzug des Zentralstaats.
Vor dem Hintergrund eines schwachen Schutzes der Erwerbslosen, grosser regionaler Disparititen auf den
Arbeitsmérkten und geringer finanzieller Ressourcen fiir die Bewiéltigung der Arbeitslosigkeit verlagerte
der Zentralstaat die Aufgaben auf die Regionen und hat sich aus diesem Politikfeld zuriickgezogen. Die
Ressourcen, die den Regionen fiir aktive Arbeitsmarktmassnahmen zur Verfiigung stehen, sind gering, der
Zugang zu den Arbeitsmarktmassnahmen ist restriktiv und regional sehr ungleich. Zwar gelingt es Stadten,
Provinzen und Regionen, unter Einbezug von Finanzmitteln aus dem Europdischen Sozialfonds auch neue
Massnahmen zu entwickeln, aber insgesamt bleiben die regionalen Unterschiede gross und die Teilnahme-
quoten bei aktiven Arbeitsmassnahmen gering. Im Fall von Italien bedeutet Rescaling einen Abbau von
Staatsaufgaben. Eine gewisse Gegenbewegung bildet die starke Verbesserung der Leistungen der Arbeits-
losenversicherung, die im Jahr 2008 eingefiihrt wurde; Diese starkt die (nationale) Arbeitslosenversiche-
rung und bildet eine Entlastung fiir die regionale und lokale Wohlfahrtspolitik.

3.3 Zunahme des Ermessensspielraums

Von territorialen Zustédndigkeitsverlagerungen wird erwartet, dass aktive Arbeitsmarktmassnahmen genau-
er auf Zielgruppen hin ausgerichtet, effektiver und qualitativ besser werden. Dabei besteht bei den Ar-
beitsmarktmassnahmen das Dilemma, dass einerseits alle Erwerbslosen Zugang zu aktiven Arbeitsmarkt-
massnahmen haben sollen, also ein universaler Anspruch bestehen sollte, andererseits die Massnahmen
stark individualisiert sind. Regeln zur Eingrenzung, wie zum Beispiel eine Priorisierung von Zielgruppen,
verletzen diesen universalen Anspruch nicht, wohl aber wenn Leistungen durch fehlende finanzielle Mittel
begrenzt sind. Die Praxis ist willkiirlich, wenn Erwerbslose an keiner Massnahme teilnehmen konnen, weil
die Finanzen fehlen, wie dies in Regionen von Italien und Polen der Fall sein kann. Andere regionale Un-
terschiede in der Praxis der Lander ergeben sich durch einen grossen Ermessensspielraum der Arbeitsver-
mittler. Indem die Berater die Erwerbslosen in Arbeitsmarktmassnahmen vermitteln, Sanktionen ausspre-
chen und zumutbare Anforderungen an Jobs spezifizieren, verfiigen sie liber einen grossen Ermessensspiel-
raum. Dieser Ermessensspielraum kann durch klare Kriterien eingegrenzt werden, etwa wenn die Einglie-
derung durch Berater und Beraterinnen mittels regelmédssiger Gespréche, Erarbeitung von Eignungsprofi-
len und Eingliederungsvertrdgen und anderer Instrumente systematischer und professioneller ist. Beson-
ders stark strukturiert und professionalisiert ist dieser Eingliederungsprozess in Frankreich und den skan-
dinavischen Staaten. Bei einer Regionalisierung oder Kommunalisierung konnen willkiirliche regionale
Unterschiede nur durch einen starken nationalen Rahmen reduziert werden. Dazu gehdren eine Ausstattung
der Regionen oder Kommunen mit den ndtigen Ressourcen, allenfalls ein staatlicher Finanzausgleich und
ein hoher Standard der Professionalisierung bei der Beratung und Arbeitsvermittlung.
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3.4 Mangelnde Koordination zwischen den Sektoren der Sozialpolitik —
sektorale Reorganisation

Rescaling im Fall der Arbeitsmarktpolitik zeigt sich als eine Aufwertung subnationaler Ebenen, eine Zu-
nahme der Anzahl Akteure sowie eine Reorganisation der sektoralen Aufteilung der Sozialpolitik (Barbe-
ris/Baumann 2010). Die Herausforderung bei einem solchen wohlfahrtsstaatlichen Arrangement sind die
vertikale und die horizontale Koordination sowie die Gewéhrleistung einer einheitlichen Praxis bzw. eine
Begrenzung der regionalen Differenzen. Weil multikomplexe Problemlagen durch Langzeitarbeitslosigkeit
hiufiger geworden sind, ist bei der Eingliederung von Erwerbslosen in allen Lédndern mehr als ein Sektor
der Sozialpolitik (Arbeitslosigkeit, Gesundheit, Armut, Migration) beteiligt. In allen Landern ist die man-
gelhafte Abstimmung dieser Sektoren untereinander ein zentrales Thema. Sie erstrecken sich in foderalisti-
schen oder dezentralisierten Staaten zudem iiber unterschiedliche Staatsebenen. In den Einheitsstaaten im
Norden Europas haben administrative Dezentralisierungen innerhalb eines starken nationalen Rahmens mit
einer vergleichsweise starken rechtlichen Stellung der Erwerbslosen stattgefunden. Um die Eingliederung
effektiver zu gestalten, ist in diesen Staaten eine sektorale Reorganisation (z.B. die Zusammenlegung der
Ministerien fiir Soziales und Arbeit) durchgefiihrt worden. Die wichtigen Reformvorhaben in den skandi-
navischen Staaten stehen in diesem Zusammenhang. Die Einheitsstaaten Skandinaviens gehen dieses Ko-
ordinationsproblem durch eine Reorganisation der Institutionen der Sozialpolitik direkt an. Dies ist in
Norwegen der Fall, wo Versicherungsbiiros und Arbeitsdmter zu einer integrierten Arbeits- und Sozial-
verwaltung zusammengelegt werden, und in Finnland mit der Einfithrung von Servicezentren zur Einglie-
derung von Langzeiterwerbslosen. In den skandinavischen Lindern ist eine verstirkte Ausrichtung an
Zielgruppen zu beobachten, an jugendlichen Erwerbslosen und Langzeiterwerbslosen. Langzeiterwerbslose
werden in diesen Léndern schon friih erfasst, in Schweden beispielsweise nach 300 Tagen Erwerbslosig-
keit mit einem neuen Instrument, der Aktivititsgarantie. Norwegen konzentriert die Ressourcen ganz auf
Langzeiterwerbslose, und fiir Erwerbslose, die weniger als 6 Monate ohne Arbeit sind, gibt es keine Mass-
nahmen. Dieser Umbau in den skandinavischen Staaten ist eine Form von Rescaling, die primér durch die
Zusammenlegung von bestehenden Sozialsystemen und durch die Neugriindung von Institutionen bessere
Voraussetzungen zur Betreuung und Wiedereingliederung von Langzeiterwerbslosen schaffen soll. Die
skandinavischen Staaten sind diesbeziiglich den foderalen und dezentralisierten Landern voraus. Denn dort
kann der Einheitsstaat solche Reformen ohne die Widerstédnde von regionalen und kommunalen Gebiets-
korperschaften durchsetzen. Dieser Prozess dauert in den anderen Staaten linger, weil Losungen gesucht
werden, welche die relevanten Sektoren der Sozialpolitik und gleichzeitig die Gebietskdrperschaften aller
Staatsebenen einbinden.

Neoliberale Umbaustrategie des Sozialstaats?

Ist Rescaling Teil einer neoliberalen Umbaustrategie des Sozialstaats? Dazu gibt es keine allgemeine Ant-
wort. Mit Rescaling ist kein allgemeiner Aufgabenabbau fiir die Bewéltigung von Arbeitslosigkeit beab-
sichtigt. Wenn der Zentralstaat Aufgaben an andere Gebietskorperschaften verlagert, bedeutet das nicht,
dass er zu einem «schlanken Staat» wird, wie dies das Beispiel der skandinavischen Staaten zeigt. Dort
soll er durch den Umbau der Arbeitsmarktpolitik die institutionellen Voraussetzungen fiir eine bessere Be-
gleitung von Langzeiterwerbslosen schaffen. Das Gegenbeispiel ist Deutschland, wo die grosste Sozialre-
form, die Zusammenlegung der Arbeitslosenhilfe und der Sozialhilfe, parallel zu einem Leistungsabbau bei
der Arbeitslosenversicherung stattfand, bei welcher die Bezugsdauer von Leistungen der Arbeitslosenver-
sicherung auf 12 Monate reduziert wurde.

Verfiigen die Regionen oder Kommunen nicht iiber die nétigen Ressourcen, wirkt eine Dezentralisierung
der Verantwortung fiir Arbeitsmarktmassnahmen wie ein Leistungsabbau. Es ist zwar nach wie vor der
Zentralstaat (mit Ausnahme von Italien), zusammen mit Regionen und Kommunen, welcher die zu erbrin-
genden Arbeitsmarktmassnahmen definiert, aber bei der Erbringung solcher Leistungen gewinnen Markt-
elemente an Einfluss. Anders als beispielsweise bei der Gesundheitspolitik gibt es jedoch keine privaten,
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gewinnorientierten Arbeitslosenversicherungen, und ein Druck von privaten Versicherungsunternehmen,
staatlich garantierte Leistungen der Arbeitslosenversicherung zu begrenzen, um einen Markt fiir private
Versicherungsleistungen zu 6ffnen, besteht nicht.

Ein Umbau des Staates mit einer Aufgabenverlagerung an sub-nationale Gebietskdrperschaften und ein
Einbezug weiterer Akteure erfiillen dann die Aussichten auf biirgernahe und effektive Dienstleistungen,
wenn der Zentralstaat die Kontrolle {iber die Qualitdt iibernimmt, die regionalen Differenzen begrenzt, mit
Rechtsanspriichen die Stellung der Erwerbslosen stiarkt und die mit den nétigen finanziellen Ressourcen
ausstattet. Fehlen den sub-nationalen Gebietskdrperschaften jedoch die finanziellen Ressourcen, wirkt eine
Dezentralisierung wie ein Aufgabenabbau mit vollig willkiirlichen Auswirkungen. Fehlt zudem ein starker
rechtlicher Rahmen fiir die Erwerbslosen, besteht die Gefahr grosser Willkiir. Ubernimmt der Zentralstaat
keine Kontrolle, kdnnen grosse regionale Unterschiede entstehen, die letztlich auch den staatlichen Zu-
sammenhalt gefahrden. In der foderalistischen Schweiz dagegen erheben die Kantone und die Gemeinden
Steuern, verfiigen {iber eigene Einnahmen und sind unabhéngiger von der Bundesebene.

4 Was kann die Schweiz lernen?

In der Schweiz, die dhnliche 6konomische und arbeitsmarktliche Voraussetzungen hat wie die skandinavi-
schen Staaten, ist die Organisation der Arbeitsmarktmassnahmen der Arbeitslosenversicherung im Jahr
1997 neu gebildet worden und in der Sozialhilfe zehn Jahre spiter. Das Koordinationsproblem bei Lang-
zeiterwerbslosen stellt sich in der Schweiz genau gleich wie in den skandinavischen Staaten. Aber die
Konsequenzen sind grundlegend anders.

Im Gegensatz zu den skandinavischen Landern ist die Schweiz (noch) nicht in der Lage, mit einer sektora-
len Reorganisation die Probleme von Langzeiterwerbslosigkeit effektiv anzugehen, und es gelang bisher
nicht, einen sektoriibergreifenden Umbau zu realisieren. Dies hidngt in der Tat mit der foderalistischen
Struktur zusammen, in welcher Regulierung, Planung und Durchfithrung der Arbeitslosenversicherung,
Sozialhilfe sowie Kranken- und Invalidenversicherung oder die Massnahmen zur (Arbeits-)Integration von
Fliichtlingen auf unterschiedliche Staatsebenen verteilt sind. So wird jede sozialpolitische Institution un-
abhédngig von den anderen reformiert. Eine Folge dieser wenig koordinierten Reformen ist eine Verlage-
rung erwerbsbedingter Risiken zur (kantonalen) Sozialhilfe, die fiir immer mehr Personen ohne Erwerbs-
arbeit zustdndig ist. Der Bund hat praktisch keine Kompetenz in der Sozialhilfe; die brauchte er aber, um
einen sektoralen Umbau der Arbeitsmarktpolitik durchzufiihren. Fiir eine Bundeskompetenz in der Sozial-
hilfe miisste eine Verfassungsdnderung durch eine Volksabstimmung gutgeheissen werden. So besteht in
der Schweiz eine foderalistische Blockade zwischen dem Bund mit den nationalen Sozialversicherungen
und den Kantonen mit der Sozialhilfe. Das ist nicht eine direkte Folge von Rescaling, sondern hat vielmehr
mit der foderalistischen Staatsstruktur und der fehlenden Bundeskompetenz bei der Sozialhilfe zu tun.
Auch neue Finanzierungsmodi bestehender Institutionen sind ein Instrument, Ressourcen gezielter einzu-
setzen und dabei fiir eine gerechtere Verteilung der Kosten bei der Bearbeitung sozialer Risiken zu sorgen.
Ein Beispiel hierfiir findet sich in Finnland. Hier gibt es nebst der Arbeitslosenversicherung eine Arbeits-
losenhilfe, die mit 6ffentlichen Steuergeldern finanziert wird. Zudem gibt es die Sozialhilfe, die zu zwei
Dritteln von den Gemeinden und zu einem Drittel vom Zentralstaat finanziert ist. Da die Sozialhilfe ver-
mehrt Langzeiterwerbslose begleiten wird, hat der Zentralstaat seinen Finanzierungsanteil auf 50 Prozent
erhoht. Ubertriigt man die Idee auf die Schweiz, wiirde sich der Bund an der Finanzierung der Sozialhilfe
beteiligen und im Gegenzug wiirden die Kantone die Begleitung von Langzeiterwerbslosen iibernehmen.
Ist der Bund an der Finanzierung der Sozialhilfe beteiligt, wiren reine Kostenentlastungen bei der Arbeits-
losen- oder Invalidenversicherung fiir ihn nicht mehr interessant, da er die dadurch bei der Sozialhilfe an-
fallenden Mehrkosten auch mittragen miisste.
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Sozialhilfe: Die Schweiz
Alterspflege in der Schweiz im europdischen Vergleich

1 Einfiihrung

In diesem Kapitel wird die Sozialhilfe in der Schweiz mit derjenigen in sieben anderen europdischen Lén-
dern verglichen. Nach einer Einfithrung zu den Merkmalen der Sozialhilfe in der Schweiz werden die ver-
schiedenen landerspezifischen Systeme der Sozialhilfe in Bezug auf ausgewéhlte Struktur- und Leistungs-
merkmale analysiert. In einem innerschweizerischen Vergleich werden anschliessend die regionalen Unter-
schiede anhand von vier ausgewéhlten Stidten analysiert (Lausanne, Le Locle, Ziirich und Zofingen). Aus-
serdem werden vor dem Hintergrund staatspolitischer Verdnderungen und Reformen die Tendenzen der
Dezentralisierung und Zentralisierung in der Sozialhilfe in ausgewéhlten europdischen Landern untersucht.
Wegleitend ist die Frage, welche Prozesse der Aufgabenverlagerung sich in den untersuchten Léndern be-
obachten lassen und wie das System der Sozialhilfe im Landervergleich zu verorten ist.

2 Sozialhilfe in der Schweiz

2.1 Die Entwicklung der Fallzahlen in der Sozialhilfe seit den Achtzigerjahren

Wir gehen davon aus, dass die wichtigste Entwicklung seit Mitte der 1980er-Jahre, welche die Organisati-
on und Leistungsgestaltung in der Sozialhilfe der Schweiz beeinflusste, die ausserordentlich starke Zu-
nahme der Sozialhilfefélle ist. Wie die folgende Abbildung zeigt, hat sich die Zahl der Sozialhilfeempfén-
ger/innen von 1988 bis 2006 verdreifacht.' Die Fallzahlen bilden die lange Rezession in den 1990er-
Jahren, die Erholung des Arbeitsmarktes ab 2000 und schliesslich die erneute Wirtschaftskrise 2001/02 ab.

Index 2000 = 100
140

—x— Anzahl Sozialhilfeempfanger/innen

120 +

100 -

80

60

40 {

20 +

1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

Abbildung 1: Entwicklung der Sozialhilfeempfingerzahlen*

Quelle: BFS 2009a (Datenstand: 2007)

*Die Indizes basieren auf den Angaben von 12 bis 16 Kantonen. Die absoluten Werte sind nicht untereinander vergleichbar.

' Fiir die Darstellung wurde anstatt der absoluten Zahlen ein Index verwendet, weil die Angaben der Kantone nicht miteinander

vergleichbar sind. Die Sozialhilfestatistik, die landesweit vergleichbare Daten liefert, ist erst kiirzlich aufgebaut worden und lie-
fert Daten ab dem Jahr 2004.
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Im Jahr 2007 wurden in der Schweiz 233 484 Personen mit Sozialhilfe unterstiitzt, was einer Sozialhilfe-
quote von 3,1 Prozent entspricht (BFS 2009a). Bemerkenswert bei der markanten Zunahme ist, dass die
Fallzahlen am stirksten in kleinen und mittelgrossen Gemeinden angewachsen sind (Fluder/Stremlow
1999, 159). Diese waren bis zu Beginn der 1990er-Jahre von diesen sozialen Problemen kaum oder nur
gering betroffen. Entsprechend gering ausgebaut waren auch die kommunalen Einrichtungen fiir die Be-
wiltigung dieser Aufgaben. Dies stellt kleine und mittelgrosse Gemeinden seit Anfang der 1990er-Jahre
vor grosse Herausforderungen. Zudem zeigen sich qualitative Veranderungen der Problemfille: Die iiber-
wiegende Mehrheit der Gemeinden stellt eine Zunahme der Komplexitét der Félle und des Bearbeitungs-
aufwandes fest (ebd.). Angesichts dieser Entwicklungen stellt sich die Frage, inwiefern dies Auswirkungen
auf die Organisation und den Vollzug der Sozialhilfe hat. Im ndchsten Abschnitt werden wichtige Merk-
male der Organisation der Sozialhilfe und im tibernéchsten Abschnitt aktuelle Entwicklungen in der Sozi-
alhilfe umrissen. Da unseres Wissens keine aktuelleren Daten zu den Organisationsstrukturen der schwei-
zerischen Sozialhilfe vorliegen, beruhen die nachstehenden Ausfithrungen mehrheitlich auf den For-
schungsarbeiten von Fluder/Stremlow 1999. Die Angaben dieser Studie sind nicht mehr aktuell, und es gilt
festzuhalten, dass sich die Organisation der Schweizer Sozialhilfe in den letzten Jahren in verschiedenen
Aspekten deutlich verindert hat. Wo méglich wird nachfolgend auf ausgewihlte relevante Anderungen
hingewiesen.

2.2 Organisation der Sozialhilfe

Die Sozialhilfe sichert die Existenz bediirftiger Personen, fordert ihre wirtschaftliche und personliche
Selbstandigkeit und gewéhrleistet die soziale und berufliche Integration. Sie ist fiir Menschen in Not das
letzte Auffangnetz im System der sozialen Sicherheit, wenn weder die Sozialversicherungen noch die an-
deren Bedarfsleistungen greifen. Sozialhilfe ist subsididre und voriibergehende Hilfe in individuellen Not-
lagen. Sozialhilfe ist dabei geméss Carigiet, Mader, Bonvin (2003, 293) mehr als materielle Unterstiitzung.
Sie will durch Beratung und Betreuung der Sozialhilfebeziigerinnen und -beziiger auf der Basis von Leis-
tung und Gegenleistung deren soziale und wirtschaftliche Eigenstindigkeit wiederherstellen.

Abgesehen von der individuellen, das heisst einzelnen Personen oder Familien gewihrten Hilfe kennt die
Sozialhilfe auch den Zweig der allgemeinen Hilfe (Wolffers 1993, 118). Dazu gehdren die Pravention in
Form von Sozialinformation, die Sozialplanung und die Sozialforschung. Zur generellen Hilfe gehoren
auch die Subventionierung und Koordination der verschiedenen, teilweise privaten sozialen Institutionen.
Inwieweit die Aufgaben der allgemeinen Hilfe im Rahmen der Sozialhilfe wahrgenommen werden, wurde
bislang nicht systematisch untersucht und ist nicht Gegenstand der vorliegenden Untersuchung.

a) Gesetzliche Grundlage

Die 6ffentliche Sozialhilfe féllt grundsétzlich in den Kompetenzbereich der Kantone (Art. 115 Bundesver-
fassung). Der Bund ist einzig fiir die Sozialhilfe im Asylbereich und fiir die Sozialhilfe an Auslandschwei-
zer/innen zustindig (Wolffers 1993, 44f.). Das Bundesgesetz iiber die Zustindigkeit fiir die Unterstiitzung
Bediirftiger vom 24. Juni 1977 (ZUG) legt Folgendes fest: «Die Unterstiitzung der Schweizer Biirger ob-
liegt dem Wohnkanton. Der Kanton bezeichnet das unterstiitzungspflichtige Gemeinwesen und die zustén-
dige Fiirsorgebehorde.» Nur 6 der 26 kantonalen Sozialhilfegesetze sind élter als 20 Jahre.” 5 Kantone®
haben ihre Gesetze zwischen 1985 und 1990 erlassen oder revidiert, 15 zwischen 1991 und 2000; 6 davon

2 Essind dies TI 1972, AR 1974, VD 1978, Genf 1981, Ziirich 1982, Zug 1982; zwei davon — ZH und ZG - sind zurzeit in Revisi-
on.

> Schwyz 1985, OW 1985, TG 1986, GR 1987, SO 1990
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sind 2001 oder spiter in Kraft getreten.* Diese hohe Zahl der Gesetzesrevisionen kann als Ausdruck des
gestiegenen Problemdrucks und der sich d&ndernden Aufgaben in der Sozialhilfe interpretiert werden.

Obwohl von verschiedenen politischen Akteuren (z.B. SKOS, Stéddteinitiative) wiederholt gefordert, exis-
tiert in der Schweiz kein nationales Rahmengesetz, welches die Grundsitze der Anspruchsberechtigung,
der Leistungsstandards, des Rechtsschutzes und der Finanzierung auf nationaler Ebene einheitlich regeln
wiirde (Héfeli 2008; Fluder/Stremlow 1999, 322). Im Unterschied zu den Sozialversicherungen steht den
Bediirftigen kein klagbarer Rechtsanspruch auf einen bestimmten Unterstiitzungsbeitrag zu, wohl aber das
grundsétzliche Recht auf Unterstiitzung. Seit der Revision der Bundesverfassung, die seit dem 1. Januar
2000 in Kraft ist, besteht allerdings ein Grundrechtsartikel zum Existenzminimum (Art. 12 BV), beziiglich
Sozialhilfe im engeren Sinn und ein Artikel {iber die Sozialziele der Sozialhilfe im weiteren Sinn (Art. 41
BV). Das Fehlen einer nationalen Regelung fiihrt dazu, dass sich der Minimalbedarf zwischen den Kanto-
nen und insbesondere den Gemeinden unterscheidet. Mit den «Richtlinien fiir die Ausgestaltung und Be-
messung der Sozialhilfe» versucht die Schweizerische Konferenz fiir 6ffentliche Sozialhilfe (SKOS) eine
Vereinheitlichung der Bemessungskriterien zu erreichen. Diese Richtlinien haben allerdings nur empfeh-
lenden Charakter. In 16 Kantonen mit deutschsprachiger Gesetzgebung wird auf die Richtlinien der SKOS
explizit verwiesen (Hénzi 2008). Allerdings zeigen sich deutliche Unterschiede, was die Verbindlichkeit
und Erlassstufe der gesetzlichen Verankerung der SKOS-Richtlinien betrifft (Hénzi 2008, 115). Auf Ge-
setzesstufe findet sich der Verweis auf sie lediglich in den Kantonen Basel-Landschaft, Basel-Stadt, Frei-
burg, Glarus, Luzern, Solothurn, Uri sowie Ziirich. Die Kantone Aargau, Bern, Graubiinden, Nidwalden,
Schwyz, Thurgau, Wallis sowie Zug haben den Verweis in den jeweiligen Verordnungen zu den Sozialhil-
fegesetzen angebracht. Von den Kantonen mit deutschsprachiger Gesetzgebung finden sich lediglich noch
fiinf Kantone, in denen sich weder im Gesetz noch in einer Verordnung ein Verweis auf die Richtlinien der
SKOS finden lésst: Es sind dies beide Appenzell sowie die Kantone Obwalden, St. Gallen und Schaffhau-
sen.

Die Ausgaben fiir Sozialhilfe werden mit direkten Steuern der Kantone und Gemeinden finanziert. Dabei
tragen die Gemeinden den iiberwiegenden Anteil der Lasten (Fluder/Stremlow 1999, 36). Der Gemeinde-
anteil der Ausgaben fiir die Sozialhilfe im engeren Sinn (BFS 2000) betrug 1996 rund 58 Prozent, wobei
die Unterschiede zwischen den Kantonen sehr gross sind. In den stidrker zentralisierten Kantonen der fran-
zosischsprachigen Schweiz, im Tessin oder in den beiden Stadtkantonen Genf und Basel-Stadt trigt der
Kanton den grdsseren Teil der Finanzierung. In einzelnen Kantonen der Ostschweiz ist der Finanzierungs-
anteil der Gemeinden teilweise deutlich hoher und die Mehrheit der Zentralschweizer Kantone liegt im
Mittelfeld.

b) Organisation der Sozialhilfe auf Behérdenebene

Die Organisation der Sozialhilfe in der Schweiz ist stark foderalistisch geprédgt und liegt in der Zusténdig-
keit der Kantone. Die meisten Kantone delegieren die Kompetenz zur Behdrdenorganisation (Wolffers
1993, 59; Riiegg 2008, 329ff.) und den Vollzug der Sozialhilfe an die Gemeinden, denen in der Regel eine
erhebliche Autonomie (Wolffers 1993, 59) zugestanden wird. Dies fiihrt dazu, dass die Organisation auf
Behordenebene sehr unterschiedlich ausgestaltet ist. Es lassen sich vier Typen von Behordenorganisatio-
nen unterscheiden (Riiegg 2008; Fluder/Stremlow 1999):

(1) Gemeinderat bildet die Sozialbehérde: In den Kantonen Luzern, Ob- und Nidwalden, Zug, Aargau, Schaffhausen
und Neuenburg iibernimmt der Gemeinderat die Funktion der Sozialbehdrde. Mit Ausnahme des Kantons Luzern
kann in diesen Kantonen eine Aufgabendelegation an eine Fachkommission erfolgen. Die Mehrheit der Gemein-
den in den Kantonen Ob- und Nidwalden macht davon Gebrauch. Dagegen ist in den Kantonen Aargau, Zug und

Schaffhausen mehrheitlich der Gemeinderat zusténdig (Riiegg 2008).

4 LU 1991, FR 1994, SH 1996, GL 1996, VS 1997, NE 1997, NW 1998, UR 1998, SG 1999, BS 2001, JU 2002, AI 2002, BE
2002, BL 2002, AG 2003.
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(2) Kantone mit eigenstdndigen Sozialbehorden: Gemiss Riiegg (2008) werden die Sozialbehdrden in den Kantonen
Uri und Basel-Landschaft durch die Volkswahl bestimmt. Im Kanton Ziirich ist die Volkswahl ebenfalls vorgese-
hen, wobei die Sozialbehorden der grosseren Stidte vom Gemeindeparlament gewdhlt werden. In den Kantonen
Appenzell-Ausserrhoden, Schwyz und Thurgau sind die Sozialbehdrden eigenstindige Behorden, die in der Regel
vom Gemeinderat (Exekutive) eingesetzt werden. In den Kantonen Freiburg, Jura und Solothurn, wo sich die klei-
nen Gemeinden auf regionaler Ebene zu Sozialbehérden zusammenschliessen miissen, werden die Mitglieder von

den angeschlossenen Gemeinden gewihlt.

(3) Kantonale Organisationsfreiheit: Die Sozialhilfegesetze der Kantone Appenzell-Innerrhoden, Bern, Graubiinden
und Wallis sehen keine einheitliche Einsetzung der Sozialbehdrde vor und lassen den Gemeinden entsprechenden
Spielraum (Riiegg 2008). Somit kommen in diesen Kantonen verschiedene Organisationsformen nebeneinander

vor. Dies gilt auch fiir den Kanton St. Gallen.

(4) Kantonale oder regionale Sozialbehdrden: In verschiedenen Kantonen ist die Behdrdenorganisation entweder kan-
tonal oder regional ausgestaltet. In den Kantonen Basel-Stadt, Genf und Tessin liegt die Zustdndigkeit auf kanto-
naler Ebene. Im Kanton Glarus gingen Anfang 2008 alle sozialhilferechtlichen Kompetenzen der ehemaligen Fiir-
sorgegemeinden an den Kanton iiber. Zudem ist in jiingerer Zeit in einigen Kantonen eine Regionalisierung der
Behordenorganisation zu beobachten, die allerdings nicht fiir alle Behorden des Kantons gelten muss. Dies trifft
auf die Kantone Bern (2001) und Solothurn (2008) zu. Auch in den Kantonen Freiburg und Jura miissen sich die
kleinen Gemeinden auf regionaler Ebene zu Sozialkommissionen zusammenschliessen (Riiegg 2008). In zwei
Kantonen fanden Formen der Regionalisierung der Behdrdenorganisation bereits vor zwanzig und mehr Jahren
statt. So verzeichnete der Kanton Graubiinden bereits 1943, wenn auch heute wieder riickldufige Tendenzen zu
beobachten sind, eine spezifische Form von Regionalisierung, und im Kanton Waadt gehen die Anfénge der Regi-
onalisierung auf Ende der Achtzigerjahre zuriick. Diese Verdnderungen in der Behdrdenorganisation stehen haufig

mit einer Professionalisierung des Vollzugs der Sozialhilfe im Zusammenhang.

Generell ldsst sich feststellen, dass mit zunehmender Gemeindegrosse die organisatorische Autonomie der
Sozialbehdrden zunimmt: Wéhrend in zwei Dritteln der kleinen Gemeinden (bis zu 2000 Einwohnerinnen
und Einwohner) der Gemeinderat (Exekutive) gleichzeitig als Sozialbehorde amtiert, sind die Sozialbehor-
den in grossen Gemeinden héufiger eigenstindige Gremien. Die Eigenstindigkeit der Sozialbehdrden in
grossen Gemeinden wird auch dadurch unterstrichen, dass diese Behdrden bei der Gewédhrung von Unter-
stiitzungsleistungen iiber umfassendere Entscheidungskompetenzen verfiigen als in kleineren Gemeinden.
Zudem wird in grossen Gemeinden die Genehmigung der Unterstiitzungsleistungen hdufiger an die kom-
munale Verwaltung delegiert. Offenbar werden hier Entscheidungskompetenzen von der politischen Be-
horde auf die Verwaltung verlagert. Bei etwa einem Drittel aller Kantone sind in den Sozialhilfegesetzen
Regelungen iiber die Zusammensetzung der Sozialbehdrden zu finden. Diese Regelungen betreffen einer-
seits die Mitgliederzahl und andererseits die Mitwirkung der Gemeindeexekutive in der Sozialbehdrde. Bei
etwa der Hélfte der Kantone hat der Gemeinde- oder Stadtrat ein Mitglied zu delegieren oder das Prisidi-
um zu iibernehmen. Bei einem Drittel der Gesetze sind Richtlinien iiber die Mitgliederzahl enthalten. Bei
der personellen Zusammensetzung der Sozialbehdrden fillt der geringe Anteil an Fachleuten auf. In Sozi-
albehorden liegt der Anteil der Fachpersonen mit einer héheren Ausbildung bei 5 Prozent, wéhrend er bei
Baubehorden beispielsweise 25 Prozent betrdgt. Drei Viertel der untersuchten Sozialbehérden verfiigen
zudem iiber gar kein Mitglied mit einer hoheren Fachausbildung (Fluder/Stremlow 1999). In kleinen Ge-
meinden ist der Anteil Experten und Expertinnen besonders tief. Dies ldsst sich dadurch erklaren, dass we-
niger fachlich ausgewiesene Kandidaten und Kandidatinnen zur Verfiigung stehen: 34 Prozent der kleinen
Gemeinden haben Schwierigkeiten bei der Mitgliederrekrutierung fiir die Sozialbehdrde. Angesichts der
stetig gestiegenen Fallzahlen und der zunehmenden Komplexitit der Sozialhilfefille ist der tiefe Fachper-
sonenanteil heute als problematisch zu bezeichnen. Es ist davon auszugehen, dass die in einigen Kantonen
vorgesehene regionale Organisation der Sozialbehérden den wachsenden Anforderungen gerecht zu wer-
den versucht.
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¢) Organisation des Vollzugs der Sozialhilfe

Bei der Organisation des Vollzugs der Sozialhilfe — das heisst den konkreten Beratungsleistungen im
Rahmen der persdnlichen und wirtschaftlichen Sozialhilfe sowie dem Entscheid fiir die Gewéhrung der
finanziellen Sozialhilfeleistungen durch entsprechende Verwaltungseinheiten oder Behdrden — spielen die
kantonalen Rahmenbedingungen und die Grosse einer Gemeinde eine wichtige Rolle (Fluder/Stremlow
1999; Riiegg 2008). Auf der Ebene der Kantone lassen sich unterschiedliche Formen der Aufgabenteilung
zwischen Kanton und Gemeinden unterscheiden. In den Kantonen Genf, Tessin, Basel-Stadt und Graubin-
den wurde die Sozialhilfe in den letzten Jahren hauptsdchlich durch kantonale Instanzen vollzogen. In den
Kantonen Wallis, Waadt, Neuenburg, Bern und Nidwalden wurde der Vollzug gemeinsam von kantonalen
und kommunalen Einheiten wahrgenommen. So finanziert beispielsweise der Kanton Bern iiber den kanto-
nalen Lastenausgleich einen Teil der Personalkosten fiir diesen Bereich mit. In allen anderen Kantonen,
namentlich den Kantonen der deutschsprachigen Schweiz, wird unseres Wissens der Vollzug an die Ge-
meinden delegiert.

Fluder und Stremlow (1999) unterscheiden in ihrer Untersuchung von knapp 700 Gemeinden der deutsch-
sprachigen Schweiz mit mehr als 750 Einwohnerinnen und Einwohnern drei Organisationsformen:

(1) Vollzug ohne Fachpersonal: Diesen Gemeinden ist gemeinsam, dass ihre kommunale Verwaltung fiir den Sozial-
bereich fachlich kaum ausgebaut ist, das heisst, es besteht keine spezialisierte Verwaltungseinheit innerhalb der
Gemeindeverwaltung, ein kommunales Sozialamt ohne einschlidgig ausgebildetes Fachpersonal oder die zustindi-
gen Milizbehorden vollziehen gleichzeitig die Sozialhilfe. Diese Organisationsform kommt in 29 Prozent der un-

tersuchten Gemeinden vor, betreut jedoch nur 5 Prozent der Fille.’

(2) Regionaler Sozialdienst: Die meisten Gemeinden (44 Prozent) erbringen die Beratungsleistungen in der Sozialhil-
fe, indem sie gemeinsam einen regionalen Sozialdienst betreiben (gemeindeiibergreifende Zusammenarbeit, hiufig
in Form eines Zweckverbandes). Da es sich in der Regel um kleinere Gemeinden mit einer geringeren Sozialhilfe-
dichte handelt, ist die Bedeutung dieser Organisationsform in Bezug auf die Gesamtzahl der Unterstiitzungsfélle

vergleichsweise gering (12 Prozent aller Sozialhilfefélle).

(3) Kommunales Sozialamt /Sozialdienst: Grossere Gemeinden delegieren den Vollzug an ein ausgebautes Sozialamt
mit ausgebildetem Personal. Die durchschnittliche Einwohnerzahl dieser Gemeinden betrdgt 15 465. Diese Ge-
meinden liegen im Einzugsbereich von zwei Dritteln der Bevdlkerung und betreuen iiber 80 Prozent der unter-

stiitzten Personen und Familien. Dies hingt mit der hohen Problembelastung dieser Gemeinden zusammen.

Tabelle 1: Organisation des Vollzugs in der Sozialhilfe

Organisation des Anteil der Gemeinden Bevilkerungsanteil Anteil an der Ge- N
Vollzugs (mit mehr als 750 Einwohne- samtzahl der Unter-

rinnen und Einwohnern) stiitzungsfille
ohne Fachpersonal* 29% 12% 5% 162
Reglonaler Sozial- 449% 2% 12% 259
dienst

Sozialamt/-dienst

mit Fachpersonal

Total 100% 100% 100% 559
Quelle: Fluder/Stremlow 1999, 117

27% 66% 83% 145

Legende: *Vollzug durch Milizsystem, Gemeindeverwaltung oder kommunales Sozialamt ohne Fachpersonal

Die in der Tabelle présentierten Daten stiitzen sich auf die Studie von Fluder/Stremlow aus dem Jahr 1999
(Datenstand 1995). Da Gemeinden unter 750 Einwohnerinnen und Einwohnern nicht in diese Untersu-
chung in der deutschen Schweiz einbezogen wurden, wird die Bedeutung der am wenigsten professionali-

>  Die folgenden Anteile geben die Situation Mitte der 1990er-Jahre wieder.
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sierten Organisationsformen unterschitzt. Im Zuge des zunehmenden Problemdrucks seit den Neunziger-
jahren hat der Anteil der fachlich ausgebauten Sozialdienste zugenommen. Geméss Riiegg (2008, 332)
verpflichten immer mehr Sozialhilfegesetze die Gemeinden, ein Sozialamt zu fiihren (z.B. Kanton Luzern,
Aargau, Appenzell-Innerrhoden, Obwalden) oder sich zu Regionen zusammenzuschliessen (z.B. Kanton
Jura, Freiburg oder Solothurn). Der Kanton Bern verpflichtet die Gemeinden, einen eigenen Sozialdienst
mit einer bestimmten Mindestgrosse zu fithren, einen Sozialdienst zusammen mit anderen Gemeinden zu
betreiben oder sich einem Sozialdienst einer anderen Gemeinde anzuschliessen.

2.3 Neuere Entwicklungen bei den Aufgaben und der Organisation der Sozialhilfe

a) Verlagerung der Sicherungssysteme des Bundes auf die Sozialhilfe

Wihrend sich die Gesamtausgaben fiir soziale Sicherheit von 1990 bis 2004 etwa verdoppelt haben, sind
die Ausgaben fiir Sozialhilfe etwa um den Faktor 3 gestiegen (Gesamtrechnung der sozialen Sicherheit,
BFS 2009a). Die iiberdurchschnittliche Ausgabensteigerung in der Sozialhilfe hat hinsichtlich der Aufga-
benverteilung eine bedeutsame Konsequenz: Da fiir den Vollzug der Sozialhilfe in der Regel die Gemein-
den und Kantone zusténdig sind, bedeutet das iiberdurchschnittliche Ausgabenwachstum eine Aufgaben-
verlagerung von der nationalen Ebene (vor allem Sozialversicherungen) auf die kommunale und kantonale
Ebene. Fiir die iiberdurchschnittliche Bedeutungszunahme der Sozialhilfe im Netz der sozialen Sicherheit
werden verschiedene Griinde angefiihrt (Carigiet, Médder, Bonvin 2003, 294; Ferroni/Kndpfel 1999, 2f.;
Fluder/Stremlow 1999, 294):

e Die 6konomische Entwicklung und die Dynamik auf dem Arbeitsmarkt fithren seit Beginn der 1990er-
Jahre zu einer starken Zunahme von Armut und Bediirftigkeit in der Schweiz. Aufgrund von Langzeit-
arbeitslosigkeit, unsicheren und nicht existenzsichernden Arbeitsverhéltnissen ist eine zunchmende
Zahl von Menschen auf Unterstiitzungsleistungen der 6ffentlichen Sozialhilfe angewiesen.

e Zugleich werden die Lebensformen vielféltiger. Familidre Beziehungsnetze erweisen sich zunehmend
nicht mehr als tragféahig.

e Die zunehmende Konkurrenz auf dem Arbeitsmarkt, dem besonders Personen mit beschrinktem Aus-
bildungshintergrund ausgesetzt sind, hat neue Arbeitskarrieren, neue Erwerbsbiografien zur Folge mit
(unfreiwilligen) Phasen der Erwerbslosigkeit, hdufigen Stellenwechseln, Teilzeitarbeit und befristeten
Anstellungen.

Die neuen sozialen Risiken sind nicht einfach individueller, sondern struktureller Art. Sie werden aber nur
unzureichend abgesichert. Der gesellschaftliche Wandel macht vielmehr Liicken im System der Sozialver-
sicherungen sichtbar. Diese Liicken miissen in zunehmendem Ausmass durch die Sozialhilfe ausgefiillt
werden. Damit wird der Sozialhilfe eine neue Funktion zugewiesen. Sie leistet nun auch komplementére
und dauerhafte Hilfe fiir Menschen in strukturell gepragten Notlagen.

b) Revision der SKOS-Richtlinien: stiirkere Verankerung von beruflicher und sozialer In-
tegration

Im Spannungsfeld von zunechmender Erwerbslosigkeit, Langzeit- und Sockelarbeitslosigkeit, steigenden
Fallzahlen und knappen Finanzen wird der Wunsch nach Einsparungen grosser. Die Integration in den Ar-
beitsmarkt wird zur politischen Prioritit. «1995 werden mehr als hundert Regionale Arbeitsvermittlungs-
zentren erdffnet und die arbeitsmarktlichen Massnahmen neu ausgerichtet: d.h. weg vom <passiveny Tag-
geldbezug hin zu <aktivierenden» Anspruchsbedingungen. Mit einer Totalrevision der SKOS-Richtlinien
werden 1998 Rechte und Pflichten der Sozialhilfebeziehenden neu geregelt» (Hohn 2005, 72; SKOS
2005). Die materielle Unterstiitzung wird eng mit der personlichen Hilfe verkniipft und in ein duales Sys-
tem von Existenzsicherung und Integrationsforderung eingebunden. Neu ist die berufliche und soziale In-
tegration neben der Existenzsicherung die zweite Kernfunktion der Sozialhilfe. Mit der Teilrevision der
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Richtlinien von 2005 verstdrkt die SKOS die Leistungsorientierung in der Sozialhilfe (Hohn 2005, 72;
SKOS 2005): Die Richtlinien setzen vermehrt auf finanzielle Anreize mit entsprechenden Sanktionsmdg-
lichkeiten zur Forderung der beruflichen und sozialen Integration. Ziel der Revision ist, «ein neues Gleich-
gewicht zwischen bedarfsbezogener und leistungsorientierter Hilfe zu schaffen» (Hohn 2005, 72; SKOS
2005).

«Neu wird eine Integrationszulage (IZU) Personen ausbezahlt, die sich an einer Integrationsaktivitit betei-
ligen, wobei Erziehungs- und Betreuungsaufgaben oder Tatigkeiten gemeinniitziger Natur als Integrations-
aktivitdten gelten. Schwerpunkt bildet die Honorierung von Leistungen, die im Rahmen des zweiten Ar-
beitsmarktes erbracht werden. Die Integrationszulage kann innerhalb einer Bandbreite von Fr. 100.— und
Fr. 300.— durch die Kantone festgelegt werden» (SKOS-Richtlinien-Revision 2005).

Diese Ausrichtung auf Aktivierung kann als Paradigmenwechsel bezeichnet werden. Dieser Wechsel, der
in Landern wie den USA, Kanada und Grossbritannien bereits ab den Achtziger- und dann offiziell in den
Neunzigerjahren vollzogen wurde und anschliessend ebenfalls in Kontinentaleuropa (Beispiel Hartz-1V-
Reformen in Deutschland) Fuss fasste, beruht auf der Idee der zu erbringenden Gegenleistung. «Gemaiss
diesem Wechsel wird die materielle Absicherung neu systematisch an die Bedingung gekniipft, dass dafiir
von Seiten der Sozialleistungsbeziehenden wo immer moéglich so genannte Gegenleistungen erbracht, das
heisst definierte Arbeiten verrichtet werden miissen» (Wyss 2005).

¢) Uneinheitliche Entwicklungen bei der Organisation des Vollzugs

Die Verdnderungen in der Aufgabenteilung zwischen Kanton und Gemeinden in den letzten Jahren ergeben
keine einheitliche Tendenz. In den Kantonen lassen sich unterschiedliche Entwicklungen finden.® Zum
einen existiert eine Reihe von Kantonen, bei denen sich in den letzten Jahren eine Zentralisierung bzw.
Regionalisierung des Vollzugs beobachten ldsst, zum Beispiel Nidwalden, Glarus, Uri, Solothurn oder
Bern (von Matt/Iseli 2002). Demgegeniiber lésst sich in anderen Kantonen eher eine vermehrte Aufgaben-
zuweisung an die Gemeinden beobachten, die unter Umstinden mit einem Riickzug des Kantons bei der
Finanzierung einhergeht, zum Beispiel im Kanton Luzern, Zug oder Waadt. Es gibt auch Hinweise, dass
bei kantonalen Reformprojekten (Aufgabenneuverteilung zwischen Kanton und Gemeinden) den Prinzi-
pien der fiskalischen Aquivalenz’ und der Aufgabenentflechtung (Ladner et al. 2000, 42) eine wachsende
Bedeutung beigemessen wird. Dies fithrt im Fall der Sozialhilfe zu einem héheren Finanzierungsanteil der
Gemeinden.

Ladner et. al (2000, 45) kommen in ihrer Untersuchung der Aufgabenteilung zwischen Kantonen und Ge-
meinden zum Schluss, dass im Vergleich verschiedener Vollzugsbereiche (Schule, Spitalversorgung,
Raumplanung, Familienangebote, Umweltschutz usw.) in der Sozialhilfe am ehesten eine verstirkte Auf-
gabenzuweisung an die Gemeinden stattgefunden hat.

d) Effekte der jiingeren Entwicklungen auf die Sozialhilfe
Trotz unterschiedlicher Entwicklungen in den Kantonen diirfte in der generellen Tendenz eine stirkere
Aufgabendelegation an die Gemeinden stattgefunden haben. Welche Effekte haben diese Entwicklungen?

o Grosse Zugangsbarrieren fiir Armutsbetroffene: 1995 bezogen ein Drittel der Armutsbetroffenen in der
Schweiz Sozialhilfeleistungen (Fluder/Stremlow 1999, 277ff.). Wiahrend in Stddten und grésseren Ge-
meinden die Bezugsquote der Armutsbevolkerung rund 50 Prozent betrug, lag sie in kleinen, sehr lédnd-
lichen Gemeinden nur bei ca. 5 Prozent (Fluder/Stremlow 1999, 278). Diese hohen Nichtbezugsquoten
sind als grosse Zugangsbarrieren zu werten, die vor allem durch eine hohe soziale Kontrolle in klein-
rdumigen Kontexten bzw. in kleinen Gemeinden bedingt sind. Neuere Zahlen zeigen, dass nach wie vor

Wir verfiigen iiber keinen vollstindigen Uberblick iiber alle relevanten Entwicklungen in den Kantonen.

" Das Prinzip der «fiskalischen Aquivalenz» besagt, dass die staatliche Instanz, welche bestimmte 6ffentliche Aufgaben vollzieht,

diese auch bezahlen und iiber diese entscheiden soll.
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Zugangsbarrieren existieren: Geméss Bundesamt fiir Statistik (BFS) waren im Jahr 2007 8,8 Prozent
der Personen zwischen 20 und 59 Jahren arm (BFS 2009a). Fiir die Berechnung geht das BFS dabei
vom Existenzminimum geméss SKOS aus. Aber nur 3,1 Prozent der Bevdlkerung ab 15 Jahren bezogen
im gleichen Jahr Sozialhilfe (BFS 2009b). Es gibt also einen Anteil Personen, der trotz Armut keine
Unterstiitzung von der Sozialhilfe beantragt. Laut der Caritas ist es aktuell rund die Hélfte der Armen,
die ihren Anspruch nicht geltend machen (Kehrli 2010, 109). Das BFS, welches bei der Berechnung nur
die 20- bis 59-Jahrigen beriicksichtigt, weist fiir das Jahr 2007 eine Nichtbezugsquote von 28,5 Prozent
aus (BFS 2009b).

Verwandtenunterstiitzung und Riickerstattungspflicht als mégliche Zugangsbarrieren: Familienmitglie-
der von Antragstellern, die nicht im gleichen Haushalt leben, kdnnen zu einem Beitrag an die Sozialhil-
fekosten ihrer Angehdrigen verpflichtet werden. Geméss den bis 2009 geltenden SKOS-Richtlinien
konnen Eltern und erwachsene Kinder (jedoch keine anderen Familienmitglieder) zu einem Beitrag
aufgefordert werden, wenn ihr steuerbares Einkommen iiber 60 000 Franken bei Einzelpersonen bzw.
80 000 Franken bei Ehepaaren liegt. Gemidss der OECD-Studie «Sozialhilfe in Kanada und der
Schweiz» (1999) fordern einige Sozialdmter die finanzielle Verwandtenunterstiitzung bei Angehdrigen
ein, und andere betrachten diese Bestimmung als {iberholt und sind mit der Einforderung von Finanz-
beitrdgen von Familienangehorigen eher zuriickhaltend. Seit dem Januar 2009 hat die SKOS im Zu-
sammenhang mit der Verwandtenunterstiitzung neue Richtlinien bekannt gegeben: «Neu soll die Unter-
stiitzungspflicht nur mehr bei Personen abgekldrt werden, die ein steuerbares Einkommen von mehr als
120 000 Franken bei Einzelpersonen bzw. 180 000 Franken bei Ehepaaren erzielen. Mit der neuen Pra-
xis wird die Verwandtenunterstiitzung faktisch auf Grossverdienende und Wohlhabende eingeschriankt»
(SKOS 2009). Die OECD-Studie (1999) erachtet die Riickerstattung der Sozialhilfe als weitere mogli-
che Zugangsbarriere.

Teilweise problematische Rechtsgleichheit und Rechtssicherheit: Die teilweise geringe Normdichte des
Sozialhilferechts und der damit verbundene Ermessensspielraum bei der Bemessung von Sozialhilfe-
leistungen fithren dazu, dass dieses Rechtsgebiet durch eine oft uneinheitliche Rechtspraxis geprigt
ist.® Diese Tatsache erscheint im Lichte des Grundsatzes der Rechtsgleichheit (Art. 8 Bundesverfas-
sung), der Rechtssicherheit und insbesondere auch angesichts der Gefahr willkiirlicher Behandlung der
verschiedenen Leistungsbeziiger/innen als unbefriedigend. Auch Hifeli (2008) sowie Maeder und Na-
dai (2004, 34) weisen im Rahmen ihrer Untersuchungen darauf hin, dass die unterschiedlichen Sozial-
hilfegesetze, Organisationsformen, Hilfsangebote und insbesondere das Individualisierungsprinzip
hochst unterschiedliche Praktiken zur Folge haben.

Grosse Unterschiede in der Bemessung der Sozialhilfe: Trotz breit akzeptierten und weit verbreiteten
Richtlinien zur Bemessung der Sozialhilfe sind die Unterschiede bei der Bemessung der Sozialhilfe
gross (Fluder/Stremlow 1999, 146; Knupfer et al. 2007, 5ff.). Diese Unterschiede zwischen den Kanto-
nen bei der Bemessung der Sozialhilfe sind geméss Knupfer et al. (2007) auf die kantonal differierende
Ausrichtung der Sozialhilfe zuriickzufiihren. «Die Unterschiede in den frei verfiigbaren Einkommen
entstehen insbesondere durch die Abweichung beim Grundbedarf fiir den Lebensunterhalt sowie durch
die unterschiedliche Anwendung der Anreizmodelle. Die Anwendung der Integrationszulagen nach
SKOS-Richtlinien variiert stark; dies sowohl in Bezug auf die zu erfiillenden Kriterien als auch betref-
fend die Hohe. Neben den Integrationszulagen kennen einige Kantone auch automatische Zulagen, die
unabhingig von einer spezifischen Gegenleistung ausgerichtet werden und die mit anderen Zulagen
kumuliert werden konnen.»
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e Professionalisierungsdefizit: Es bestehen grosse Unterschiede in der institutionellen Ausgestaltung des
Vollzugs. Insbesondere in kleinen Gemeinden kann die Professionalitét in der Bearbeitung der Sozial-
hilfe nach wie vor tief sein (Knupfer et al. 2006, 35ff.).

Nach dieser Einfithrung zur Situation der Sozialhilfe in der Schweiz geht nun das folgende Kapitel der
Frage nach, wie sich die schweizerische Sozialhilfe im europdischen Vergleich priasentiert.

3 Die Schweizer Sozialhilfe im européischen Vergleich

3.1 Einleitung

Als Ausgangspunkt fiir die vergleichende Analyse in den beteiligten europdischen Landern wird zunichst
ein allgemeiner Uberblick iiber die institutionelle und politische Situation gegeben, in die die verschiede-
nen Sozialhilfesysteme eingebettet sind. Der Uberblick lehnt sich an die Wohlfahrtsstaatstypen von
Esping-Andersen (1990) an. Diese so skizzierten Rahmenbedingungen sind wichtig, weil sie den Hand-
lungsspielraum der beteiligten Akteure im Bereich der Sozialhilfe mitbestimmen.

Sozialhilfe kommt in allen Landern zum Zuge, wenn kein Anspruch auf Unterstiitzung aus anderen Sozial-
versicherungen besteht oder wenn diese Leistungen nicht ausreichen, um ein gewisses Einkommen zu si-
chern. Die Sozialhilfe — als letztes Auffangnetz mit dem Hauptziel, ein Abrutschen in die Armut zu ver-
hindern — ist kein unabhdngiges System. Ihre Rolle und Wichtigkeit ist abhéngig von der Wirtschaft, der
Rolle des Staates und anderen Schutzmechanismen wie etwa der Familie. Sie ist abhéngig davon, wie gut
der Arbeitsmarkt, die Familien- und die Beschéftigungspolitik angemessene Massnahmen bereitstellen
(Saraceno 2002) und wie die vorgelagerten Systeme der sozialen Sicherung ausgestaltet sind (Fluder/
Stremlow 1999). Diese Aspekte bestimmen, wer Sozialhilfe in Anspruch nehmen darf und muss. Es ist
deshalb kaum iiberraschend, dass Untersuchungen tiber die institutionellen Bedingungen der Sozialhilfe
zeigen, dass der Stellenwert und die Ausgestaltung der Sozialhilfe in verschiedenen Léndern unterschied-
lich sind (Eardley et al. 1996; Guibenti/Bouget 1997) und dass das institutionalisierte Erbe die demografi-
schen und sozialen Charakteristika der Empfénger/innen beeinflusst (Saraceno 2002, 236-239). Wie lésst
sich dieses «institutionelle Erbe» beschreiben?

Was die in dieser Untersuchung analysierten Lénder betrifft, so reprasentieren Finnland, Norwegen und
Schweden den sozialdemokratischen Wohlfahrtsstaatstypus (Esping-Andersen 1990). Dieser ist charakteri-
siert durch seine starke Verpflichtung zu Vollbeschéftigung fiir Manner und Frauen, einem universellen
System minimaler Leistungen mit einkommensabhidngigen Zuschiissen und einem o6ffentlichen sozialen
Dienstleistungsbereich, der eine soziale Infrastruktur zur Verfiigung stellt. Allgemeine soziale Risiken sol-

len von Institutionen’

abgedeckt werden (Eardley et al. 1996). So steht fiir alle bediirftigen Biirgerinnen
und Biirger ein einziger gesetzlicher Rahmen zur Verfiigung, der ein einklagbares Recht auf Sozialhilfe
gewdhrt (Social Bistand in Finnland, Sosialhjelp in Norwegen, Socialhjilp in Schweden). Das Recht griin-
det auf einem nationalen Rahmengesetz, das von den Gemeinden, die einen gewissen Ermessensspielraum
haben, angewendet wird. Die Leistungen sind relativ hoch, hdngen aber von einem strikten Bediirfnis-

nachweis ab (Kazepov/Sabatinelli 2001).

Frankreich gehort zum konservativ-korporatistischen Wohlfahrtsstaatstyp, der durch einen starken Fokus
auf Sozialversicherungssysteme geprégt ist (Esping-Andersen 1990; 1999). Vor 1989 bestand das franzosi-
sche Sozialhilfesystem aus unterschiedlichen Leistungen fiir unterschiedliche soziale Gruppen und glich
somit stirker den siideuropdischen Landern. 1989 wurde das RMI («Revenu Minimum d’Insertion») als

° Institutionen wie der Staat, die Familie, das Recht, die Wirtschaft, Bildung und Religion.
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eine allgemeine Regelung eingefiihrt. Das RMI ist ziemlich selektiv, weil es diejenigen Personen aus-
klammert, die unter 25 Jahre alt sind. Das franzdsische Sozialhilfesystem spielt nur eine untergeordnete
Rolle in der allgemeinen Wohlfahrtsstaatsstruktur und ist auf regionaler Ebene angesiedelt. Die Leistungen
sind tiefer als in den skandinavischen Landern (Kazepov/Sabatinelli 2006).

Italien, Spanien, die Schweiz und Polen gehdren zu so genannten «Grenzfall-Lédndern», die in der ersten
Wohlfahrtsstaatsklassifikation von Esping-Andersen (1990) keiner ausfiihrlichen Debatte hinsichtlich ihrer
Position unterzogen wurden. Die Sozialhilfe in den siidlichen Landern [talien und Spanien wird einem
«familienbezogenen Wohlfahrtsstaatstyp» zugeordnet. Sie ist nur rudimentér institutionalisiert, und es be-
steht kein einklagbares Recht innerhalb eines nationalen Rahmengesetzes. Im Vergleich zu den anderen
Lindern sind die Leistungen der Sozialhilfe deutlich tiefer. Ortliche Unterschiede und ein grosser Ermes-
sensspielraum der Sozialarbeiter/innen sind aufgrund der starken Budgeteinschrdnkungen verbreitet. In
Spanien und Italien wird ein starker Dezentralisierungs- und Fdoderalisierungsprozess beobachtet (Leibfried
1992; Ferrera 1996; Andreotti et al. 2001).

Die Schweiz ist gemidss Esping-Andersen (1990) ziemlich schwierig zu kategorisieren, da sie verschiede-
nen Aspekten der Wohlfahrtsstaatentypologie entspricht. Esping-Andersen (1990) klassifiziert die Schweiz
letztlich dennoch als ein liberales System. Die liberalen Wohlfahrtsstaaten sind durch einen starkeren Fo-
kus auf die Wohlfahrtsproduktion durch Erwerbsarbeit gekennzeichnet (Leibfried 1992). Die Grundidee
ist, dass der Sozialstaat nur diejenigen Menschen unterstiitzen soll, deren Einnahmemdoglichkeiten begrenzt
sind. Sozialhilfeleistungen werden im Allgemeinen auf eine dhnliche Art und Weise im ganzen Land ge-
handhabt. Die Handhabungs- und Finanzierungsverantwortlichkeiten liegen meist auf der Ebene der loka-
len oder regionalen Behorde.

Polen wurde von Deacon (1993) einem postkommunistischen konservativen Ubergangsmodell zugeordnet.
Fiinfzehn Jahre spiter geht die einschligige Literatur immer noch davon aus, dass dieser «Ubergang» wei-
terhin andauert. Dessen ungeachtet stellt Fenger (2007) fest, dass ein solches Beharren auch bedeuten
konnte, dass dieses Modell sich zunehmend zu einem eigenstindigen Typ entwickelt. Zu beobachten sind
Dezentralisierungsprozesse und eine subnationale Neupositionierung der Sozialhilfe.

3.2 Organisation der Sozialhilfe im européischen Vergleich

Fiir eine homogene Leistungserbringung im Bereich der Sozialhilfe ist neben der jeweiligen Wohlfahrts-
staatstradition auch die Aufgabenteilung zwischen der nationalen, regionalen und lokalen Staatsebene von
zentraler Bedeutung. Diese Frage wurde in dieser Vergleichsstudie anhand von Fallbeispielen in zwei Re-
gionen pro Land iiberpriift. In einem ersten Schritt wurde die Beteiligung von 6ffentlichen Akteuren auf
verschiedenen Staatsebenen bei der Organisation der Sozialhilfeleistungen analysiert. Unter «Organisati-
ony sind dabei drei zentrale Aspekte zu verstehen: (1) die Regulierung, das heisst die Ebene der Gesetzge-
bung und der politischen Planungszustiandigkeiten, (2) die Finanzierung der wirtschaftlichen und personli-
chen Sozialhilfeleistungen und (3) ihr Vollzug.

Fiir die vergleichende Analyse der Sozialhilfe wurden die untersuchten Lénder in vier Governancetypen
eingeteilt, die sich in ihrer Form der Aufgabenteilung zwischen den verschiedenen Staatsebenen unter-
scheiden. Der lokal-zentrale Typ findet sich in den nordischen Léndern Finnland, Norwegen und Schwe-
den. Hier ist die Sozialhilfe durch eine nationale Gesetzgebung klar geregelt, ldsst den Gemeinden jedoch
einen gewissen Handlungsspielraum. Beim regional-zentralen Typ in Frankreich werden die Vorgaben fiir
die Sozialhilfe ebenfalls in einem nationalen Sozialhilfesystem festgeschrieben, jedoch sind die regionalen
Kompetenzen nicht so gross wie jene der Gemeinden beim lokal-zentralen Typ. Beim regionalen Typ in
den Landern Italien, Spanien und Schweiz regulieren, finanzieren und organisieren die Regionen die Sozi-
alhilfe und konnen diese Aufgaben vollstindig oder teilweise an die Gemeinden delegieren. Beim Mehr-
ebenentyp in Polen ist die Sozialhilfe durch ein System gekennzeichnet, bei dem die Zustdndigkeiten in

68



Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Sozialhilfe: Die Schweiz
Alterspflege in der Schweiz im europdischen Vergleich

den Bereichen Regulierung, Finanzierung und Vollzug der Sozialhilfeleistungen nicht eindeutig einer
Staatsebene zugewiesen sind.

Im Folgenden wird die Organisation der Sozialhilfe in Bezug auf die Regulierung, die Finanzierung und
den Vollzug entlang den definierten Governancetypen der untersuchten Lénder nidher beschrieben. Um die
Aufgabenteilung zwischen den verschiedenen Staatsebenen deutlich zu machen, wird unter anderem mit
dem Fallbeispiel des Herrn E. gearbeitet. Das Fallbeispiel «Herr E.» ist im nédchsten Absatz (Kasten) be-
schrieben. In zwei Regionen pro Land (Kapitel 1, Abschnitt 3.2) wurden die Unterstiitzungsleistungen und
die Organisation der Unterstiitzung erfasst.

Fallbeispiel Herr E.

Herr E. ist 45 Jahre alt, alleinstehend und war nie verheiratet. Er arbeitete 15 Jahre lang in einer Produkti-
onsfirma, aber vor 5 Jahren wurde er infolge einer Restrukturierung entlassen. Er erhielt Arbeitslosenun-
terstlitzung, konnte aber aufgrund fehlender beruflicher Qualifikationen nicht wieder in den Arbeitsmarkt
einsteigen. Er ist beim 6rtlichen Arbeitsamt registriert und sucht aktiv eine Stelle. Die ihm zustehende Ar-
beitslosenunterstiitzung ist nun abgelaufen, und er hat kein Einkommen. Er ist Mieter in einer kleinen
Wohnung am Stadtrand, und in den letzten beiden Monaten konnte er seine Miete nicht mehr bezahlen. Er
hat keine Eltern und keine Geschwister. Er hat noch nie Sozialhilfe bezogen.

In den untersuchten nordischen Lindern wird Sozialhilfe als ein individuelles Recht bzw. als allgemein-
giiltiges Recht fiir alle Bediirftigen anerkannt. In diesem Sinne unterscheidet sich der nordische lokal-
zentrale Typ durch seine starke universale Orientierung von anderen europdischen Landern. Herr E. hat —
auf der Basis seines ausgewiesenen Bedarfs und entsprechend seiner Anmeldung beim Arbeitsamt als Ar-
beitsloser — Anspruch auf Sozialhilfe in allen sechs untersuchten nordischen Regionen. Der Gemeinde
kommt bei der Organisation der Sozialhilfe hinsichtlich Planung, Finanzierung und Vollzug eine starke
Bedeutung zu. Allerdings ist diese wichtige Rolle der lokalen Ebene eingebettet in ein nationales Rahmen-
gesetz.

Tabelle 2: Organisation der Sozialhilfe auf den Staatsebenen im européischen Vergleich

Land Governancetyp Regulierung Finanzierung Vollzug
FIN lokal-zentraler Typ national lokal und national  lokal
NO (Staat) (FIN) (Gemeinden)
SE
FR regional-zentraler Typ  national Staat national, regional, (Staat, Region,
(Staat) Département)
RMI
CH regionaler Typ regional regional/lokal regional, lokal
(Kantone) (Kantone, Gemeinden)
ES regional regional regional, lokal
(autonome Regionen) (autonome Regionen, Gemeinden)
IT regional regional regional, lokal
(Region) (Region, Provinzen, Gemeinden)
PL Mehrebenen-Typ auf keine definierte Zustdandigkeiten in den Bereichen Regulierung, Planung und
lokaler Ebene Finanzierung

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

In Finnland, Norwegen und Schweden liegt die Gesetzgebung in der ausschliesslichen Kompetenz des Na-
tionalstaates. Diese Kompetenz wird nicht dezentral an andere politische Ebenen delegiert, wie dies bei-
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spielsweise in Italien oder Spanien der Fall ist. Dennoch wird den Gemeinden ein gewisses Mass an Auto-
nomie im Vollzug der Sozialhilfe garantiert, was einen bestimmten Grad an territorialen Unterschieden
nach sich ziehen kann.

In Finnland und Schweden ist die Rolle des Zentralstaats stirker ausgeprigt als in Norwegen. definiert der
Zentralstaat nicht nur den gesetzlichen Rahmen der Sozialhilfe, sondern bestimmt auch einen Grundbetrag
fiir die Sozialhilfe, den die Gemeinden bediirftigen Menschen zur Verfiigung stellen miissen. Hinzu
kommt, dass der Staat die Hélfte dieses Grundbetrages mitfinanziert. In Schweden wurde mit der Reform
von 1998 ein Grundleistungsstandard fiir Bediirftige eingefiihrt. Die Richtlinien der Leistungen werden
jahrlich von der Zentralregierung angepasst.

Im Unterschied zu Finnland und Schweden besteht in Norwegen keine national definierte Grundleistung.
Die Zentralregierung definiert zwar Richtlinien, diese sind jedoch nicht gesetzlich verbindlich. Der Natio-
nalstaat schreibt jedoch ein nationales Wohngeld verbindlich vor.

In Frankreich hat Herr E. Anspruch auf unterschiedliche Sozialhilfeleistungen. Dies ist durch die starke
korporatistische bzw. berufsbezogene Gestaltung des franzosischen Wohlfahrtsstaats (Esping-Andersen
1999) bedingt; man spricht in diesem Zusammenhang auch von «kategorialem Sozialstaat». Die streng ka-
tegoriale Ausrichtung der Sozialhilfe ist eine Besonderheit des franzdsischen Systems. In diesem System
kennt Frankreich neun nationale Existenzminima, die bedarfsorientiert und fiir sehr bestimmte Personen-
gruppen konzipiert sind (WP1 Frankreich), wie beispielsweise die Sozialhilfe im Rahmen des Solidaritéts-
programms Allocation de solidarité spécifique (ASS), das eine nationale Leistung fiir alle Erwerbslosen
darstellt, die kein Arbeitslosengeld mehr beziehen diirfen. Die Einfithrung des RMI im Jahr 1989 stellt ei-
nen entscheidenden Schritt in Richtung einer allgemeineren Ausrichtung des franzdsischen Sozialhilfesys-
tems dar. RMI steht allen Personen mit einem monatlichen Einkommen unter einer bestimmten Grenze zu.
Obwohl das RMI ein klares Beispiel fiir eine Sozialhilfeleistung mit allgemeingiiltiger Ausrichtung ist, hat
die kategoriale Struktur des franzosischen Sozialstaates seine Spuren hinterlassen: Es existiert eine Alters-
limite fiir den Bezug eines RMI, das heisst, die Empfangerin oder der Empféanger muss élter als 25 Jahre
sein. Dieser Aspekt erklért die zentrale Bedeutung, die der Familie in der Erbringung von Wohlfahrt zu-
kommt. Gemiss der spezifischen Situation von Herrn E. ist der Bezug eines RMI das Mittel zur Problem-
bewiltigung, obwohl der RMI-Einsatz nur subsididr zu erfolgen hat: Herr E. kann von dieser Massnahme
nur profitieren, falls er keinen Anspruch mehr auf andere Sozialhilfeleistungen hat — insbesondere auf die
oben erwéhnte Allocation de solidarité spécifique (ASS). Vom territorialen Standpunkt aus gesehen ist das
RMI eine nationale Massnahme, die vom Zentralstaat in Bezug auf die Anspruchsvoraussetzung, die Hohe,
die Dauer und die Sanktionen reguliert wird. Demgegeniiber liegt der Vollzug der Massnahme — und ge-
miss neuerlichen Anderungen auch die Finanzierung — dezentralisiert auf einer subnationalen Ebene, nim-
lich jener der Départements.

In der vergleichenden Literatur iiber Sozialhilfe werden die Schweiz, Spanien und Italien iiblicherweise
nicht in dieselbe analytische Gruppe eingeteilt. Zum einen sind Spanien und Italien ein deutliches Beispiel
der so genannten «siideuropdisch familienbezogenen Gruppe» (Ferrera 2005). Diese wird durch die Subsi-
diaritdtsrolle der Familie als «Haupterndhrerin» und die rudimentiare Organisation des Sozialhilfesystems
charakterisiert. In diesem System werden nur spezifische Personengruppen (dltere Personen, Menschen mit
Behinderung usw.) als besonders bediirftig anerkannt und erhalten zudem einen sehr geringen Betrag wirt-
schaftlicher Sozialhilfe (Kazepov/Sabatinelli 2001). Auf der anderen Seite steht die Schweiz, die eine de-
zentralisiert organisierte Sozialhilfe mit entsprechenden unterschiedlichen sozialen und wirtschaftlichen
Sozialhilfeleistungen kennt (Eardley et al. 1996), im européischen Vergleich jedoch grossziigige Leistun-
gen entrichtet.

Nichtsdestotrotz zeichnen sich diese drei Lander durch wichtige Ahnlichkeiten aus, die ihre Zuordnung in
den gleichen Governancetyp, den regionalen Typ, legitimiert. So weisen alle drei Staaten ein dhnliches
Regulierungsprinzip auf: Im Vergleich zu anderen européischen Léndern — insbesondere den skandinavi-

70



Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Sozialhilfe: Die Schweiz
Alterspflege in der Schweiz im europdischen Vergleich

schen und den kontinentalen Landern wie Frankreich — scheint die Sozialhilfe in Italien, Spanien und der
Schweiz nur rudimentér institutionalisiert (Aust/Arriba 2004) zu sein. Das Recht auf Sozialhilfe ist geméss
den empirischen Daten nicht in einem nationalen Rahmengesetz gewéhrleistet. Die Schweizer Kantone, die
spanischen autonomen Regionen und die italienischen Regionen haben gesetzgebende Gewalt; dies bringt
allerdings eine starke territoriale Differenzierung mit sich. In der Schweiz hat jeder Kanton sein eigenes
Sozialhilfegesetz, und die Gemeinden haben grundsétzlich einen grossen Ermessensspielraum. In Spanien
haben die autonomen Regionen — ohne nationale Koordination — in den letzten zehn Jahren zahlreiche
Massnahmen fiir die Sozialhilfe ergriffen. Nach der Verfassungsreform 2001 in Italien hat die Verantwor-
tung der Regionen im Bereich der Sozialhilfe stark zugenommen. Die Regionen haben nun die alleinige
gesetzgebende Gewalt. Es ist allerdings wichtig, festzuhalten, dass so gut wie keine Region ein substan-
zielles Gesetz verabschiedet hat. Allerdings war bereits vor 2001 die Rolle des Staates in Sachen Sozialhil-
fe eher schwach, sodass gewisse Gemeinden bereits Sozialhilfeprogramme in eigener Regie implementier-
ten. Seit der nationalen Verfassungsreform 2001 sind zudem keine Gesetze erlassen worden, welche die
Umsetzung der regional konstituierten Sozialhilfeprogramme in den Gemeinden begleiten. Daher ist die
Sozialhilfe in den Gemeinden stark fragmentiert.

Im Fall der Schweiz wird das Fehlen einer nationalen Regulierung mit den Richtlinien der Schweizeri-
schen Konferenz fiir Sozialhilfe (SKOS) kompensiert. Seit iiber hundert Jahren (Griindung 1905) engagiert
sich die SKOS mittels Grundlagenarbeit, Empfehlungen und Richtlinien fiir eine einheitliche und fachlich
begriindete Ausgestaltung der Sozialhilfe in Kantonen und Gemeinden. Etwa seit den Sechzigerjahren
formuliert sie auch monetdre Empfehlungen zuhanden der verantwortlichen Akteure. Sie tibernimmt damit
im foderalistischen System der Schweiz eine wichtige harmonisierende und regulierende Funktion.

Die beiden in den europdischen Vergleich einbezogenen Regionen Zofingen und Lausanne verkérpern
zwei verschiedene Ansitze. In Zofingen wendet der Kanton die SKOS-Richtlinien' an, wihrend Lausanne
ein eigenes Instrument einfiihrte, das RI — «Revenu d’Insertion». Zofingen ist typisch fiir einen deutsch-
sprachigen Kanton, in welchem die Gemeinden eine zentrale Rolle spielen. Lausanne ist eher charakteris-
tisch fiir franzosisch- oder italienischsprachige Kantone, in denen kantonale Erlasse bei der Planung und
Umsetzung von Sozialhilfe wichtiger sind und die Rolle der Gemeinden geringfiigiger ist als in Kantonen
der Deutschschweiz.

Im Fall von Polen besteht kein gemeinsamer Nenner in der wissenschaftlichen Debatte iiber die Stellung
dieses Landes innerhalb der traditionell angewendeten Wohlfahrtsstaatsklassifizierungen (Esping-Ander-
sen 1990; 1999; Eardley et al. 1996; Ferrera 1998). Kazepov/Sabatinelli (2006) betrachten die aktuelle
Governance-Situation als ein Ubergangsmodell, das noch nicht konsolidiert ist und in dem sich verschie-
dene Szenarien zu entwickeln scheinen. Betrachtet man den Fall von Herrn E., deuten mehrere Aspekte auf
eine Ahnlichkeit mit der Sozialleistungsvariante des familienbezogenen siideuropdischen Wohlfahrtstyps
hin. Was die Regulierung der Sozialhilfe betrifft, scheint das polnische Sozialhilfesystem von einer starken
kategorialen Ausrichtung gekennzeichnet zu sein. Diese Ausrichtung entspricht explizit dem nationalen
Gesetz iiber Sozialhilfeleistungen. Zum einen seien Sozialhilfeleistungen gezielt fiir Individuen oder Fami-
lien in schwierigen Notlagen bestimmt; zum anderen sollten Sozialhilfeleistungen so gehandhabt werden,
dass sie bestimmte weitere im Gesetz aufgefiihrte Personengruppen beriicksichtigen. Bargeldleistungen
werden auf nationaler Ebene festgelegt. Die Zentralregierung setzt die minimale und maximale Leistung
fest, wobei diese jdhrlich angepasst werden. Gleichzeitig kann die lokale Regierung innerhalb der vom
Zentralstaat definierten Grenzen die anvisierte Gruppe der Bediirftigen auch auf andere Kategorien aus-
weiten.

1 Zum Erhebungszeitpunkt galt allerdings die Vorgingerversion der Richtlinien, die noch zwischen Grundbedarf I und Grundbe-
darf IT unterschied.
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3.3 Leistungsangebot

In der européischen Vergleichsstudie interessiert nebst der Aufgabenteilung zwischen den Staatsebenen,
ob zwischen den Landern Unterschiede beim Leistungsangebot zu verzeichnen sind und ob Zusammen-
hiange mit den definierten Governancetypen bestehen. Um dieser Frage nachzugehen, wird wiederum die in
zwei Regionen pro Land iiberpriifte Fallgeschichte des Herrn E. verwendet.

Ermessensspielraum bei der Genehmigung und Bemessung von Sozialhilfe

Die Analyse des Falles von Herrn E. zeigt, dass in jedem untersuchten Land ein gewisser Ermessensspiel-
raum bei der Genehmigung und Bemessung der Sozialhilfe existiert. In Untersuchungen zu dieser Frage
werden verschiedene Arten von Verfiigungsfreiheiten der Verwaltung vor Ort («street level bureaucratsy)
unterschieden, die den Ermessensspielraum prigen. Nach Dworkin (1977), Lipsky (1980) und Evans &
Harris (2004) lassen sich drei Haupttypen von Verfiigungsgewalten unterscheiden:

o Typ 1: Die Entscheidungskraft iiber die Richtlinien hinaus: Das Fehlen von genauen Vorschriften er-
laubt den Sozialarbeiterinnen und -arbeitern, zu definieren, welche Massnahme in Anbetracht der gege-
benen Situation anzuwenden ist. Grundsétzlich fehlt es an Regelungen. Diese Liicke wird von den So-
zialarbeiterinnen und -arbeitern ausgefiillt.

e Typ 2: Die Entscheidung innerhalb der Richtlinien: Es besteht eine allgemeine Regel, und die Sozial-
arbeiter/innen setzen ihre professionelle Fahigkeiten ein, um die Art der Massnahme und deren Umset-
zung zu definieren.

e Typ 3: Die radikale Entscheidung: Die Kriterien der Entscheidungsfindung sind ebenfalls Sache der
Sozialarbeiter/innen, und sie haben sogar die Mdglichkeit, contra legem zu entscheiden, das heisst ein
Vorgehen zu wéhlen, welches nicht mit dem geltenden Gesetz zu vereinbaren ist.

Gewdohnlich sind Lénder des lokal-zentralen Governancetyps (Finnland, Norwegen, Schweden) dem zwei-
ten Ermessensspielraum-Typ zuzuteilen. Mehr oder weniger bindende nationale Richtlinien, die durch lo-
kale Richtlinien komplettiert werden, steuern die Entscheidungsfindung der Sozialarbeiter/innen. Einige
Léander des regionalen Governancetyps (Italien, Spanien) und Polen als Mehrebenentyp sind eher dem ers-
ten Ermessensspielraum-Typ zuzuordnen. Die Entscheidungspraxis anderer Lander des regionalen Gover-
nancetyps, namentlich die Schweiz und Frankreich, gleicht eher dem zweiten Ermessensspielraum-Typ.
Fille, in denen Regeln gebrochen werden (Ermessensspielraum-Typ 3) oder eine grosse Autonomie hin-
sichtlich der Wahl von Massnahmen besteht, wurden eher selten gefunden. Einige Anzeichen lassen sich
bei der Analyse der Fallgeschichte in Italien oder Polen finden. So meldete beispielsweise ein Leiter eines
Sozialdienstes in Italien, dass die Entscheidung iiber eine umzusetzende Massnahme fiir eine Klientin oder
einen Klienten auf dem Expertenwissen der Sozialarbeiterin oder des Sozialarbeiters basiert. Auch in Po-
len ist zu beobachten, dass das Ausrichten von Sachleistungen grosstenteils von der jeweiligen Sozialar-
beiterin oder dem Sozialarbeiter abzuhdngen scheint und nicht von den gesetzlichen Rahmenbedingungen.

Obwohl einige Unterschiede zwischen den Landern des lokal-zentralen Governancetyps Finnland, Norwe-
gen und Schweden zutage treten, zeigt sich ein wichtiges gemeinsames Merkmal: das Recht des Indivi-
duums auf Sozialhilfe. Denn sobald die bediirftige Person die Anspruchskriterien erfiillt, ist die Zahlung
sicher und keinen Budgetzwiangen oder willkiirlichen Entscheiden ausgesetzt. In Finnland kann Herr E.
gegen die Entscheidung einer Sozialarbeiterin oder eines Sozialarbeiters bei zwei Institutionen Einspruch
erheben, beim Amt fiir Sozialhilfe und Gesundheit sowie beim Gerichtshof. Dieselbe Moglichkeit wird
auch in Schweden garantiert, wo sich Herr E. an das regionale administrative Amt wenden kann, das Uber-
wachungsbefugnisse iiber Gemeindeaktivititen hat. Ein solches Recht wird Herrn E. auch in Norwegen
zugestanden: Er kann bei der Staatsvertretung auf regionaler Ebene (beim Priafekten) Einspruch erheben,
wenn er glaubt, Anspruch auf Geld oder Leistungen zu haben, oder wenn die Geldleistung von der Ge-
meinde nicht ausgezahlt wird.
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Tabelle 3: Ermessensspielraum bei der Gewiihrung von materieller Sozialhilfe

Land Governancetyp Ermessensspielraum

FIN Lokal-zentraler Typ Beschwerderecht ist eine nationale Rechtsgrundlage

NO Keine Budgeteinschrinkungen

SE Ermessensspielraum der Sozialarbeiter/innen sehr gering
FR Regional-zentraler Typ RMI ist individuelles Recht; Beschwerderecht

Biirokratische Regulierung = der Ermessensspielraum
der Sozialarbeiter/innen ist gering

CH Regionaler Typ Kantonale Gesetzgebung und SKOS-Richtlinien
ES Beschwerderecht
IT Moderater Ermessensspielraum

Keine ausreichenden Informationen
Keine Beschwerdemoglichkeit

Keine nationale Gesetzgebung = sehr hoher Ermessens-
spielraum der Sozialarbeiter/innen

PO Mehrebenentyp auf lokaler Ebene Keine ausreichenden Informationen

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

In Frankreich ist die Geldleistung des RMI ein individuelles Recht, das keinem Ermessensspielraum unter-
liegt. Deshalb scheint in beiden franzosischen lokalen Fillen eine «bureaucratic regulation» (Bonny/Bosco
2002, 87f.) zu bestehen, und die Sozialarbeiter/innen haben bei der Umsetzung der Leistung nur wenig
Ermessensspielraum. Herr E. kann ebenfalls Einspruch erheben. Betrachtet man die Massnahmen betref-
fend die soziale und berufliche Eingliederung im Vergleich zur wirtschaftlichen Sozialhilfe (RMI), so ha-
ben die Sozialarbeitenden bei den Eingliederungsmassnahmen einen grosseren Ermessensspielraum. Sie
neigen dazu, selber zu bestimmen, ob eine bestimmte Integrationsmassnahme fiir eine bestimmte Person
relevant ist oder nicht. Diese Autonomie bietet angesichts des von grosser Starrheit gekennzeichneten in-
stitutionellen Systems mehr Flexibilitdt in der Ausfithrung.

Die drei Lander des regionalen Governancetyps Spanien, Italien und die Schweiz sind durch eine cher ge-
ringe rechtliche Absicherung gekennzeichnet. Im Fall der Schweiz ist allerdings zu betonen, dass die An-
tragstellenden Rekursméglichkeiten gegen die Entscheide der zustdndigen Behorde bis zum Bundesgericht
haben. Der Sozialhilfeanspruch in den drei Landern des regionalen Governancetyps wird nicht nur von
einem territorialen Arrangement aus beeinflusst, sondern auch vom lokalen und individuellen Ermessens-
spielraum, den die Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter innehaben. Gemaiss den Vignetten sind die drei
Lander von einem unterschiedlichen Grad an Ermessensspielraum gekennzeichnet. In den beiden italieni-
schen Gemeinden Mailand und Modena ist der Grad des Ermessensspielraums sehr hoch; zum Beispiel
macht der Gemeindeerlass in Modena keine Angaben zu Einkommensgrenzen, Gleichheitsmassstiben,
Hohe der Bargeldleistungen oder zu der Lange des Bezugs, ohne gleichzeitig ein Beschwerderecht vorzu-
sehen. In der Schweiz hingegen ist der Grad des Ermessensspielraums limitierter, da im Vergleich zu Ita-
lien die Sozialhilfeempfangenden die Mdoglichkeit haben, ihren Anspruch geltend zu machen, und da keine
Budgetrestriktionen existieren, die den Anspruch eingrenzen konnen. Fiir die untersuchten spanischen
Gemeinden sind aufgrund der diinnen Datenlage keine plausiblen Aussagen moglich.

Die Erbringung von Barleistungen in Polen hidngt stark vom Ermessensspielraum der Sozialarbeiter/innen
ab. So ist zum Beispiel die Dauer der Sozialhilfeleistungen nicht von der Dauer der Bediirftigkeit abhén-
gig. Nach sechs Monaten konnen die Sozialarbeiter/innen — egal, wie die Situation der Beziiger/innen aus-
sieht — die Leistungen mit der Begriindung einer notigen Situationsanalyse oder lokalen Budgeteinschrén-
kung einstellen. Ahnlich wie in den anderen europiischen Lindern (aber nicht Italien) kann Herr E. in Po-
len gegen eine solche Gemeindeentscheidung beim Beschwerderat der lokalen Regierung innerhalb von 14
Tagen nach dem Leistungsentscheid Einspruch erheben.
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Barleistungen (materielle Sozialhilfe plus Wohnkosten)

Betrachtet man die nominale Hohe der finanziellen Leistungen im Rahmen der Sozialhilfe (inkl. Beitrige
an Wohnkosten), liegt die Schweiz im Vergleich zu den untersuchten Liandern nach Norwegen an zweiter
Stelle. Die Betrdge in den Regionen Zofingen und Lausanne liegen ohne Kaufkraftbereinigung jeweils
iiber 1000 Euro. Die nordischen Lander Schweden und Finnland folgen der Schweiz und Norwegen mit
Betragen knapp unter 1000 Euro, wobei Finnland im nordischen Vergleich am wenigsten auszahlt.

Frankreich und Spanien zahlen Herrn E. iiber 600 Euro, und in Italien sind nochmals wesentlich tiefere
Barleistungen und grosse regionale Unterschiede zu erkennen. In Mailand hitte Herr E. Anspruch auf 400
Euro und in Modena nur auf 258 Euro. In Polen liegt die Auszahlung mit 103 Euro am tiefsten.

Tabelle 4: Barleistungen (materielle Sozialhilfe plus Wohnkosten pro untersuchte Region'")

Land Governancetyp Betrag in € Betrag in € Prozentanteil am
(bereinigt nach Durchschnittslohn im
Kaufkraftparitiit) Industriesektor
Region 1 Region 2 Region 1 Region 2 Region 1 Region 2
FIN Lokal-zentraler Typ 833 558 721 483 343 23,0
NO 1’292 1’356 986 1’035 39,1 44,1
SE 905 828 756 692 39,7 36,3
FR Regional-zentraler 687 687 639 639 35,7 35,7
Typ
CH Regionaler Typ 1’235 1’188 951 915 36,0 34,6
ES 618 - 618 - 41,4 -
IT 400 258 389 251 20,8 13,5
PO Mehrebenentyp auf 103 103 190 190 18,8 18,8
lokaler Ebene

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

Werden die Sozialhilfeleistungen in Bezug zu den Durchschnittslohnen im Industriesektor gesetzt, verrin-
gern sich die bei den absoluten Betrdgen gefundenen Unterschiede. Ausser in Italien, Polen und einer Re-
gion in Finnland machen die Sozialhilfeleistungen gut einen Drittel des Durchschnittslohnes in der Indust-
rie aus. Die hohen nominalen Leistungen in der Schweiz werden so etwas relativiert, denn die Anteile der
Barleistungen im Vergleich zum Durchschnittslohn im Industriesektor sind in Norwegen, Schweden,
Frankreich und Spanien (1 Vergleichsregion) etwas hoher als in der Schweiz. Vergleicht man die Hohe der
Sozialhilfeleistungen in beiden untersuchten Regionen in den einzelnen Landern, so féllt im Fall der
Schweiz auf, dass die Unterschiede — trotz der foderalistischen Struktur — vergleichsweise gering ausfallen.
In Finnland fallen sie beispielsweise deutlich grosser aus und in Schweden sind sie ebenfalls leicht grosser,
wobei man gerade in den nordischen Léndern aufgrund der Governance-Struktur in diesem Politikfeld ge-
ringere Unterschiede erwartet hitte. Nur in Frankreich und Polen werden einheitliche Ansétze in beiden
Regionen fiir die materielle Sozialhilfe ausgewiesen.

Wartezeit und Dauer der Leistungen

Auch in Bezug auf die Dauer und Wartezeit bis zur Auszahlung der wirtschaftlichen Sozialhilfe steht die
Schweiz im internationalen Vergleich gut da; dies gilt zumindest fiir die zwei untersuchten Regionen. So-
zialhilfeempfanger/innen in der Schweiz warten ndmlich gemiss den Angaben aus den Regionen Lausanne
und Zofingen maximal zwei Wochen auf eine Auszahlung. Auch in Frankreich werden maximal 15 Tage
als Wartezeit angegeben. Nach Angaben aus den nordischen Léndern liegen die Wartezeiten zwischen 14

i Regionen der untersuchten Lénder: Finnland: Hameenlinna/Lieska; Norwegen: Oslo/Lardal; Schweden: Stockholm/Réttvi; Frankreich:
Avignon/Bordeaux; Schweiz: Zofingen/Lausanne; Spanien: Asturias/La Rioja; Italien: Milano/Modena; Polen: Radom/Siedlce.
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und 21 Tagen, und in Spanien und Polen ist mit 30 Tagen zu rechnen. Mit 40 bis 90 Tagen Wartezeit miis-
sen Sozialhilfeempfanger/innen in Italien am ldngsten warten.

Tabelle 5: Wartezeit und Dauer der Leistungen

Land Governancetyp Wartezeit in Tagen Dauer

FIN Lokal-zentraler Typ 14-21 14-21 Unbeschrinkt (Bedingung: Existenz-
minimum)

NO -- -- Unbeschrinkt (Bedingung: Existenz-
minimum)

SE -- -- Unbeschrankt (Bedingung: Existenz-
minimum)

FR Regional-zentraler Typ 15 15 Unbeschrdnkt (Bedingung: Existenz-
minimum)

CH Regionaler Typ 14 8 Unbeschrdnkt (Bedingung: Existenz-
minimum)

ES 30 -- 12 Monate

IT 40-90 40-90 6 Monate

PO Mehrebenentyp auf lokaler Ebene 32 32 6 Monate

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

Was die Dauer der Auszahlung betrifft, werden in der Schweiz, den nordischen Léndern und in Frankreich
die Leistungen so lange ausbezahlt, wie ein Bedarf ausgewiesen werden kann. In Spanien, Italien und Po-
len ist die Dauer limitiert; in Spanien auf 12 Monate, in Italien und Polen auf 6 Monate, wobei in der ita-
lienischen Region Modena keine Bezugsbegrenzung besteht.

Arbeitsmarktmassnahmen

Alle untersuchten Lander erbringen im Kontext der Sozialhilfe Arbeitsmarktmassnahmen, iberwiegend auf
regionaler oder lokaler Ebene. Die Vermittlung wird hiufig von Arbeitsvermittlungszentren wahrgenom-
men und nicht von Sozialdiensten. Ausserdem lassen sich Unterschiede in der Ausgestaltung der Leistun-
gen erkennen. Die folgende Tabelle gibt einen ersten Uberblick.

Tabelle 6: Aktive Arbeitsmarktmassnahmen (AMM) im Rahmen der Sozialhilfe

Land Governancetyp Leistungsmerkmale Leistungserbringer

FIN Lokal-zentraler Typ aktive AMM lokales Arbeitsvermittlungszentrum:
NO starke Verbreitung starke Kooperation zwischen Arbeits-
SE formeller Vertrag zentrum und Sozialdienst

fehlende Kooperation der Teilnehmer starke Einbindung der Empfan-

=> Kiirzungen der materiellen Sozial- ger/innen
hilfe
FR Regional-zentraler Typ aktive AMM lokales Komitee der beruflichen Ein-
Prioritét: berufliche (Wieder- gliederung (CLI)
)Eingliederung
formeller Vertrag
CH Regionaler Typ aktive AMM regionales Arbeitsvermittlungszent-

ES

mittlere Verbreitung der AMM
formeller Vertrag

fehlende Kooperation => Kiirzungen
der materiellen Sozialhilfe

aktive AMM

keine Angabe zu Verbreitung
formeller Vertrag

rum (Lausanne)

privater Anbieter auf Gemeindeebene
(Zofingen)

regionale Arbeitsvermittlungszentren
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Land Governancetyp Leistungsmerkmale Leistungserbringer
1T passive/aktive AMM Modena: CELAYV (lokales Arbeits-
geringe Verbreitung der AMM infor- vermittlungszentrum) = lange War-
melle Vereinbarung tezeiten, finanzielle Engpésse
PO Mehrebenentyp auf loka-  aktive AMM lokales Arbeitsvermittlungsbiiro
ler Ebene formeller Vertrag (PUP)

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

Ein wichtiges Merkmal der nordischen Lander bei den Arbeitsmarktmassnahmen im Bereich der Sozialhil-
fe ist der hohe Grad an Integration zwischen passiven und aktiven Massnahmen (Hanesch et al. 2001). In
Finnland ist die Verbindung der Sozialhilfe zu Aktivierungsprogrammen explizit seit 2001 gesetzlich fest-
gelegt: Sozialarbeiter/innen miissen einen Aktivierungsplan fiir jede erwerbslose Person entwickeln, die
seit zwolf Monaten Sozialhilfe bezieht. Dasselbe gilt auch in Norwegen und Schweden. Meist werden Ak-
tivierungsmassnahmen vom lokalen Arbeitsamt der zentralstaatlichen Arbeitsmarktbehorde angeboten und
nicht von den Sozialhilfezentren auf lokaler Ebene, obwohl Gemeinden auch ihre eigenen Aktivierungsan-
gebote kennen. Solche gibt es beispielsweise in Oslo (in 4 von 15 Kreisen der Stadt) und in Stockholm.
Auch in Finnland hat die Verantwortung der Gemeinden zugenommen, die seit 2001 verpflichtet sind, Ak-
tivierungsmassnahmen fiir Sozialhilfeempfanger/innen anzubieten. Im Beratungsprozess ist die Definition
eines Aktivierungsplans (Stellensuchplan in Finnland oder individueller Aktivierungsplan in Schweden)
meist der erste Schritt. Anschliessend werden verschiedene Massnahmen angeboten, um Herrn E.s Wie-
dereingliederung in den Arbeitsmarkt zu unterstiitzen: In Finnland sind die Hauptinstrumente Kurse und
Massnahmen im ergénzenden Arbeitsmarkt, bei welchen es um das Sammeln von Arbeitserfahrungen geht.
In Schweden und Norwegen wird entweder eine kurzzeitige Arbeitsausbildung oder eine Massnahme zur
Erlangung von Arbeitserfahrungen (Ausprobieren einer neuen Tétigkeit) durchgefiihrt. Falls Herr E. nicht
an diesen Programmen teilnimmt oder sich nicht an den unterschriebenen Vertrag hilt, sind verschiedene
Sanktionen vorgesehen. In Finnland sind diese Sanktionen gesetzlich auf nationaler Ebene festgesetzt und
sehen eine Reduktion der Sozialhilfe von bis zu 40 Prozent vor. Dieselbe Reduktion seiner wirtschaftli-
chen Sozialhilfe konnte Herrn E. in Schweden und Norwegen treffen.

Diese arbeitsorientierte Tradition der Sozialhilfepolitik in den nordischen Léndern ist von einer engen Zu-
sammenarbeit zwischen Sozial- und Arbeitsdmtern gekennzeichnet, wobei in den Fallvignetten auch Span-
nungen zwischen diesen zum Vorschein kamen. So konnte beispielsweise im Fall von Norwegen festge-
stellt werden, dass Sozial- und Arbeitsdmter in Konflikt miteinander geraten sind. Gemédss den Aussagen
in den untersuchten Fallgeschichten wird den Arbeitsdmtern manchmal vorgeworfen, die Erwerbslosen, die
Arbeitslosengeld erhalten, zu bevorzugen, und den Sozialhilfeempfangerinnen und —empféngern, die der
Budgetverantwortung der Gemeinden unterstehen, weniger Aufmerksamkeit zu schenken. In Frankreich
besteht ebenfalls eine starke Verpflichtung zur Wiedereingliederung und Aktivierung der Sozialhilfeemp-
fanger/innen. Das Aktivierungsverstindnis und der Zugang zu den Angeboten scheinen jedoch breiter de-
finiert zu sein als in den nordischen Landern. In Frankreich kann die Aktivierung nicht nur eine (Wieder-
)Eingliederung in den Arbeitsmarkt bedeuten, sondern den allgemeinen Versuch beinhalten, soziale Aus-
grenzung zu verhindern. Eingliederungsprojekte zeichnen sich durch einen héheren Grad an Verhand-
lungsmdglichkeiten zwischen Sozialarbeitenden und Empfangenden aus als Geldleistungen, die streng re-
guliert sind.

Was die Festlegung der Integrationsmassnahmen fiir die einzelnen Sozialhilfebeziehenden betrifft, so wer-
den Entscheidungen gemeinsam innerhalb des lokalen Eingliederungskomitees (CLI) gefllt. Die Integra-
tionsmassnahmen werden in einem individuellen Eingliederungsvertrag vereinbart, der zwischen der
Empféingerin oder dem Empfanger und dem Vorsteher des Départements geschlossen wird. Die Vertrags-
rate lag zur Untersuchungszeit zwischen 50 und 60 Prozent in den zwei untersuchten Regionen. Falls
Herr E. den Vertrag bricht, wird seine Leistung gekiirzt oder eingestellt, je nach gemeinsamer Entschei-
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dung innerhalb des lokalen Eingliederungskomitees. Die Aktivierung von Herrn E. sieht meist eine Integ-
ration in den ergdnzenden Arbeitsmarkt, subventionierte Arbeit oder eine Ausbildung vor. In jede Mass-
nahme scheinen verschiedene Akteure und verschiedene territoriale Ebenen eingebunden zu sein. In vielen
Fillen besteht ein starkes Uberlappen von Verantwortungen, welche die Komplexitit des allgemeinen in-
stitutionellen Systems erhdht.

In den Léndern des regionalen Governancetyps finden sich unterschiedliche Aktivierungsbemiihungen. In
Spanien und der Schweiz scheint die Aktivierung im Rahmen der Sozialhilfe weiter entwickelt und institu-
tionalisiert zu sein als in Italien, wo sie nicht systematisch implementiert ist. Oftmals werden formelle oder
informelle Vereinbarungen zur Aktivierung abgeschlossen. Nichteinhalten einer Abmachung kann finan-
zielle Sanktionen zur Folge haben. In Zofingen bedeuten nicht eingehaltene Verpflichtungen zunéchst eine
Reduktion der Leistung bis auf die Stufe der so genannten «Nothilfe». Bei einer Wiederholung wird die
Leistung bis auf die absolute Armutsgrenze zuriickgesetzt (15 Prozent der Leistung geméss SKOS-Richt-
linien). In Lausanne sicht die Strafe zunédchst eine Reduktion der Unterstiitzungsleistung um 15 Prozent
und dann um 25 Prozent vor. Auch in Spanien legt das regionale Gesetz {iber Sozialhilfeleistungen Bedin-
gungen fiir die Reduktion von Geldleistungen fest. In den beiden untersuchten Stddten Italiens basiert die
Handhabung von Sanktionen durch Geldkiirzungen auf dem Ermessen der Sozialarbeitenden.

Weiter sind innerhalb dieser Lander auffallende regionale Unterschiede festzustellen. Zum Beispiel in der
Stadt Lausanne und in der Provinz Asturien scheint die Aktivierung starker koordiniert zu sein. Im ersten
Fall impliziert das «Revenu d’Insertion» eine enge Kooperation zwischen Sozialdienst (verantwortlich fiir
Geldleistungen) und dem regionalen Arbeitsamt (verantwortlich fiir die professionelle Integration/Aktivie-
rung, auch mit Folgegesprichen alle vier bis sechs Wochen). Diese Kooperation ist seit mehreren Jahren
gesetzlich verbindlich und beruht auf einem kantonalen Gesetz zur Verbesserung der sozialen und profes-
sionellen Integration. Dasselbe gilt fiir Asturien, wo die Implementierung individualisierter Sozialintegra-
tionsprojekte die Koordination mit dem Arbeitsamt fiir die Bereitstellung von Kursen zur Verbesserung
von Qualifikationen und Vermittelbarkeit vorsiecht. Im Fall von Zofingen existiert nicht dieselbe Verbind-
lichkeit bei der Koordination mit den Arbeitsdmtern: Im Unterschied zu Lausanne (CH) und Asturien (ES)
kennt die Gemeinde Aktivierungsprogramme, die auf der Basis von Leistungsvereinbarungen mit gemein-
niitzigen Organisationen angeboten werden. Auf der einen Seite stellt die Steuerung durch den kommuna-
len Sozialdienst eine Vereinfachung der Integrationsprozesse dar, das heisst, es existiert nur ein Akteur,
der verantwortlich fiir die finanzielle Unterstiitzung und Aktivierung ist, zum anderen scheint die Ange-
botspalette an Aktivierungsmassnahmen gemaiss Aussagen der Befragten eher schmaler zu sein: «(...) es
gibt zu wenige Pléitze in Arbeitseingliederungsprogrammen in Zofingen. Ausserdem gibt es keine Ar-
beitseingliederungsprogramme fiir besser qualifizierte Berufe (...)» (WP2 2007).

Ein typisches Merkmal der beiden untersuchten italienischen Stidte ist die schwache Verbindung zwischen
passiven (monetédren) Leistungen und aktiven Massnahmen. Aktive Massnahmen sind zudem oft auf stark
benachteiligte Personen, etwa Personen mit Behinderung, begrenzt. In Modena gibt es fiir gesunde Lang-
zeiterwerbslose weder passive noch aktive Sozialhilfe. Etwas anders sieht die Situation in Mailand aus, wo
die Stadt einen besonderen Gemeindedienst eingerichtet hat, den so genannten « CELAV» (Zentrum fiir die
Unterstiitzung von Vermittelbarkeit), mit dem Ziel, die Eingliederung bzw. Wiedereingliederung von Sozi-
alhilfeempfangerinnen und -empfiangern in den Arbeitsmarkt zu unterstiitzen. Aus den Angaben der Fall-
vignetten geht allerdings hervor, dass lange Wartezeiten zu verzeichnen sind, die Mittel begrenzt sind und
wenig Koordination mit anderen Diensten existiert.

Bei den Léndern mit einem regionalen Governancetyp sind bei der Sozialhilfe — im Unterschied zu den
nordischen Léndern — private Anbieter stark in die Bereitstellung von Integrationsmassnahmen involviert.
In der Stadt Mailand beispielsweise hat die Gemeinde — mittels eines Ausschreibungsverfahrens — die Or-
ganisation der CELAVs an eine soziale Kooperative vergeben. Solche Programme werden meist durch
Ressourcen der Stadt, der Region und des européischen Sozialfonds finanziert. Die Rolle externer privater
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Akteure ist auch in Spanien sehr wichtig: Insbesondere Organisationen des dritten Sektors bieten viele der
implementierten Dienstleistungen an, um die soziale Integration im Fall von Herrn E. zu fordern. Im Falle
der Schweiz konnen einige Unterschiede zwischen den zwei untersuchten Stddten festgestellt werden. Die
Stadt Lausanne ist ein typisches Beispiel der franzdsischsprachigen Schweiz: Aktivierungsprogramme
werden direkt von den regionalen bzw. kantonalen Arbeitsimtern angeboten und die Rolle von privaten
Akteuren ist sehr begrenzt. Demgegeniiber stellt die Stadt Zofingen ein typisches Beispiel der deutschspra-
chigen Schweiz dar: Hier ist die Rolle privater Anbieter (hauptsdchlich gemeinniitzige) bei der Bereitstel-
lung von Aktivierungsprogrammen zentral und basiert auf einem Leistungsvertrag mit der Gemeinde.

Die Aktivierung von Herrn E. stellt auch in Polen einen wichtigen Teil der Interventionsstrategie im Rah-
men der Sozialhilfe dar. Als erster Schritt erstellt der oder die Sozialarbeitende mit der Einbindung von
Herrn E. das Forderprogramm. Geméass dem neuen nationalen Sozialhilfegesetz (verabschiedet im Jahre
2004) nimmt die endgiiltige Entscheidung die Form eines «Sozialvertrags» an, welcher formell zu unter-
zeichnen ist. Falls Herr E. einen im Vertrag festgesetzten Schritt nicht erfiillt, kann der Sozialarbeitende
entscheiden, ob und wie er sanktioniert wird. In der Praxis jedoch werden Sozialvertrdge selten unter-
zeichnet. In diesem Sinne bleiben der Vertrag und die Handhabung von Strafen informell. Aktivierungs-
massnahmen werden nicht von den Sozialdiensten organisiert, sondern von anderen 6ffentlichen Akteuren,
wie etwa dem PUP (Poviat-Arbeitsamt) oder dem WUP (Voivod-Arbeitsamt, regionale Ebene).'> WUP
bietet nur Umschulungs- oder Ausbildungsprogramme an, wahrend PUP Ausbildungsprogramme und sub-
ventionierte Arbeitsprogramme in Partnerschaft mit einem privaten Arbeitgeber oder einer 6ffentlichen
Institution und Organisationen des dritten Sektors anbietet."> Was die Regulierung der Beziehungen zwi-
schen PUP und Organisationen des dritten Sektors betrifft, um diese 6ffentlichen Aufgaben wahrzuneh-
men, miissen Organisationen des dritten Sektors zugelassen sein und sich in einer von der 6ffentlichen Be-
horde erlassenen Ausschreibung bewerben (in diesem Fall das Poviat-Arbeitsamt). Es scheint zwei kriti-
sche Hauptpunkte bei der Aktivierung im Rahmen der Sozialhilfe in Polen zu geben: Einerseits existiert
keine ausreichende Koordination zwischen lokalen Sozialleistungen und den anderen Akteuren, die Akti-
vierungsprogramme anbieten; andererseits besteht kaum Koordination unter den Akteuren, die Aktivie-
rungsprogramme anbieten. Eine bessere Koordination wire wiinschbar, um die Angebote besser aufeinan-
der abzustimmen.

4 Organisation und Leistungsangebot in vier ausgewihlten Regionen der
Schweiz

In diesem Abschnitt wird die Sozialhilfe der Schweiz im interkantonalen Vergleich betrachtet. Die Daten
wurden mittels Fallgeschichten bei vier Kantonen bzw. Gemeinden erhoben und sie beziehen sich auf Be-
ginn des Jahres 2007. Im européischen Projekt sind zwei Regionen pro Land gewéhlt worden. Um der
Vielfalt in der Schweiz besser Rechnung zu tragen, wurden fiir einen innerschweizerischen Vergleich nebst
Zofingen und Lausanne die beiden Regionen (Stiddte) Le Locle und Ziirich ausgewéhlt.

4.1 Organisation der Sozialhilfe: Rolle des Kantons und der Gemeinden

Gemadss Fluder und Stremlow (1999) sind zwei Institutionen an der Durchfithrung der Sozialhilfe beteiligt:
zum einen die Sozialbehdrden, die in letzter Instanz {iber die Genehmigung der Sozialhilfeleistungen ent-

2" In Polen bezieht sich die regionale Ebene (NUTS-2) auf Voivod, wihrend Poviat sich auf LAU-1 bezieht. In diesem Sinne unter-
scheidet sich Poviat zum Beispiel von den Départements in Frankreich und den Provinzen in Italien (die sich auf NUTS-3 bezie-
hen), obwohl dies eine Zwischenebene zwischen regionaler und lokaler Regierung darstellt.

Die privaten Arbeitgeber konnen einen Antrag stellen, um eine gewisse Anzahl Personen fiir mindestens 6 Monate einzustellen,
wihrend das Gehalt vollstindig vom PUP gedeckt wird. Im zweiten Fall ist die Eingliederung dhnlicher wie eine «sozial niitzli-
che Stelle» mit einer maximalen Lénge von 12 Monaten in Programmen, die von der lokalen Regierung oder Organisationen des
dritten Sektors organisiert werden in den Bereichen Umweltschutz, Kultur, Bildung, Sport usw. Auch in diesem Fall wird das
monatliche Einkommen vollstindig vom PUP gedeckt.
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scheiden, zum anderen die kommunalen, regionalen oder kantonalen Sozialimter, welche die Dienstleis-
tungen fiir die Klientinnen und Klienten erbringen, das heisst den Vollzug im engeren Sinn. In der Regel
ist die formale Organisation der Behorden durch die kantonalen Sozialhilfegesetze festgelegt. In den Kan-
tonen Aargau und Ziirich sind die Gemeinden fiir die Sozialhilfe zustdndig. In beiden Kantonen sind auf
Gemeindeebene die Sozialen Dienste fiir die Bereitstellung der sozialen Grundversorgung verantwortlich
und stiitzen sich beim Vollzug auf das kantonale Sozialhilfegesetz. Die Sozialhilfebehdrde, ein vom Volk
gewihltes politisches Gemeindeorgan, iiberwacht den Vollzug des kantonalen Sozialhilfegesetzes und er-
lasst Richtlinien fiir die Gemeinden. Im Kanton Aargau richten die Gemeinden die materielle Hilfe aus, die
ihnen durch den Kanton jedoch vergiitet wird (Stand Ende 2006). Aufkommen miissen sie hingegen fiir die
Infrastruktur und den Betrieb der kommunalen oder regionalen Sozialdienste, die immaterieclle Hilfe und
die Inkassohilfe. Im Kanton Ziirich tragen die Gemeinden zu 100 Prozent die Kosten fiir die materielle Hil-
fe.

Tabelle 7: Organisation der Sozialhilfe in den Kantonen und Gemeinden (2006)

Kanton / Zustandigkeit Finanzierung Vollzug

Gemeinde

Aargau Sozialbereich vorwiegend Die Kosten der materiellen Kommunale und regionale Sozial-

Zofingen im Verantwortungsbereich ~ Hilfe werden mehrheitlich von  dienste (getragen durch Gemeinden)
der Gemeinden den Gemeinden getragen.

Ziirich Sozialbereich vorwiegend Die Gemeinden finanzieren Kommunale und regionale Sozial-

Stadt Ziirich ~1m Verantwortungsbereich 100 Prozent der Ausgaben. dienste (getragen durch Gemeinden)
der Gemeinden

Neuenburg  Verantwortungsbereich Die Ausgaben der Sozialhilfe 10 interkommunale Sozialzentren

Le Locle beim Kanton wie auch bei ~ werden vom Kanton und von (Services communaux ou intercom-
den Gemeinden den Gemeinden gedeckt. munaux)

Waadt Sozialbereich mehrheitlich ~ Der Kanton finanziert zu Kantonal zentral gesteuerte regiona-

Lausanne beim Kanton zentralisiert 50 Prozent die Ausgaben mit. le Sozialberatungsstellen (12 Sozi-

aldienste); Trager: Gemeindever-
blinde (Ausnahme: Lausanne)

Quelle: Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

Anders als im Aargau und Ziirich sind die Kantone in den Kantonen Neuenburg und Waadt wesentlich
stirker in die Prozesse der Sozialhilfe mit eingebunden. Der Vollzug der Sozialhilfe wird im Kanton Neu-
enburg ebenfalls durch die Gemeinden bzw. durch deren Sozialdienste gewédhrleistet, wo sich mehrere
Gemeinden zusammengetan und zehn regional organisierte Sozialdienste gegriindet haben. So ist bei-
spielsweise der «Service social interrégional des Montagnes neuchateloises» (SMN) neben der Gemeinde
Le Locle fiir sechs andere Gemeinden zustdndig. Diese zehn lokalen bzw. interlokalen Sozialdienste sind
2006 durch den Kanton Neuenburg im Rahmen eines Harmonisierungsprozesses zur besseren Koordination
und Leistungserbringung sozialer Dienstleistungen ins Leben gerufen worden. Der Kanton Neuenburg hat
die Verantwortung fiir die Uberpriifung der Dossierfiihrung und das Controlling der Rechnungen inne.
Diese Aufgaben werden vom «Office de 1’aide sociale» (ODAS) ausgefiihrt; dieses gehort dem kantonalen
Gesundheits- und Sozialdepartement an. In den Kantonen Aargau und Ziirich sind diese Aufgaben bei der
Sozialbehdrde auf der Gemeindeebene angesiedelt.

In der Organisation der Sozialhilfe im Kanton Waadt sind Ahnlichkeiten mit dem Kanton Neuenburg zu
erkennen. Das kantonale Sozialdepartement ist das verantwortliche Organ fiir die Definition und Organisa-
tion der Sozialhilfe. In Zusammenarbeit mit der kantonalen Dienstabteilung «Service de prévoyance et
d’aide sociale» ist das kantonale Sozialdepartement fiir die personliche und die materielle Sozialhilfe
(«Revenu d’Insertion»/RI) verantwortlich. In weiterer Zusammenarbeit mit dem Wirtschaftsdepartement
(DEC — Département d’économie) wird die soziale und berufliche Integration koordiniert. Fiir die konkrete
Leistungserbringung der Sozialhilfe sind das «Centre social régionale» (CSR) und das «Centre social in-
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tercommunal» (CSI) zustdndig. Es handelt sich um zwolf regionale Sozialdienste, deren Triger — mit Aus-
nahme der Stadt Lausanne — Gemeindeverbiinde sind. Diese Sozialdienste sind im Kanton Waadt fiir den
Vollzug der Sozialhilfe verantwortlich. Im Kanton Waadt werden die Ausgaben fiir die Sozialhilfe zwi-
schen Kanton und Gemeinden zu je 50 Prozent aufgeteilt.

4.2 Leistungsangebot

Héhe, Art und Differenziertheit und Dauer der Leistung

Gemadss den SKOS-Richtlinien hat jede bediirftige Person Anrecht auf eine materielle Grundsicherung.
Diese soll «alle in einem Privathaushalt notwendigen Ausgabenpositionen» beinhalten (SKOS-Richtlinien
2005). Das heisst, dass die materielle Grundsicherung folgende Komponenten umfasst:

e den Grundbedarf fiir den Lebensunterhalt,
e die Wohnkosten und
e die Kosten fiir die medizinische Grundversorgung.

In allen vier untersuchten Gemeinden hat Herr E. Anrecht auf wirtschaftliche und personliche Sozialhilfe.
Den hochsten Gesamtbetrag von 2360 Franken erhdlt Herr E. in Ziirich. In Zofingen fillt die materielle
Grundsicherung 178 Franken tiefer aus; dies ist vor allem durch die tiefere anrechenbare Miete bedingt,
die in Zofingen maximal bei 850 Franken und in Ziirich bei 1100 Franken liegt. In Lausanne und Le Locle
liegen die Unterstiitzungsbetrdge mit 2050 Franken und mit 1860 Franken tiefer als in Ziirich und Zofin-
gen. Die Unterschiede beim Grundbedarf sind vergleichsweise gering; einzig in Lausanne wird mit 1100
Franken ein hoherer Grundbedarf als in den anderen drei Regionen ausgerichtet, wo er zwischen 960 und
1082 Franken liegt. Die Abweichungen beim Total der wirtschaftlichen Sozialhilfe sind vor allem durch
die unterschiedlichen anrechenbaren Mieten bedingt. Bei der Ubernahme allfilliger Mietschulden zeigen
sich die beiden Gemeinden in der Romandie etwas grossziigiger als die Gemeinde im Kanton Aargau: In
Lausanne werden die Mietschulden fiir maximal 6 Monate iibernommen, in Le Locle mit einer Riickzah-
lungsfrist bis maximal 3 Monate. Fiir den Kanton Ziirich sind dafiir keine Angaben vorhanden.

Tabelle 8: Hohe, Art und Differenziertheit und Dauer der Leistung (2006)

Kanton / Héhe (in CHF) Ubernahme der Mietschulden
Gemeinde

Aargau Grundbedarf I und II*: 979 + 103 = 1082 nein

Zofingen Miete: max. 850

Krankenkasse: 300

Total materielle Grundsicherung (MG) 2182
Ziirich Grundbedarf: 960 keine Angaben
Stadt Ziirich Miete: max. 1100

Krankenkasse: 300

Total materielle Grundsicherung: 2360
Neuenburg Grundbedarf: 960 bis max. 3 Monate, jedoch mit Riickzah-
Le Locle Miete: max. 600 lungspflicht

Krankenkasse: 300

Total materielle Grundsicherung: 1860
Waadt Grundbedarf: 1100 bis max. 6 Monate
Lausanne Miete: max. 650

Krankenkasse: 300

Total materielle Grundsicherung: 2050

Quelle: Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

*Legende: Der Kanton Aargau macht bei der Sozialhilfe die Unterscheidung zwischen Grundbedarf I und Grundbedarf II, wie sie in
den Richtlinien der SKOS vor der Revision 2004 vorgesehen war.
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In allen vier Gemeinden haben gemiss der kantonalen Gesetzgebung alle Personen, die die Voraussetzun-
gen fiir personliche und wirtschaftliche Sozialhilfe erfiillen, eine unbeschrinkte Bezugsberechtigung. Die
materiellen Leistungen werden so lange ausbezahlt, wie das Einkommen unter dem Existenzminimum
liegt.

Sanktionen und Bekimpfung des Missbrauchs

In allen untersuchten Gemeinden werden Zielvereinbarungen mit der Klientin oder dem Klienten abge-
schlossen, und es wird iiber Auflagen, Verwarnungen und allfillige Sanktionen informiert. Eine fehlende
Mitwirkung, insbesondere bei der Teilnahme an einer vereinbarten Arbeitsintegrationsmassnahme, oder
die Verletzung der Auskunfts- und Meldepflicht, beispielsweise bei einer Nichtmeldung von Sachverhal-
ten, die den Anspruch oder die Berechnung der wirtschaftlichen Sozialhilfe verdndern, kénnen Kiirzungen
der finanziellen Sozialhilfeleistungen zur Folge haben. Eine fehlende Mitarbeit oder Verletzungen der
Verpflichtungen werden in Zofingen am restriktivsten geahndet: In den Fallvignetten sind monatliche Kiir-
zungen bis auf 650 Franken pro Person festzustellen. Allfdllige Kiirzungen fallen in Ziirich etwas geringer
aus; so sind Abziige bis zu 15 Prozent vom Grundbedarf fiir eine Dauer von 4 Monaten vorgesehen. Feh-
lende Kooperation in Le Locle fithrt zu einer verringerten Auszahlung auf 837 Franken im Monat. In Lau-
sanne ist vorgesehen, je nach Grad der fehlenden Kooperation, 15-25 Prozent von der materiellen Grund-
sicherung (2050 Franken) und nicht vom Grundbedarf zu kiirzen.

Tabelle 9: Sanktionen und Verwandtenunterstiitzung bei der Sozialhilfe

Kanton / Sanktionen

Gemeinde

Aargau erste Kiirzung des Grundbedarfs: auf 764 Franken pro Monat und Person

Zofingen weitere Kiirzung des Grundbedarfs: auf 650 Franken pro Monat und Person

Ziirich maximaler monatlicher Abzug von 15 Prozent vom Grundbedarf pro Person (960 Franken) fiir
Stadt Ziirich einen Zeitraum von 4 Monaten: 816 Franken.

Neuenburg Kiirzung des Grundbedarfs auf 837 Franken pro Monat und Person

Le Locle

Waadt Kiirzungen von 15 bis max. 25 Prozent der materiellen Grundsicherung

Lausanne

Quelle: Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

Die Bekdmpfung eines missbrauchlichen Bezugs von Sozialhilfegeldern ist ein wichtiger Auftrag bei der
Ausrichtung von wirtschaftlicher Unterstiitzung. Geméss den Angaben in den Fallvignetten hat dieses
Thema in den Sozialdiensten an Bedeutung gewonnen. Dies hat dazu gefiihrt, dass verstirkt liberpriift
wird, ob ein unrechtméssiger Bezug vorliegt. Nach Aussagen der befragten Personen wurde in Zofingen,
Ziirich und Le Locle speziell darauf hingewiesen, dass das Thema «Bekdmpfung von Missbrauchen» und
die Kontrolle in den letzten Jahren einen wichtigeren Stellenwert erhalten haben.

Massnahmen zur beruflichen und sozialen Integration

Gemiss den SKOS-Richtlinien ist der «Zweck der Sozialhilfe die materielle Existenzsicherung, das Ziel
jedoch ist die soziale und berufliche Integration» (SKOS 2005). So hat geméss den SKOS-Richtlinien «je-
des Sozialhilfeorgan dafiir zu sorgen, dass den Hilfesuchenden geeignete, den lokalen und kantonalen Ge-
gebenheiten angepasste Massnahmen zur Verfiigung stehen oder vermittelt werden. (...) Geeignet ist eine
Massnahme, die dem Alter, dem Gesundheitszustand, den personlichen Verhéltnissen und den Fahigkeiten
der hilfesuchenden Person angemessen ist, die deren soziale und berufliche Integration ermdglicht oder
fordert und dadurch den gesellschaftlichen Ausschluss verhindert» (SKOS 2005). Dementsprechend sollten
Herrn E. in allen untersuchten Gemeinden grundsétzlich soziale und berufliche Integrationsmassnahmen
zur Verfiigung stehen, was geméss den Angaben in den Fallvignetten auch tatsdchlich der Fall ist.
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In der Gemeinde Zofingen kann Herr E. an einem zwdlfmonatigen Arbeitsintegrationsprogramm teilneh-
men; dies nach Absprache mit der Sozialarbeiterin oder dem Sozialarbeiter. In Zofingen werden die Ar-
beitsintegrationsprogramme von privaten Non-Profit-Organisationen angeboten; die Fallfiithrung bleibt bei
der Sozialarbeiterin oder beim Sozialarbeiter. Bei der Teilnahme an einem Programm erhélt die Klientin
oder der Klient gemédss den SKOS-Richtlinien eine Integrationszulage von maximal 300 Franken (bei ei-
nem 100-Prozent-Pensum). Ferner werden 10 Franken bei auswértiger Verpflegung zugesprochen. Auch in
Zirich wird die Klientin oder der Klient auf Empfehlung der Sozialarbeitenden, welche die Fallfiihrung
innehat, in ein Integrationsprogramm vermittelt. Anders als in Zofingen nimmt Herr E., bevor er einem
Qualifikations- oder Teillohnprojekt zugewiesen wird, an einem vierwdchigen Basisbeschéftigungspro-
gramm teil. Die Basisbeschiftigung dient dazu, die sozialen, gesundheitlichen und professionellen Féahig-
keiten von Herrn E. abzukldren und eine zielorientierte Zuweisung zu gewéhrleisten. Im Unterschied zu
Zofingen wird in Ziirich ein grosser Teil der Integrationsprogramme von der Stadt angeboten und organi-
siert. Die teilnehmende Person hat gemidss den SKOS-Richtlinien Anrecht auf Integrationszulagen von
maximal 300 Franken bei der 100-Prozent-Beschéftigung und einen Beitrag von 8 Franken an die auswér-
tige Verpflegung. In den Gemeinden Le Locle und Lausanne sind die Massnahmen zur Arbeitsintegration
anders organisiert als in Zofingen und Ziirich. In den Kantonen Neuenburg und Waadt ist nicht nur das
entsprechende Sozialamt, sondern auch das Arbeitsamt fiir die Integration zustidndig. So bietet das kanto-
nale «Office de 1’aide sociale» (ODAS) im Kanton Neuenburg Programme zur sozialen und beruflichen
Integration an. Einsatzpldtze gibt es auch in privaten Unternehmen. Das Arbeitsamt («Service de 1’em-
ploi») bietet zudem Integrationsplétze in der kantonalen Verwaltung an. Vorgéngig ist die Teilnahme an
einem dreimonatigen Programm des Sozialamtes zur sozialen und beruflichen Integration erforderlich. Die
Teilnahme an einem beruflichen Arbeitsintegrationsprogramm des kantonalen Arbeitsamtes wird durch
eine Kommission bewilligt, die sich aus Vertreterinnen und Vertretern des kantonalen Arbeitsamtes, Sozi-
alamtes und des Rechtsdienstes sowie aus Vertreterinnen und Vertretern von Gewerkschaften und des Ge-
werbeverbandes zusammensetzt. Im Kanton Waadt wird die Arbeitsintegration von arbeitsfahigen Sozial-
hilfebeziehenden durch das kantonale Arbeitsamt durchgefiihrt. Die regionalen Arbeitsvermittlungszentren
(Office régional de placement/ORP) bieten der Klientin oder dem Klienten eine Teilnahme an Programmen
zur beruflichen Integration an. Wéhrend einer Teilnahme an einem Integrationsprogramm iibernimmt das
regionale Arbeitsvermittlungszentrum die Betreuungsverantwortung der hilfesuchenden Person. In Lau-
sanne findet geméss den erhobenen Daten eine verbindliche Zusammenarbeit zwischen den regionalen So-
zialdiensten und den regionalen Arbeitsvermittlungszentren statt. Da die Verantwortung der Organisation
der Sozialhilfe auf kantonaler Ebene liegt und das Sozialdepartement bereits seit mehreren Jahren einen
intensiven Austausch mit dem Wirtschaftsdepartement (DEC) pflegt, favorisiert diese Konstellation die
Zusammenarbeit zwischen den regionalen Sozialdiensten und regionalen Arbeitsvermittlungszentren.

5 Dezentralisierung oder Zentralisierung der Sozialhilfe in den acht untersuch-
ten Landern?"

In diesem Abschnitt werden die Trends der Aufgaben- und Zustandigkeitsverlagerungen in den acht unter-
suchten Lindern seit 1990 beschrieben. Die Darstellung orientiert sich an den drei erwéhnten zentralen
Aspekten von Aufgaben- und Zustdndigkeitsverlagerungen: den Verdnderungen auf der Ebene der Regulie-
rung, damit sind namentlich die Ebene 1) der Gesetzgebung und der politischen Planungszustindigkeiten
gemeint, 2) der Finanzierung der wirtschaftlichen und personlichen Sozialhilfeleistungen und 3) ihres
Vollzugs. Wie in den vorhergehenden Kapiteln werden die Ergebnisse entlang den vier identifizierten Go-
vernancetypen préisentiert.

" Der folgende Text bezieht sich auf den Abschnitt «The territorial organization of European social assistance schemes» von
Renate Minas und Einar Overbye in der Buchpublikation: (2010) Rescaling Social Welfare Policies — a comparative study on the
path towards multi-level governance in Europe, The Changing Area of Social Assistance Policy (in Bearbeitung).
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5.1 Trends auf der Ebene der Regulierung (Gesetzgebung, Planungszustindigkeit)

In Léndern mit einem vorherrschend regionalen Governancetyp wie Italien, Spanien und die Schweiz sind
in der Regel die regionalen Behdrden fiir die Regulierung der Sozialhilfe zustindig. Das heisst, dass sie
entsprechende Gesetze verabschieden konnen, die fiir die lokalen Instanzen verbindlich sind. In Schweden,
Finnland, Norwegen, Frankreich und Polen hingegen unterliegen die lokalen und regionalen Behorden der
Autoritdt des Zentralstaates; die regionalen Behdrden verfiigen iiber keine separate Autoritit iiber die loka-
le Ebene.

In allen untersuchten Léndern lésst sich seit 1990 eine Dezentralisierung bzw. Verlagerung der Regulie-
rungszustindigkeit auf subnationale Staatsebenen beobachten. In der Regel verfiigten im Jahr 2005 die
Gemeinden tiber hohere Regulierungskompetenzen als 1990. Einzig in Norwegen und Schweden hat eine
gewisse Rezentralisierung stattgefunden. Ahnliches trifft auch auf die Schweiz zu, wo gleichzeitig De-
zentralisierungs- und Zentralisierungstendenzen festgestellt werden konnen.

Tabelle 10: Européische Trends bei der Regulierung der Sozialhilfe seit 1990

Land Governancetyp Regulierung + Veridnderungen von Verlagerung von Regu-
Planung 1990 bis 2005 lierung + Planung
FIN Lokal-zentraler Typ national national  Dezentralisierung Staat = Gemeinde
NO national lokal Dezentralisierung + Re- Staat = Gemeinde
zentralisierung
SE national lokal Dezentralisierung + Re- Staat = Gemeinde
zentralisierung
FR Regional-zentraler Typ national regional  Dezentralisierung Bund = Gemeinde
lokal
CH Regionaler Typ regional regional  Dezentralisierung + Region = Gemeinden
lokal Zentralisierung Gemeinden = Region
ES regional regional  Dezentralisierung Bund = Regionen =
lokal Gemeinden
IT regional regional  Dezentralisierung Bund = Regionen
lokal
PO national national ~ Dezentralisierung Bund = Regionen, Ge-
regional meinde
lokal
FIN Mehrebenentyp auf national national ~ Dezentralisierung Staat = Gemeinde

lokaler Ebene

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

In Finnland stehen die Dezentralisierungsprozesse im Zusammenhang mit zwei wichtigen Entwicklungen.
Der «Valtava act» von 1992 implizierte eine Verlagerung der Regulierungsverantwortung vom zentralen
Staat und von den Provinzen zu den Gemeinden. Diese erhielten die Verantwortung fiir den Vollzug und
die Organisation der Sozialhilfe. Nichtsdestotrotz behielt der Zentralstaat die Verantwortung dariiber, was
die Definition des Inhaltes der Gesetzgebung betrifft. Der zweite Prozess, der «Act on rehabilitating work
experience (Kutu) 2001», bewirkte eine Verschiebung der Verantwortung bei den Arbeitsintegrationspro-
grammen fiir erwerbslose Personen an tiefer liegende Staatsebenen. Neu liegt die Verantwortung der Or-
ganisation solcher Programme bei den regionalen oder lokalen Sozialdiensten. Thnen ist es freigestellt, die
Programme selber zu konzipieren und anzubieten oder die Programme nichtoffentlichen Organisationen in
Auftrag zu geben.

In Schweden wie auch in Norwegen sind eher gegenldufige Entwicklungen zu beobachten. So wurden im
letzten Jahrzehnt Verdnderungen vollzogen, die die lokale Autonomie wieder einschrinken. 1998 wurde
beispielsweise ein einheitlicher Leistungsstandard eingefiihrt, welcher die Autonomie der lokalen Verwal-
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tungsebene reduziert. Weiter wurde das Beschwerderecht der Klientinnen und Klienten eingeschrinkt. In
Norwegen strebt man seit 2006 ausserdem die Zusammenlegung des Arbeitsamtes, fiir das bisher der Zent-
ralstaat zustdndig war, und des Amtes der sozialen Sicherheit an. Bis Ende 2010 soll diese Fusion beendet
sein. Zuvor sind in Schweden und Norwegen wéhrend der 1990er-Jahre Gesetze erlassen worden, die den
Gemeinden in der Organisation der Sozialhilfe mehr Autonomie zusprachen, insbesondere bei den Arbeits-
integrationsmassnahmen. Im Weiteren erhielten die Gemeinden in Schweden die Verantwortung zur Be-
reitstellung von Arbeitsintegrationsmassnahmen fiir junge Sozialhilfebeziehende.

In Frankreich sind Dezentralisierungsprozesse in den letzten 25 Jahren stufenweise umgesetzt worden. Die
erste Dezentralisierungsreform von 1982 bis 1983 vollzog die volle Anerkennung von Regionen als auto-
nome subnationale Regierungsebene. Bei der zweiten Dezentralisierungsreform von 2003 bis 2005 wurde
die Verantwortung fiir die Implementierung des Sozialhilfeinstruments RMI («Revenu minimal d’Inser-
tion») von der nationalen auf die regionale Ebene (Département) verlagert. Der Staat behielt jedoch die
Verantwortung fiir die Definition der Anspruchskriterien.

In Spanien fand Ende der Achtzigerjahre ein Dezentralisierungsprozess statt, bei welchem Kompetenzen
von der nationalen auf die regionale Ebene, die so genannten «autonomen Regionen», delegiert wurden. In
den Neunzigerjahren wurde die «Rentas Minimas de Inserciones», die wirtschaftliche Sozialhilfe auf regi-
onaler Ebene, implementiert.

In Italien sind seit 1977 die Regionen fiir die Gesetzgebung bei der Sozialhilfe zustindig. Mangels eines
nationalen Rahmengesetzes erliess jede Region seine eigene Sozialhilfegesetzgebung. Versuche in den
Jahren 1998 und 2001, eine nationale Gesetzgebung zu implementieren, um gewisse einheitliche Standards
einzufiihren, scheiterten.

Polen war bis 1989 ein zentralisierter sozialistischer Staat mit einer Einheitspartei. Das erste Sozialhilfege-
setz wurde 1990 eingefiihrt. 1990 fand ausserdem die Griindung von «Gminas» (Gemeinden) statt, welche
die unterste autonome politische Staatseinheit darstellen. Im Rahmen der Verfassungsrevision 1997 wur-
den weitere Dezentralisierungsprozesse vollzogen und zwei subnationale Ebenen eingefiihrt: Poviates
(Landeskreise) und Voivodeships (Regionen). Die Gminas erhielten mehr Autonomie in der Regulierung
der Hohe der Barleistungen. Allerdings haben alle drei neuen Staatsebenen Regulierungsaufgaben; eine
klare Abgrenzung der Regulierungszustindigkeiten lésst sich dabei nicht erkennen.

5.2 Trends auf der Ebene der Finanzierung

Es ist auf den ersten Blick zu erkennen, dass bei der Finanzierung der Sozialhilfe in allen untersuchten eu-
ropdischen Léndern ebenfalls ein einheitlicher Trend vorliegt: Die Finanzierungszustindigkeit wird zu den
niedrigen Staatsebenen verschoben (Tabelle 11). Bei der Finanzierung zeigt sich der Dezentralisierungs-
trend noch deutlicher als im Fall der Regulierung.

In den nordischen Landern war die lokale Verwaltung schon immer fiir die Finanzierung der Sozialhilfe
und die zugehorigen Sozialdienste verantwortlich. Die hauptsdchlichen Einnahmequellen sind die Gemein-
desteuern und Pauschalsubventionen des Zentralstaates. Im Gegensatz zu den zweckgebundenen Zuschiis-
sen schreibt der Zentralstaat bei Pauschalsubventionen den lokalen Behorden nicht vor, einen bestimmten
Betrag ausschliesslich fiir die Sozialhilfe zu verwenden. Die lokalen Behorden haben bei der Mittelver-
wendung fiir die Sozialhilfe eine gewisse Autonomie. Die Gemeinden haben jedoch nicht die gesamte Fi-
nanzverantwortung fiir alle Sozialhilfeleistungen. So kénnen hilfesuchende Personen zusétzlich zur Sozi-
alhilfe eine finanzielle Wohnunterstiitzung beim Zentralstaat beantragen. Weiter sind Arbeitslosenleistun-
gen und Arbeitsmarktmassnahmen, die auch den Sozialhilfe beziechenden Personen zugénglich sind, vom
Zentralstaat finanziert. Da Finanzierungsverantwortungen auf verschiedenen Verwaltungsebenen zu Kos-
tenabwélzungen fithren konnen, wurde in den letzten 15 Jahren eine bessere Koordination zwischen der
lokalen Ebene — mit finanzieller Verantwortung fiir die Sozialhilfe — und der nationalen Ebene mit finan-
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zieller Verantwortung fiir die Arbeitslosenbeitridge, die Aktivierungsmassnahmen und die Wohnungszu-
schiisse angestrebt. Dieser Prozess ist immer noch im Gange. So wurde zwischen 1995 und 1997 in
Schweden den lokalen Behorden die Verantwortung fiir die Finanzierung der Arbeitsmarktmassnahmen fiir
junge Personen unter 24 Jahren iibertragen. Auch haben viele Gemeinden in Schweden in der Zwischenzeit
zusdtzlich zu den staatlichen Arbeitsmarktmassnahmen auch ihre eigenen lokalen Arbeitsintegrations-
massnahmen aufgebaut. In Norwegen laufen ebenfalls Verhandlungen zwischen der staatlichen Arbeits-
und Soziabehorde und den lokalen Behorden betreffend die Finanzierungskoordination. In Finnland wer-
den Aktivierungsmassnahmen bereits zum grossten Teil von der nationalen Ebene und den Gemeinden ko-
finanziert. In den kontinentalen europdischen Landern sind ebenfalls Bemithungen im Gange, die Koordi-
nation bei der Finanzierung der Sozialhilfeleistungen zu optimieren. In Italien fordert die Verfassungsin-
derung von 2001 ein verstirktes foderales Besteuerungssystem. In Spanien haben die 19 autonomen Regi-
onen seit der Verfassung von 1978 mehr Verantwortung in Steuerfragen erhalten. In Frankreich wurde im
Rahmen der Dezentralisierungsreformen von 2003 und 2004 den Départements mehr Verantwortung dele-
giert. In Polen gab es 2004 eine Dezentralisierung bei den 6ffentlichen Finanzen, wobei die Gemeinden
mehr Kompetenzen in Steuerfragen erhalten haben. Zweckgebundene Zuschiisse vom Zentralstaat sind
jedoch bei den subnationalen Kdrperschaften in Polen immer noch die Hauptfinanzquelle.

Tabelle 11: Trends bei der Finanzierung der Sozialhilfe seit 1990

Land  Governancetyp Finanzierung Verinderungen von  Verlagerung Finanzierungs-
Ebene Koordination 1990 bis 2005 zustindigkeit
FIN Lokal-zentraler Typ lokal lokal Dezentralisierung + Staat = Gemeinde
Rezentralisierung
NO lokal lokal Dezentralisierung Staat = Gemeinde
SE lokal lokal Dezentralisierung Staat = Gemeinde
FR Regional-zentraler national  regional Dezentralisierung Staat = Regionen
Typ lokal
CH Regionaler Typ regional  regional Dezentralisierung Regionen = Gemeinden
lokal lokal
ES regional  regional Dezentralisierung Staat = Regionen = Ge-
meinden
IT regional  regional Dezentralisierung Staat = Regionen
lokal
PO Mehrebenentyp auf national national Dezentralisierung Staat = Regionen, Gemeinde
lokaler Ebene regional regional
lokal lokal

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

5.3 Trends auf der Ebene des Vollzugs

«Administrative Dezentralisierung verteilt die Kompetenzen zur Erfiillung 6ffentlicher Aufgaben auf staat-
liche Behorden, die auf unterschiedlichen Ebenen des Staatswesens angesiedelt sind. Die Verantwortung
fiir Planung, operationelles Management und zum Teil auch fiir die Finanzierung von Infrastruktur und
Dienstleistungen wird von der Zentralverwaltung auf untergeordnete Behorden verschoben» (World Bank
Group 2001). Dennoch kann ein gleicher Reformtyp verschiedene Auswirkungen in verschiedenen institu-
tionellen Konfigurationen erzeugen, da Reformen den nationalen und lokalen Gegebenheiten angepasst
werden. Gemiss Ansell und Gingrich (2003) sind zwei Reformauspriagungen zu identifizieren. Bei der ers-
ten handelt es sich um die neoliberale Auspriagung, wo auf marktorientierte Instrumente wie die Privatisie-
rung, Deregulierung usw. zuriickgegriffen wird. Dies entspricht dem Kern des New Public Management
(NPM). Im NPM wird die Biirgerin, der Biirger zum marktorientierten Kunden. Die zweite Auspridgung
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nach Ansell und Gingrich bezieht sich vielmehr auf den politischen Status der Biirger/innen mit ihren
Rechten und Pflichten. Ziel ist es, administrative Prozesse transparent zu gestalten und dafiir stiitzt sich
diese Auspragung auf die Gesetzgebung.

In den nordischen Léndern haben in der beobachteten Periode verschiedene gesetzliche Verdnderungen
stattgefunden, in deren Rahmen den lokalen Verwaltungsbehdrden beim Vollzug der Sozialhilfe mehr Ver-
antwortung zugesprochen wurde. So wurden in Finnland mit dem «Valtava act» nicht nur Regulierungs-,
sondern auch die Vollzugsverantwortungen an Provinzen und Gemeinden delegiert. Gleiches kann in Nor-
wegen beobachtet werden. Mit dem Gesetz von 1991 iiber die Integration von Langzeiterwerbslosen erhal-
ten die lokalen Sozialdienste die Autonomie, berufliche Integrationsmassnahmen selbstéindig zu organisie-
ren. Auch in Schweden ist eine dhnliche Situation anzutreffen. Mit der Revision des «Act on Social Servi-
ces» 1998 bekamen subnationale Verwaltungsebenen mehr Managementverantwortung beziiglich der Ar-
beitsintegration von Sozialhilfe beziehenden Personen. Neu konnen sie selber entscheiden, wer solche
Massnahmen zugesprochen erhdlt. Zudem koénnen die lokalen Behorden entsprechende Massnahmen defi-
nieren und organisieren. Auch in Frankreich haben die Dezentralisierungsprozesse von 1982/1983 und
2003/2004 die subnationalen Ebenen vermehrt gestérkt, indem ihnen mehr Vollzugsverantwortung verlie-
hen wurde. Die Départements erhielten mehr Verantwortung beziiglich Finanzierung, und die Regionen
wurden zustindig, die berufliche Integration (Bewerbungskurse, Praktikumsstellen organisieren) fiir junge
und édltere Personen zur Verfiigung zu stellen. In Polen haben die letzten, tiefgreifenden Verdnderungen in
der 6ffentlichen Verwaltung allen Staatsebenen Vollzugsaufgaben in der Sozialhilfe verlichen.

Tabelle 12: Trends beim Vollzug der Sozialhilfe

Land Governancetyp Vollzugsebene Veranderungen von 1990 bis 2005
nationale Kontrolle der lokalen Ebene
FIN Lokal-zentraler Typ lokal moderat Dezentralisierung
NO lokal niedrig Dezentralisierung
SE lokal moderat Dezentralisierung
FR Regional-zentraler regional stark («cashy) Dezentralisierung
Typ lokal niedrig (AMM)
CH Regionaler Typ regional niedrig Dezentralisierung + Zentralisierung
lokal
ES regional niedrig Dezentralisierung
lokal
IT regional niedrig Dezentralisierung + Zentralisierung
PO Mehrebenentyp auf regional moderat / Dezentralisierung
lokaler Ebene lokal niedrig

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007 (Datenstand: Ende 2006)

In Italien wurden seit 1990 ebenfalls Aufgaben an subnationale Staatsebenen delegiert. Munizipalititen
wurden nicht nur fiir die Finanzierung, sondern auch fiir die Planung verantwortlich. In der Schweiz finden
sich unterschiedliche Entwicklungen. In einigen kleinen Kantonen (z.B. Uri, Nidwalden und Glarus) wurde
der Vollzug der Sozialhilfe bei den Kantonen zentralisiert und in anderen (z.B. Luzern, Aargau", Zug)
wurde den Gemeinden die Verantwortung (Organisation, Vollzug, Finanzierung) fiir die Sozialhilfe iiber-
tragen. Wie auch in den nordischen Léndern zu beobachten ist, wird auch in der Schweiz in den letzten
Jahren mehr Gewicht auf die berufliche Reintegration gelegt. Gemeinden sind verantwortlich fiir die Be-
reitstellung von verschiedenen Integrationsarbeitspldtzen (SKOS-Revision 2005). Viele Kantone haben die
neuen SKOS-Richtlinien (Anreize schaffen fiir die soziale wie auch berufliche Integration) iibernommen.

15 Gesetz iiber die 6ffentliche Sozialhilfe und die soziale Privention (Sozialhilfe- und Priventionsgesetz, SPG) vom 6. Mirz 2001.
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6 Zusammenfassende Erkenntnisse zur Sozialhilfe in der Schweiz

Betrachtet man Organisation und Leistungen der schweizerischen Sozialhilfe im Vergleich mit den ande-
ren sieben europdischen Lindern, lassen sich folgende Erkenntnisse zusammenfassen.

Durchschnittliche bis hohe Barleistungen

Bei der Hohe der wirtschaftlichen Sozialhilfe in absoluten Betrdgen liegt die Schweiz bei den acht unter-
suchten Landern nach Norwegen an zweiter Stelle. Die Barleistungen in den Regionen Zofingen und Lau-
sanne liegen ohne Kaufkraftbereinigung jeweils iiber 1000 Euro. Die nordischen Lander Schweden und
Finnland folgen der Schweiz und Norwegen. Frankreich und Spanien zahlen Herrn E. geméss den Angaben
aus den Fallvignetten iiber 600 Euro, und in Italien sind nochmals tiefere Barleistungen und grosse regio-
nale Unterschiede zu erkennen. Wird jedoch der Durchschnittslohn im Industriesektor als Referenzwert
herangezogen, relativieren sich die hohen nominalen Barleistungen in der Schweiz, denn die Leistungen
der wirtschaftlichen Sozialhilfe im Vergleich zu einem Durchschnittslohn im Industriesektor sind in Nor-
wegen, Schweden, Frankreich und Spanien (1 Vergleichsregion) etwas hoher als in der Schweiz.

Geringe Wartezeit und hohe Leistungsdauer

Auch in Bezug auf die Dauer und Wartezeit bis zur Auszahlung der wirtschaftlichen Sozialhilfe steht die
Schweiz im internationalen Vergleich gut da. Gemédss den Angaben in den untersuchten Regionen warten
Sozialhilfeempfénger/innen in der Schweiz maximal zwei Wochen auf eine Auszahlung. Auch in Frank-
reich werden maximal 15 Tage als Wartezeit angegeben. Nach Angaben aus den nordischen Landern lie-
gen die Wartezeiten zwischen 14 und 21 Tagen und in Spanien und Polen ist mit 30 Tagen zu rechnen. Mit
40 bis 90 Tagen Wartezeit miissen Sozialhilfeempfdnger/innen in Italien am ldngsten warten. Was die
Dauer der Auszahlung betrifft, werden in der Schweiz, den nordischen Landern und in Frankreich die Leis-
tungen so lange ausbezahlt, wie ein Bedarf ausgewiesen werden kann. In Spanien, Italien und Polen ist die
Dauer limitiert; in Spanien auf 12 Monate, in Italien und Polen auf 6 Monate, wobei in der italienischen
Region Modena keine Bezugsbegrenzung besteht.

Eingeschrinkte Rechtssicherheit

In Finnland, Norwegen und Schweden — alle Lénder des lokal-zentralen Governancetyps — existiert das
Recht des Individuums auf Sozialhilfe. Wenn eine Person die Anspruchskriterien erfiillt, ist die Zahlung
sicher, keinen Budgetzwéngen oder willkiirlichen Entscheiden ausgesetzt und es besteht ein Anspruch, die
Rechtsmittel zu ergreifen. In Frankreich ist die Geldleistung des RMI ebenfalls ein individuelles Recht,
das keinem Ermessensspielraum unterliegt und gegen das Einspruch erhoben werden kann. Die drei Lander
des regionalen Governancetyps Spanien, Italien und die Schweiz sind durch eine geringere rechtliche Ab-
sicherung gekennzeichnet. Die Erbringung von Barleistungen in Polen hingt stark vom Ermessensspiel-
raum der Sozialarbeiter/innen ab. So ist zum Beispiel die Dauer der Sozialhilfeleistungen nicht von der
Dauer der Bediirftigkeit abhidngig. In Bezug auf die Rechtssicherheit kann die Schweiz somit nicht mit den
nordischen Landern und Frankreich Schritt halten.

Hinweise auf geringe regionale Unterschiede bei den Ansiitzen zur Sozialhilfe

Angesichts der foderalistischen Strukturen der schweizerischen Sozialhilfe, die eher markante regionale
Unterschiede erwarten liessen, fallen die Unterschiede zwischen den Vergleichsregionen erstaunlich gering
aus. In Finnland sind die regionalen Unterschiede beispielsweise deutlich grésser; auch in Schweden und
Norwegen sind die regionalen Unterschiede bei den materiellen Sozialhilfeleistungen etwas grosser als in
der Schweiz; dies, obwohl man aufgrund der Staatsstrukturen der nordischen Lénder eher geringe regiona-
le Unterschiede erwartet hitte. Da in den untersuchten Landern allerdings nur zwei Regionen (in der
Schweiz vier Regionen) verglichen wurden, sind diese Aussagen mit Vorsicht zu interpretieren. Wir deu-
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ten dies als Fahigkeit zur «Selbstregulation» foderalistischer Staaten. Zudem diirfte die Schweizerische
Konferenz fiir Sozialhilfe (SKOS) bei der Abstimmung der Leistungen eine wichtige Rolle einnehmen; wir
gehen davon aus, dass die Bedeutung der SKOS als Koordinationsgremium in den letzten Jahren zuge-
nommen hat. Gemiss Hénzi (2008, 115) wird in 16 Kantonen mit deutschsprachiger Gesetzgebung auf die
Richtlinien der SKOS explizit verwiesen. Allerdings bestehen bei der gesetzlichen Verankerung klare Un-
terschiede. Auf Gesetzesstufe findet sich der Verweis auf die SKOS-Richtlinien nur in den Kantonen Ba-
sel-Landschaft, Basel-Stadt, Freiburg, Glarus, Luzern, Solothurn sowie Uri. Die Kantone Aargau, Bern,
Graubiinden, Nidwalden, Schwyz, Thurgau, Wallis, Zug und Ziirich haben den Verweis in den jeweiligen
Verordnungen zu den Sozialhilfegesetzen angebracht. In der Deutschschweiz existieren noch fiinf Kanto-
ne, in denen sich weder im Gesetz noch in einer Verordnung ein Verweis auf die Richtlinien der SKOS
finden lésst: Es sind dies beide Appenzell sowie die Kantone Obwalden, St. Gallen und Schaffhausen.
Wird die Sozialhilfeunterstiitzung im Zusammenspiel mit weiteren Bedarfsleistungen und dem Steuersys-
tem betrachtet, sind die regionalen Unterschiede beim verfiigbaren Einkommen aber sehr gross (Knupfer et
al. 2007).

Im Unterschied zum klaren Dezentralisierungstrend der meisten untersuchten Linder: auch Zentrali-
sierungstrends in der Schweiz

In fast allen acht untersuchten Landern lassen sich bei der Sozialhilfe seit 1990 Aufgaben- und Zusténdig-
keitsverlagerungen hin zu den Gemeinden beobachten (Dezentralisierungsprozesse); dies gilt gleichermas-
sen auf der Ebene 1) der Gesetzgebung und der politischen Planungszustindigkeiten, 2) der Finanzierung
der wirtschaftlichen und personlichen Sozialhilfeleistungen und 3) des Vollzugs. In der Schweiz finden
sich seit 1990 aber auch gegenldufige Entwicklungen. In den Kantonen Genf, Tessin, Basel-Stadt oder
Graubiinden wurde die Sozialhilfe in den letzten Jahren hauptsidchlich durch kantonale Instanzen vollzo-
gen, und in den Kantonen Wallis, Waadt, Neuenburg, Bern und Nidwalden wurde der Vollzug gemeinsam
von kantonalen und kommunalen Einheiten wahrgenommen. In den Kantonen Jura, Freiburg, Solothurn,
Uri und Glarus wurde der Vollzug regionalisiert oder beim Kanton zentralisiert.

Hinweise auf eine verbindlichere Koordination von Sozialhilfe und Integrationsmassnahmen auf kan-
tonaler Ebene in der Romandie

In den Kantonen Neuenburg und Waadt ist nicht nur das entsprechende Sozialamt, sondern auch das Ar-
beitsamt fiir die Integration der Sozialhilfebeziigerinnen und -beziiger zustidndig. So bietet das kantonale
«Office de 1’aide sociale» (ODAS) im Kanton Neuenburg Programme zur sozialen und beruflichen Integ-
ration, und im Kanton Waadt bieten die regionalen Arbeitsvermittlungszentren («Office régional de place-
ment»/ORP) Klientinnen und Klienten Programme zur beruflichen Integration an. Wahrend einer Teilnah-
me an einem Integrationsprogramm iibernimmt das regionale Arbeitsvermittlungszentrum im Kanton
Waadt die Betreuungsverantwortung fiir die hilfesuchende Person. Da die Verantwortung der Organisation
der Sozialhilfe im Kanton Waadt primir auf kantonaler Ebene liegt und das Sozialdepartement bereits seit
mehreren Jahren einen intensiven Austausch mit dem Wirtschaftsdepartement (DEC) pflegt, favorisiert
diese Konstellation die Zusammenarbeit zwischen den regionalen Sozialdiensten und regionalen Arbeits-
vermittlungszentren. In den beiden untersuchten Regionen der Deutschschweiz ist die Koordination zwi-
schen Sozialhilfe und beruflicher Integration der kommunalen Ebene iiberlassen und die Kantone spielen
eine untergeordnete Rolle.
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1 Einfiihrung

In diesem Kapitel geht es um den Vergleich der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz mit derjenigen
in Italien, Finnland, Frankreich, Norwegen, Polen, Schweden und Spanien. Ausgangspunkt der verglei-
chenden Analyse stellt die teilweise unterschiedliche demografische Entwicklung in diesen acht Landern
dar. Diese gibt Hinweise zum Bedarf an Leistungen fiir hilfs- und pflegebediirftige Personen im Alter.
Nach einer kurzen Beschreibung der Organisationen der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz wer-
den die verschiedenen Pflegemodelle in den jeweiligen Lindern in Bezug auf das Leistungsangebot, die
Finanzierung und die Zugangskriterien miteinander verglichen. In einem innerschweizerischen Vergleich
werden die regionalen Unterschiede anhand von zwei ausgewidhlten Schweizer Stddten vertieft analysiert
(Lausanne, Kanton Waadt, und Zofingen, Kanton Aargau).

Die Analyse im vorliegenden Kapitel bezieht sich auf die Altershilfe und Alterspflege, fiir die im englisch-
sprachigen Raum die Bezeichnung «long-term care for older people» gebrduchlich ist. Darunter werden
langerfristig ausgerichtete Hilfe- und Pflegeleistungen verstanden, welche die Selbstédndigkeit von Perso-
nen iiber 65 Jahre insbesondere in gesundheitlichen und sozialen Belangen férdern und unterstiitzen. Diese
Hilfestellungen werden sowohl informell durch Familienangehdrige, Nachbarn, Freunde und Bekannte als
auch formell durch professionell Tétige erbracht (OECD 2005, 17). Der Fokus der Analyse in diesem Ka-
pitel liegt allerdings auf der zweiten, der formellen und 6ffentlich subventionierten Altershilfe und Alters-
pflege.

Fiir die Rekonstruktion der institutionellen Kontexte der Altershilfe und Alterspflege in den zwei unter-
suchten Schweizer Stadten wurden Daten mit Hilfe der Fallvignetten erhoben.

Die Fallvignetten wurden von der ldanderiibergreifenden und interdisziplindren Methodikgruppe des euro-
péischen Forschungsprojekts erarbeitet. Sie représentieren typische Einzelfélle, die sich in Bezug auf ihr
Geschlecht, den Grad der Hilfs- und Pflegebediirftigkeit sowie ihre soziale Situation unterscheiden:

o Vignette C.1: Herr 1. («leicht hilfs- und pflegebediirftigy), 75 Jahre alt, verwitwet, mit einer leichten
korperlichen Behinderung. Er kann die Wohnung nicht selber reinigen, keine Mahlzeiten zubereiten
und keine Einkdufe machen. Er arbeitete wihrend 40 Jahren Vollzeit in der Industrie und bezieht heute
eine Rente. Im Alter von 60 Jahren wurde er pensioniert. Er lebt alleine in einer Mietwohnung und hat
keine lebenden Verwandten. Er verfiigt iiber keine privaten Ersparnisse.

e Vignette C.2: Frau J. («mittelmissig hilfs- und pflegebediirftig»), 80 Jahre alt, verwitwet, nach einem
Oberschenkelbruch aus dem Krankenhaus entlassen. Sie kann sich nicht unabhéngig in ihrer Wohnum-
gebung bewegen. Sie braucht Hilfe beim An- und Ausziehen, beim Zubettgehen, beim Gang auf die
Toilette und bei der Zubereitung der Mahlzeiten. Sie hat eine Tochter und einen Sohn, lebt aber alleine
in einer Mietwohnung. Sie verfiigt iiber keine Ersparnisse.

e Vignette C.3: Frau K. («schwer hilfs- und pflegebediirftigr»), eine 80-jédhrige Witwe mit einer schweren
korperlichen Behinderung. Sie kann nicht alleine das Bett verlassen und ist wiahrend 24 Stunden Tag
und Nacht auf Pflege angewiesen. Sie hat eine Tochter und einen Sohn. Sie verfiigt iiber keine privaten
Ersparnisse.

Auf diese Weise konnten Massnahmen und ihre Organisation nicht nur abstrakt, sondern bezogen auf kon-
krete Bedarfssituationen eruiert werden. Die Vignetten waren allerdings nicht prézise genug, um den exak-
ten Umfang der jeweils zur Verfiigung gestellten Hilfe- und Pflegeleistung zu eruieren. Fiir eine grobe
Einschiatzung des Umfangs und des Fokus der 6ffentlichen Leistungserbringung in der jeweiligen Untersu-
chungsregion wurden deshalb weitere, sekundidre Daten beigezogen.
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2 Die Altersentwicklung und Pflegebediirftigkeit

Die steigende Lebenserwartung ist nur ein Faktor, welcher die Alterszusammensetzung einer Bevolkerung
und den Hilfe- und Pflegebedarf im Alter beeinflusst. Daneben spielen auch die Entwicklung der Gebur-
tenziffer sowie der Wanderungssaldo eine entscheidende Rolle bei der demografischen Entwicklung einer
Landesbevdlkerung.

Tabelle 1: Anteil der iiber 64-Jihrigen an der Wohnbevélkerung, in Prozent

Land Altersquotient Lebenserwartung bei der Geburt (in Jahren)**
1960 1980 2005 1960 1980 2006
Miéinner Frauen Miéinner Frauen Miéinner Frauen

Finnland 13,3 20,0 26,4 65,5 72,5 69,2 77,6 75,9 83,1
Frankreich 20,7 25,3 27,7 66,9 73,6 70,2 78,4 77,3 84,4
Italien 15,9 232 31,7 67,2 72,3 70,6 77,4 77,9 83,8
Norwegen 19,5 26,5 24,8 71,6 76,0 72,3 79,2 78,2 82,9
Polen 10,7 17,7 21,1 64,9 70,6 66,9 75,4 70,9 79,7
Schweden 20,0 28,3 29,4 71,2 74,9 72,8 78,8 78,8 83,1
Schweiz 17,7 23,7 25,7 68,7 74,1 72,3 78,8 79,1 84,0
Spanien 14,5 19,8 26,3 67,4 72,2 72,5 78,6 77,7 84,0

Quellen: *Caritas 2009, 272; **Caritas 2009, 271

In allen untersuchten Lindern ist der Altersquotient' zwischen 1960 und 2005 angestiegen. Einen beson-
ders starken Anstieg verzeichnen Finnland, Italien, Polen und Spanien — alles Lénder, die im Jahr 1960
iiber einen vergleichsweise tiefen Altersquotienten verfiigten und in der Zwischenzeit aufgeholt haben.
Italien verzeichnete im Jahr 2005 sogar den hdochsten Altersquotienten (31,7 Prozent), Polen hat noch im-
mer den tiefsten Altersquotienten (21,1 Prozent). Da der Jugendquotient” in Finnland, Italien, Polen und
Spanien wéhrend derselben Zeitspanne starker zuriickgegangen ist als in den anderen Léndern, verzeichnen
diese Lander eine verhéltnisméssig stidrkere Alterung in den vergangenen 45 Jahren, die — insbesondere in
Italien, Finnland und in Spanien — zudem auf eine steigende Lebenserwartung zuriickzufiihren ist. Die
hochsten Werte fiir die Lebenserwartung fiir Méanner im Alter von 65 Jahren finden sich im Jahr 2006 in
der Schweiz mit durchschnittlich 79,1 Jahren und fiir die Frauen im Alter von 65 Jahren in Frankreich mit
durchschnittlich 84,4 Jahren. Die tiefsten Werte weist nach wie vor Polen auf. Hier betrdgt die Lebenser-
wartung fiir Méanner im Alter von 65 Jahren durchschnittlich 70,9 Jahre und fiir Frauen im Alter von 65
Jahren durchschnittlich 79,7 Jahre.

Mit den SHARE-Daten® liegt erstmals ein Datensatz vor, der im Quer- und Lingsschnitt das Ausmass des
Pflegebedarfs in elf europédischen Landern ausweist (Haberkern 2009, 85f.). Der Pflegebedarf wird anhand
der Einschrankungen bei tdglichen Aufgaben und Aktivitdten («activities of daily living»/ADL) ermittelt,
welche folgende sechs Dimensionen abbilden: anziechen, quer durch den Raum gehen, baden bzw. duschen,

Der Altersquotient bezeichnet das Verhaltnis der 65-jdhrigen und dlteren Personen zu den 20- bis 64-jdhrigen Personen.
Der Jugendquotient erfasst das Verhiltnis der 0- bis 19-jahrigen Personen zu den 20- bis 64-jéhrigen Personen.

Der «Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe» (SHARE) ist ein reprisentativer Datensatz mit detaillierten Informa-
tionen zu familialer und sozialer Unterstiitzung, Gesundheit, 6konomischer Situation sowie Erwartungen und Einstellungen der
tiber 50-Jahrigen (und ihrer Partnerinnen/Partner im selben Haushalt) in Belgien, Dianemark, Deutschland, Frankreich, Griechen-
land, Italien Niederlande, Osterreich, Schweden, Schweiz und Spanien. Befragt werden Personen ilter als 50 zur Hilfe und Pfle-
ge, die sie durch ihre Kinder erhalten. Ende 2008 wurde die zweite Befragungswelle auf der Basis von interdisziplindren Frage-
bogen bei mehr als 40 000 Personen abgeschlossen. Zusitzlich zu den computergestiitzten Interviews werden den Befragten eher
sensible Fragen in weiteren Fragebdgen ausgegeben, die in Abwesenheit des Interviewers ausgefiillt und retourniert werden. Ei-
ne dritte Befragungswelle ist bereits geplant. SHARE wird finanziert durch das 5., 6. und 7. Forschungsrahmenprogramm des
Generaldirektorats Forschung der Europdischen Kommission. Zusétzliche finanzielle Unterstiitzung erhdlt SHARE durch natio-
nale Geldgeber der teilnehmenden Lander und durch das US-amerikanische National Institute on Aging.
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essen, ins Bett gehen bzw. aufstehen und Gang zur Toilette. Laut den SHARE-Daten sind gemiss den
ADL-Kriterien iiber zehn Prozent der iiber 50-Jdhrigen in Privathaushalten hilfs- bzw. pflegebediirftig.
Fiinf Prozent der iiber 50-Jdhrigen miissen mit einer Einschrankung leben. Nur etwa ein Prozent ist bei al-
len sechs genannten Tétigkeiten auf Unterstiitzung angewiesen (Haberkern 2009, 75).

Die Pflegebediirftigkeit tritt aber vor allem im hohen Alter auf: Bis zum Alter von 60 Jahren leben etwa 95
Prozent der Personen in Privathaushalten ohne Beeintrdachtigungen. Ab dem Alter von 80 Jahren nimmt der
Anteil der Personen, die auf Hilfe und Pflege angewiesen sind, rasant zu. Bei den 90-Jéhrigen betragt ihr
Anteil schliesslich 50 Prozent. Dabei handelt es sich um eine konservative Schétzung, da Personen in Kol-
lektivhaushalten nicht beriicksichtigt werden und die effektiven Zahlen deshalb noch héher liegen diirften,
insbesondere bei den Personen im hohen Alter (ebd., 86).

In der Schweiz liegt die Pflegebediirftigkeitsquote bei 10 Prozent aller 65-jahrigen und &dlteren Menschen.
Damit sind in der Schweiz rund 120 000 Menschen gemiss ADL-Kriterien* hilfs- oder pflegebediirftig.
Mit steigendem Alter nimmt auch die Hilfs- und Pflegebediirftigkeit zu: Bis zum Alter von 79 Jahren sind
um die 10 Prozent der Personen in der Schweiz pflegebediirftig. Im Alter von 80 bis 84 Jahren ist es schon
fast ein Fiinftel, und von den 85-Jéhrigen ist gut ein Drittel von Hilfe und Pflege abhingig (Hopflin-
ger/Hugentobler 2003, 43).°

Allerdings kann anhand der zunehmenden Lebenserwartung und des steigenden Altersquotienten nicht di-
rekt auf die Bedarfsentwicklung in der Altershilfe und Alterspflege geschlossen werden. Zur Entwicklung
der Pflegebediirftigkeit halten Hopflinger und Hugentobler (2003) folgende Trends fest:

e Mit der Lebenserwartung steigt auch die Zahl der behinderungsfreien Lebensjahre (bei Frauen zwi-
schen 1981/82 und 1997/98 um fiinf Jahre, bei Ménnern fiir denselben Zeitraum um vier Jahre).
Gleichzeitig gehen die Lebensjahre mit Behinderungen zuriick (bei Frauen zwischen 1981/82 und
1997/98 um zwei Jahre, bei Ménnern fiir denselben Zeitraum um ein Jahr).

e Es ldsst sich eine klare Zweiteilung in Bezug auf die Pflegebediirftigkeit im Alter erkennen: Eine gros-
se Gruppe von Menschen lebt lange behinderungsfrei und wird erst gegen Lebensende fiir kurze Zeit
pflegebediirftig. Eine zweite, kleinere Gruppe von Menschen ist wihrend lédngerer Zeit behindert und
pflegebediirftig.

e Der ansteigenden Pflegebediirftigkeit in den kommenden 50 Jahren kann trotz demografischer Alterung
mit praventiven Massnahmen gegen Sturzgefahr, Depression und Demenz betridchtlich entgegengewirkt
werden; sie kann damit um mindestens einen Drittel reduziert werden.

Insgesamt scheinen diese Zahlen zur Quantifizierung der Pflegebediirftigkeit in der Schweiz eine konser-
vative Schétzung zu représentieren. Denn die Zahl derjenigen Personen iiber 64 Jahre, die im Jahr 2006
entweder Spitex-Leistungen bezogen haben oder in Heimen lebten, betrug 321 845 (BSV 2007, 13, 16;
BFS 2008a, Tabelle 8-A, 0.S.). Im Jahr 2006 bezogen rund 209 600 Personen iiber 64 Jahre Spitex-Leis-
tungen. Insgesamt fielen somit drei Viertel der erbrachten Spitex-Leistungen auf Personen dieser Alters-
gruppe. Zudem lebten im Jahr 2006 rund 112 245 Personen in Alters- und Pflegeheimen. Das sind 9 Pro-
zent der 65-jdhrigen und dlteren Personen (BFS 2008a). In hoherem Alter nimmt der Anteil von Alters-

4

ADL = Activity-of-Daily-Living; Die ADL-Kriterien dienen zur Umschreibung der Fahigkeit bzw. Unféhigkeit, sich selbst an-
und auszukleiden, zu Bett zu gehen oder das Bett zu verlassen, selbst die Korperpflege zu iibernehmen und sich zumindest in-
nerhalb der Wohnung zu bewegen. Sieche dazu auch die Definition der «Hilflosigkeit» im Bundesgesetz iiber den Allgemeinen
Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG) vom 6. Oktober 2000 (Stand: 1. August 2008), Art. 9 Hilflosigkeit: «Als hilflos gilt
eine Person, die wegen der Beeintrachtigung der Gesundheit fiir alltdgliche Lebensverrichtungen dauernd der Hilfe Dritter oder
der personlichen Uberwachung bedarf.»

Es ist festzuhalten, dass die Datenlage zur effektiven Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter noch immer sehr liickenhaft ist. Es
handelt sich deshalb bei allen in diesem Abschnitt prasentierten Angaben um Schitzungen. Gemass AHV-Statistik 2008 bezogen
im Jahr lediglich 14 082 Personen élter als 65 eine Hilflosenentschiadigung, was einem Anteil von 1,2 Prozent der entsprechen-
den Altersgruppe gleichkommt.
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und Pflegeheimbewohnern und -bewohnerinnen zu: Von den 85- bis 89-Jdhrigen wohnen 24 Prozent in
einer sozialmedizinischen Einrichtung. Bei den 90- bis 94-Jdhrigen sind es schon 40 Prozent und in der
kleinen Gruppe der iiber 94-Jahrigen 58 Prozent (Hopflinger/Hugentobler 2005).

Ahnliche Tendenzen der zunehmenden Pflegebediirftigkeit mit steigendem Alter sind auch im Bereich der
informellen Hilfe zu beobachten. Vor dem 75. Altersjahr nehmen nur 9 Prozent der Schweizer Bevdlke-
rung informelle Hilfe in Anspruch. Dieser Anteil erhdht sich auf 25 Prozent bei den 75- bis 84-jdhrigen
Personen und auf 50 Prozent bei den iiber 84-jdhrigen Personen. Die informelle Hilfe wird in 52 Prozent
der Félle von der Partnerin oder vom Partner oder von Familienmitgliedern geleistet, in 30 Prozent der Fil-
le von Nachbarn und in 18 Prozent der Falle von beiden. Die iiber 65-jahrigen Personen leisten ebenfalls
informelle Hilfe: 48 Prozent der Personen in diesem Alter geben an, Freunden oder Familienmitgliedern
Hilfe geleistet zu haben (Meyer 2009, 307).

Samtliche Daten diirfen aber nicht dariiber hinwegtiuschen, dass ein nicht geringer Anteil der Bevolkerung
auch im hohen Alter relativ gesund ist und der Verlauf chronischer Krankheiten individuell sehr unter-
schiedlich sein kann. So wird denn auch im «Nationalen Gesundheitsbericht 2008» hervorgehoben, dass
die Kategorisierung alter Menschen gemiss ihrem kalendarischen Alter {iber die Unterschiede innerhalb
dieser Altersgruppe hinwegtduscht und keine Riickschliisse auf die im einzelnen Fall angebrachten Mass-
nahmen zum Erhalt und zur Verbesserung des gesundheitlichen Zustands erlaubt (Meyer 2009, 130).

3 Die Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz

3.1 Die Angebote und Leistungen

Die Altershilfe und Alterspflege findet an verschiedenen Orten statt: zuhause, in Alters- und Pflegewoh-
nungen, in Heimen, Rehabilitationszentren und in Spitélern. Dabei sind nicht nur gesundheitliche, sondern
oftmals auch soziale und personliche Kriterien fiir die Wahl des Pflegeortes und der Hilfe- und Pflegeart
ausschlaggebend. Wie bereits erwéhnt, werden diese Hilfestellungen sowohl informell durch Familienan-
gehorige, Nachbarn, Freunde und Bekannte als auch formell durch professionell Tétige erbracht. Zudem
nehmen semiformelle Formen der Leistungserbringung zu, bei welchen zum Beispiel Angehdrige unter
vertraglichen Bedingungen fiir ihre Hilfe und Pflege entgolten werden oder Hausangestellte — so genannte
«Senio-Aupairs» — fiir die Erbringung der Leistungen unter zum Teil fraglichen Bedingungen angestellt
werden (Schilliger 2009; Pfau-Effinger 2008).

Im ambulanten Bereich wird die Altershilfe und Alterspflege bei den betreffenden zu pflegenden Personen
zuhause vorwiegend durch private, nicht gewinnorientierte Organisationen wie die Spitex, die Pro Senec-
tute oder das Rote Kreuz auf der Basis von Leistungsvereinbarungen mit dem Bund, den Kantonen oder
Gemeinden erbracht. Im nichtambulanten, teilstationdren oder stationdren Bereich sind es in erster Linie
Alters- und Pflegeheime, die sowohl privat (gewinn- und nicht gewinnorientiert) als auch 6ffentlich sein
konnen. Mehrheitlich sind aber auch die Pflegeheime private, gemeinniitzige Institutionen, die zum Teil
bei Erfiillung der Auflagen des Krankenversicherungsgesetzes (KVG) durch 6ffentliche Mittel der Kantone
oder der Gemeinden teilsubventioniert werden.

Oftmals sind die Grenzen zwischen informeller und formeller Pflege fliessend. Beide Pflegeformen ergén-
zen sich und bedingen sich gegenseitig. Zurzeit besteht der Trend, dass betagte Personen so lange wie
moglich zuhause bleiben, wo sie durch Angehorige und/oder ambulante Pflegedienste versorgt werden.
Der Eintritt ins Heim erfolgt in der Regel erst, wenn die Pflegebediirftigkeit nicht mehr durch das familiale
und ambulante Hilfsangebot abgedeckt werden kann oder nach einem Spitalaustritt eine Riickkehr nach
Hause nicht mehr moglich ist. Fiir die Langzeitpflege im Alter haben einige Spitdler und Heime in der
jingsten Vergangenheit im Rahmen der Palliativpflege so genannte «Pflegebetten» fiir die Pflege in der
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letzten Lebensphase eingerichtet. Die Bedeutung alternativer Wohnformen wie begleitetes Wohnen, Betag-
tenwohnungen oder Alterssiedlungen nimmt zu. Neuerdings bieten auch vermehrt private Unternehmen®
ihre Dienste an. Systematische Informationen iiber den Stellenwert und die Verbreitung von privaten, pro-
fitorientierten Anbietern im ambulanten Bereich allgemein gibt es bisher keine.’

Zwischen den verschiedenen formellen und informellen Pflegeformen besteht ein hoher Koordinationsbe-
darf. Insbesondere Ubergangssituationen wie Spitalaustritte oder Heimeintritte gelten als problematisch.
Die ambulante Pflege zuhause durch die 6ffentlich mitfinanzierten Leistungserbringer ist oftmals be-
schrankt, und in den meisten Kantonen gibt es (noch) keine Versorgung wéhrend 24 Stunden an sieben
Wochentagen, sodass ab einer gewissen Pflegebediirftigkeit der Eintritt ins Heim unumgénglich wird. Je
nach Kanton wird die ambulante Hilfe und Pflege durch die Spitex gegeniiber der stationdren Pflege stir-
ker oder minder gewichtet. In diesem Zusammenhang ist auch von einer regional unterschiedlich ausge-
prigten «Deinstitutionalisierungy in der formellen Alterspflege die Rede.®

3.2 Die Versorgungsstruktur

In Bezug auf die Organisation ist die hohe institutionelle Fragmentierung ein hervorstechendes Merkmal
der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz: So kommt es auf verschiedenen Staatsebenen, zwischen
den verschiedenen Behdrden des Sozial- und Gesundheitsbereiches sowie in Bezug auf die verschiedenen
Leistungserbringer (private und 6ffentliche) zu Uberschneidungen bei den Zustindigkeiten und bei der
Aufgabenteilung.

Laut Bundesverfassung miissen sich Bund und Kantone fiir die soziale Sicherheit, die Gesundheitsversor-
gung und die Absicherung wirtschaftlicher Folgen des Alters einsetzen (Art. 41 BV). Faktisch wird die
Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz von Bund, Kantonen, Gemeindeverbédnden bzw. -zusammen-
schliissen und Gemeinden gemeinsam organisiert, wobei den einzelnen Staatsebenen unterschiedliche
Funktionen zukommen, wie in der Tabelle 2 festgehalten wird.

Tabelle 2: Zustindigkeiten fiir die Organisation der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz

Bund Kantone Gemeinden Weitere wichtige
Akteure
Planung und  Strategie zur Alterspo-  — Gesundheits- und Moglicher Einbezug ~ Mdglicher Einbezug

Design litik Sozialplanung bei der Gesund- wichtiger Leistungserb-
— Organisation der heitsplanung, in der  ringer (Heime, Spitex, Pro
Leistungsversorgung ~ Regel ausfithrende Senectute, SRK usw.) bei
der Gesundheitspla-  der Gesundheitsplanung,
nung in der Regel ausfithrende
der Gesundheitsplanung
Regulierung — Krankenversicherung — Gesundheits- und Eventuell Gesetze Leistungserbringer sind in

(Art. 25, 35, 50, 51
KVG)

— Hilflosenentschadi-
gung (Art. 43 AHVG)

— Pramienverbilligung
(Art. 65, 66 KVG)

— Ergénzungsleistun-

Sozialhilfegesetze

und Verordnungen
zur Ausfithrung der
kantonalen Gesetz-
gebung im Gesund-
heits- und Sozialbe-
reich

den Erarbeitungsprozess
von neuen Gesetzesgrund-
lagen und -reformen
(Vernehmlassung) invol-
viert (sieche z.B. Pflegefi-
nanzierung)

6

Zum Beispiel: www.hauspflegeservice.ch; www.homeinstead.ch; www.homecare.ch; www.permed.ch. Es gibt seit 2005 einen
nationalen Dachverband der privaten Spitex-Organisationen in der Schweiz fiir von den Krankenkassen anerkannte und zugelas-
sene Spitex-Anbieter: http://www.spitexpriveesuisse.ch.

Die privaten For-Profit-Spitex-Organisationen in der Schweiz werden erstmals in der Spitex-Statistik 2010 erfasst und ausgewie-
sen werden.

Der Deinstitutionalisierungsgrad beschreibt den Anteil der zuhause 6ffentlich erbrachten Hilfe und Pflege an den gesamthaft
offentlich erbrachten Leistungen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege (hier: Hilfe und Pflege zuhause und Heimpflege
zusammen).
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Bund Kantone Gemeinden Weitere wichtige
Akteure
gen (Art. 10, 14 ELG)
Finanzie- — Objektfinanzierung — Teilweise Objekt- Objektfinanzierung Hoher Mitfinanzierungs-
rung im Bereich der Alters- finanzierung im Be- im Bereich der am- grad durch die leistungs-
hilfe reich der ambulanten  bulanten Pflege und  beziehenden Personen:
— Subjektfinanzierung Pflege und Hilfe so- Hilfe sowie Heim- Kopfpriamien der KK, ev.
(Hilflosenentschadi- wie Heimpflege pflege Zusatzversicherung, Fran-
gung, Primienverbilli-  — Subjektfinanzie- — Subjektfinanzie- chise, 10 Prozent Selbst-
gung, Ergénzungsleis- rung qua Hilflosen- rung qua Hilflosen- behalt, «out-of-pocket»
tungen) entschddigung, Pra- entschidigung, fir durch die Krankenkas-
mienverbilligung, Primienverbilli- se nicht gedeckte Hilfe-
Ergidnzungsleistun- gung, Ergiinzungs- und Pflegeleistungen (z.B.
gen, kantonale Zu- leistungen, kantona-  hauswirtschaftliche Leis-
satzleistungen, er- le Zusatzleistungen, ~ tungen, Mahlzeiten,
méssigte Tarife und erméssigte Tarife Transportdienste usw.)
Sozialhilfe und Sozialhilfe
Definition — Im KVG, Finanzie- — In Gesundheits- — Teilweise Krite- — Kt. AG: Heime definie-

des rung der Leistungen:

und Sozialgesetzen:

rien fiir den Heim-

ren teilweise selbst die

Zugangs- Zugang zu medizini- Finanzierung der eintritt Eintrittskriterien (z.B.
kriteriums scher Pflege zuhause Leistungen zuhause Zofingen)
und im Heim (nicht: und im Heim (Ob- — Auch bei den nicht-
personliche, soziale jektfinanzierung) pflegerischen Leistungen
und hauswirtschaftli- — In Gesundheits- ist entweder das verfiigba-
che Leistungen); Zu- und Sozialgesetzen: re Angebot bzw. die fi-
gang zu Primienverbil- Zugang zu Zusatz- nanziellen Mittel der po-
ligung (Bedarfsabhin- leistungen, ermissig- tenziellen Leistungsbe-
gigkeit) ten Tarifen und Sozi- ziehenden ausschlagge-
—Im AHVG und ELG:  alhilfe bend fiir den Zugang
Zugang zur Hilflosen- — Teilweise Kriterien
entschiddigung und zu fiir den Heimeintritt
Ergidnzungsleistungen
— SKOS-Richtlinien:
Zugang zur Sozialhilfe
Ausfiihrung —Kt. VD: CMS (re- — Kt. AG: Leistungserb-
der Bedarfs- gional dezentralisier- ringer: Spitex, Pro Senec-
erhebung te sozial- tute, Heime, Schweizeri-
medizinische Zent- sches Rotes Kreuz ...
ren)
Erbringung — 2.T. Ubergangs- — Zofingen: ein — SRK, Pro Senectute,
von pflege stadtisches Heim Spitex, Heime (private
Leistungen —z.T. Spitalpflege «For Profit» und private

«Non-Profity)

— Lausanne: Heimpflege
(private Non-Profit-
Organisationen)

— Zofingen: zwei private
Heime (ein For-Profit-
und ein Non-Profit-Heim)
— Familie, Bekannte und
Freunde

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007

Definiert und reguliert wird die Altershilfe und Alterspflege vorwiegend durch die gesetzgebende Gewalt

der Parlamente auf nationaler und kantonaler Ebene. Die Altershilfe und Alterspflege wird weitestgehend
durch die Bundesgesetze der Krankenversicherung (KVG 1994, ab 1996 in Kraft), der Alters- und Hinter-
bliebenenversicherung (AHVG, 1948 in Kraft) und der Erginzungsleistungen zur AHV und IV (ELG,
1966 in Kraft) reguliert. Gesetzlich geregelt sind somit jedoch in erster Linie die medizinischen und finan-

ziellen Unterstiitzungsleistungen, weniger aber die sozialen Dienstleistungen wie beispielsweise Trans-

portdienste, hauswirtschaftliche Hilfe und allgemeine Begleitdienste. Sozialhilfe- und Gesundheitsgesetze
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auf kantonaler Ebene schreiben die Grundsitze zur Umsetzung und konkreten Ausgestaltung des Versor-
gungsangebotes vor. Fiir die Sozial- und Gesundheitsplanung sind die Kantone verantwortlich. Auch die
offentliche Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege findet wiederum auf allen drei Staatsebenen statt.
Allerdings obliegt ein wesentlicher Anteil den Kantonen und Gemeinden.

Der Bund hat seit 1979 (10. AHV-Revision) die Mdglichkeit, auf der Basis von Leistungsvereinbarungen
Objektfinanzierung in Form von zweckgebundenen Subventionsbeitrdgen an private Non-Profit-Organisa-
tionen zu leisten. Heute profitieren die Spitex, die Pro Senectute, das Rote Kreuz und eine Reihe anderer
Organisationen von dieser Unterstiitzungsform. Weiter fordert der Bund durch Beitrdge zur Subjektfinan-
zierung auch Einzelpersonen mit ausgewiesenem Bedarf durch Beitrdge an die Hilflosenentschidigung im
Rahmen des AHVG, der Primienverbilligungen und Erginzungsleistungen. Die einzelnen Kantone profi-
tieren je nach Finanzkraft, Bevolkerungszahl und Eigenbeteiligung unterschiedlich von diesen Bundessub-
ventionen.

Gegenwirtig ist allerdings eine Entflechtung zwischen Bundes- und Kantonsaufgaben im Gange: So hat
sich der Bund seit den spéaten 1980er-Jahren aus der Objektfinanzierung im stationdren Bereich vollstidndig
zuriickgezogen (Baukostenbeitrdge an Heimbauten). Seit der Einfithrung der Neuregelung des Finanzaus-
gleichs und der Aufgabenteilung zwischen Bund und Kantonen (NFA) im Januar 2008 entrichtet der Bund
gemiss Art. 101 AHVG nur noch Subventionen an die Dachverbinde der in der Altershilfe titigen ge-
meinniitzigen Organisationen.” Auch die Leistungserbringung im Freiwilligenbereich dieser Organisatio-
nen wird weiterhin durch den Bund unterstiitzt. Subventionen fiir pflegerische Leistungen wurden jedoch

rigoros gekiirzt. '’

Die Kantone tragen unterschiedlich zur 6ffentlichen Finanzierung der formellen, ambulanten und stationa-
ren Altershilfe und Alterspflege bei. Zudem entrichten die Kantone Beitrdge an die Subjektfinanzierung in
Form von Pramienverbilligungen und Ergdnzungsleistungen. Gewisse Kantone bieten weitere bedarfsori-
entierte Leistungen an und/oder beteiligen sich an der Finanzierung der 6ffentlichen Sozialhilfe. Insbeson-
dere bei lingeren Heimaufenthalten von intensiven Pflegefdllen kommt es immer wieder vor, dass Heim-
bewohnerinnen und Heimbewohner neben finanziellen Beitrdgen der Sozialversicherungen zusitzlich auf
Sozialhilfe angewiesen sind. Dies widerspiegelt sich auch in der Sozialhilfestatistik: Die Sozialhilfequote
der Personen mit 80 und mehr Jahren betragt 0,6 Prozent im Vergleich zu jener der Personen zwischen 65
und 79 Jahren von 0,2 Prozent (BFS 2009b, 24).

Die Gemeinden sind — je nach Kanton — unterschiedlich stark an der Subjekt- und Objektfinanzierung der
formellen Altershilfe und Alterspflege beteiligt. Je nach Kanton finanzieren sie auch einen beachtlichen
Anteil an der 6ffentlichen Sozialhilfe.

Grundsitzlich gilt es bei der éffentlichen Finanzierung zwischen Objekt- und Subjektfinanzierung zu un-
terscheiden: Die Objektfinanzierung hat die Forderung von Institutionen mit 6ffentlichen Mitteln zum Ziel,
wihrend die Subjektfinanzierung auf Haushalte oder Einzelpersonen ausgerichtet ist (Zurfluh 2008, 212—
217). Oftmals muss bei der Subjektfinanzierung ein berechtigter Anspruch im Sinne eines finanziellen Be-

®  Zu den vom Bund unterstiitzten gemeinniitzigen Dachverbinden in der Altershilfe zihlen Pro Senectute Schweiz, Schweizeri-

sches Rotes Kreuz, Schweizerische Parkinsonvereinigung, Schweizerische Alzheimervereinigung, CURAVIVA Verband Heime
und Institutionen, SGG Schweizerische Gesellschaft fiir Gerontologie, SPITEX Verband Schweiz.

' Gemiss dem Mail vom 30.06.2009 von Frau Monique Aeschbacher, stellvertretende Leiterin Bereich Kinder-, Jugend- und Al-
tersfragen. Zudem zog die NFA Anpassungen der Ergdnzungsleistungen nach sich. Neu kommt der Bund zunehmend fiir die
Kosten der Ergénzungsleistungen fiir zuhause wohnende hilfsbediirftige Personen auf, und die Kantone werden zunehmend die
Kosten der Ergdnzungsleistungen fiir Heimbewohnerinnen und Heimbewohner begleichen. Die Obergrenze der Ergdnzungsleis-
tungen von 30 000 CHF fiir Heimbewohnerinnen und Heimbewohner wurde aufgehoben, und es ist neu Aufgabe der Kantone,
diese Grenze festzulegen und damit zu entscheiden, ob mehr oder weniger Personen auf andere bedarfsabhéngige Leistungen
oder auf Sozialhilfe angewiesen sind. Im Rahmen der Neuregelung der Pflegefinanzierung wird zudem per 1. Januar 2011 auch
der Grad der «leichten Hilfsbediirftigkeit» fiir zuhause wohnende Beziligerinnen und Beziiger der AHV eingefiihrt. Eine systema-
tische Auswertung der NFA betreffend die kantonalen Neuregelungen der Altershilfe und Alterspflege fiir die ausfallenden Bun-
dessubventionen ist bisher nicht vorgesehen.
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darfsnachweises von den betroffenen Personen geltend gemacht werden. Die Subjektfinanzierung ist als
eine indirekte Form der Subventionierung der Altershilfe und Alterspflege zu betrachten, obschon diese
Beitrage in der Regel nicht zweckbestimmt sind und deshalb — bei einem ausgewiesenen, zumeist finan-
ziellen Bedarf — zur freien Verwendung der Leistungsempfangenden stehen.

Einen Gesamtiiberblick iiber die Finanzierung der konkreten finanziellen, sozialen und medizinischen
Leistungen der formellen Altershilfe und Alterspflege gibt es nicht. Es handelt sich um eine komplexe
Mischfinanzierung: Einerseits beteiligen sich die betroffenen Personen selbst via Krankenkassenpramien,
Franchise und Selbstbehalte auf entrichtete Leistungen sowie Selbstbehalte fiir Leistungen, die nicht durch
die Krankenkasse und/oder allenfalls durch die Hilflosenentschddigung finanziert werden. Die Hilflosen-
entschiddigung ist die einzige national regulierte finanzielle Hilfeleistung fiir dltere Menschen, die unab-
hiangig von der Einkommens- oder Vermdgenssituation auf dem Unterstiitzungsbedarf im Alltag beruht.
Andererseits wird die Subjektfinanzierung — wie oben geschildert — auf verschiedenen Staatsebenen mitfi-
nanziert, in der Regel aber erst subsididr, also in nachgewiesenen Bedarfssituationen (siche Zugangskrite-
rien der Prdmienverbilligung, der Ergénzungsleistungen, der kantonalen und kommunalen Zusatzleistun-
gen sowie der 6ffentlichen Sozialhilfe in Kapitel 4.4.3.).

Oftmals sind verschiedene Organisationen gleichzeitig in die Erbringung der vielfdltigen Leistungen wie
beispielsweise Pflege, hauswirtschaftliche Hilfe, Mahlzeiten, Besuchs- und Begleitdienste usw. involviert.
Aus diesem Grund ist auch die Governance-Struktur der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz als
dusserst komplex zu bezeichnen, da je nach Leistungsart unterschiedliche Leistungserbringer involviert
sind, die auf verschiedenen Staatsebenen durch diverse Instrumente koordiniert werden miissen. Man
spricht in diesem Zusammenhang auch von einer Fragmentierung der Leistungserbringung (Rauch 2005).

Die Darstellung der Versorgungsstruktur wére unvollstdndig, wiirde nicht auch der unbezahlte Bereich der
«Care»-Okonomie erwihnt. Im Jahr 2004 wurden 39 Millionen Stunden fiir die Betreuung und Pflege von
Erwachsenen aufgewendet. Davon wurden 27 Millionen Stunden von Frauen und 11 Millionen von Mén-
nern geleistet. Im Vergleich dazu wurden 32-mal mehr Stunden fiir die Kinderbetreuung aufgewendet
(1264 Millionen Stunden) (BFS 2004, T20.4.3.1., 0.S.; Schon-Bithlmann 2005).

4 Die Schweizer Altershilfe und Alterspflege im européischen Vergleich

In diesem Kapitel wird die Leistungserbringung in der Altershilfe und Alterspflege in den einzelnen Lén-
dern beschrieben. In einem ersten Schritt werden die Modelle der Altershilfe und Alterspflege in den acht
Untersuchungslidndern anhand der Indikatoren «Angebotey», «dffentliche Finanzierungy» und «Zugangskri-
terien» miteinander verglichen. Damit soll ein umfassendes Bild zu den Pflegemodellen in den einzelnen
Landern vermittelt werden. Dabei wird folgenden Fragen nachgegangen: Welche 6ffentlich erbrachten An-
gebote gibt es? Werden eher Sach- oder Geldleistungen fokussiert? In welchem Ausmass werden die er-
brachten Hilfe- und Pflegeleistungen durch die 6ffentliche Hand mitfinanziert, und inwiefern miissen die
Privathaushalte — die leistungsbeziechenden Personen und/oder ihre Angehdrigen — die Leistungen selber
bezahlen? Wie ist die Altershilfe und Alterspflege durch nationale Gesetze reguliert und welches sind die
genauen Zugangskriterien?

4.1 Das Leistungsangebot

Grundsétzlich konnen die einzelnen Lander ihre Leistungserbringung stirker auf Geld- oder auf Sachleis-
tungen ausrichten (Salamon/Lund 1989; Ditch/Robert 2002). Weiter konnen Geldleistungen Sachleistun-
gen ergdnzen oder diese ersetzen. Im folgenden Abschnitt werden beide Leistungsarten beriicksichtigt,
wobei bei den Geldleistungen in der Schweiz auch diejenigen beschrieben werden, die nicht aufgrund einer
Hilfs- oder Pflegebediirftigkeit, sondern in einer bestimmten Einkommenssituation im Alter gewéhrt wer-
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den. Bei den Sachleistungen beschrinkt sich die vergleichende Analyse auf die Angebote «hauswirtschaft-
liche Leistungen», «ambulante Pflege» sowie «Heimpflege fiir dltere Menschen».

In der Schweiz werden sowohl Sach- als auch Geldleistungen fiir dltere hilfs- und pflegebediirftige Men-
schen erbracht. Die Sachleistungen setzen sich zusammen aus Pflege (in der Regel in einem Heim oder
zuhause, aber auch in so genannten «Rehabilitations- oder Pflegezentren»), hauswirtschaftlichen Leistun-
gen, Mahlzeitendiensten, Transportdiensten, Begleit- und Besuchsdiensten usw. Bei den Geldleistungen
steht die Hilflosenentschiddigung an erster Stelle, die all jenen Menschen im AHV-Alter zur Verfiigung
steht, die in zwei von sechs definierten Alltagstitigkeiten (ADL-Kriterien) nach Ablauf eines Jahres auf
regelmdssige Hilfe und Unterstiitzung angewiesen sind. Entsprechend dem vom Arzt diagnostizierten Grad
des Hilfebedarfs werden unterschiedliche Betrdge an Personen ausbezahlt. Im Jahr 2010 sind dies 228
Franken pro Monat bei einem leichten Hilflosigkeitsgrad, 570 Franken pro Monat bei einem mittleren Hilf-
losigkeitsgrad und 912 Franken pro Monat bei Hilflosigkeit schweren Grades.'' Mit dem Bundesgesetz
iiber die Neuordnung der Pflegefinanzierung vom 13. Juni 2008 wird die Hilflosigkeit leichten Grades fiir
zuhause lebende Personen eingefiihrt. Davon ausgenommen sind jedoch nach wie vor Personen, die in ei-
nem Heim leben. Alle librigen materiellen Hilfeleistungen werden nicht aufgrund einer Hilfs- oder Pflege-
bediirftigkeit gewéhrt, sondern aufgrund der finanziellen Lage einer Person. Es handelt sich folglich um
bedarfsabhéngige Geldleistungen. Darunter fallen die Prdmienverbilligung, die Ergénzungsleistungen zur
AHV, allenfalls kantonale Zusatzleistungen'? sowie die Sozialhilfe.

Der Fokus der Leistungserbringung in der Schweiz liegt eindeutig bei den Sach- und nicht bei den Geld-
leistungen. Damit nimmt die Schweiz eine dhnliche Position wie Finnland ein, wo die Sachleistungen ge-
geniiber den Geldleistungen klar {iberwiegen. In Norwegen und in Schweden hingegen werden fast nur
Sachleistungen o6ffentlich erbracht. In Italien und seit 2006 auch in Spanien wiederum wird ein Grossteil
der offentlichen Altershilfe und Alterspflege in Form von Geldleistungen erbracht. Dies diirfte auch in Po-
len der Fall sein. Allerdings sind diese Geldleistungen in Polen nicht an eine Pflege- oder Hilfsbediirftig-
keit gekoppelt, sondern an das Alter: Alle Personen ab dem 75. Lebensjahr kommen in den Genuss dieser
«Zusatzrentey», welche in erster Linie die soziodkonomische Situation einer Person im fortgeschrittenen
Rentenalter verbessern soll und nicht primér fiir die Abdeckung eines Hilfs- oder Pflegebediirftigkeit vor-
gesehen ist. Ein Spezialfall ist Frankreich, wo die APA («Allocation personnalisée pour I’autonomie») —
eigentlich eine Pflegeversicherung fiir einen beschrénkten Bereich der Altershilfe und Alterspflege — als
Sachleistung aufgefiihrt wird. Eigentlich handelt es sich aber um keine «Dienstleistungy», sondern um eine
Finanzierung von informellen oder formellen Pflegeleistungen. Fiir die Finanzierung von Hilfeleistungen
(z.B. hauswirtschaftlichen Leistungen) kommt die APA allerdings nicht auf.

In Bezug auf das Verhiltnis von Sach- zu Geldleistungen in der Altershilfe und Alterspflege gibt es folg-
lich grosse Unterschiede zwischen den untersuchten Landern. Dabei féllt auf, dass in denjenigen Landern,
die tiber keine wie in Norwegen und Schweden national regulierte Finanzierung der Altershilfe und Alters-
pflege verfiigen, in den vergangenen Jahren national regulierte, personenbezogene Geldleistungen (Italien
und Spanien) oder Finanzierungsquellen fiir die erbrachten Leistungen (Frankreich) eingefiihrt wurden.
Eine etwas andere Situation zeigt sich in Finnland, wo einerseits die Finanzierung der Altershilfe und
Alterspflege neu der nationalen Regulierung unterliegt und gleichzeitig weitere, national regulierte Geld-
leistungen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege eingefithrt wurden. In der Schweiz gibt es zwar
auch — wie bereits erwihnt — eine national regulierte und erbrachte Geldleistung in Form der Hilflosenent-
schidigung. Im Vergleich zu Frankreich, Italien, Spanien und Polen stellt diese Leistung aber nicht die

Die aufgefiihrten Ansitze der Hilflosenentschiddigung entsprechen den IV-Ansitzen fiir im Heim lebende Personen. Im Rahmen
der IV erhalten hilfs- und pflegebediirftige Personen, die zuhause leben, leicht erhohte Beitrdge: 456 Franken, 1140 Franken und
1824 Franken.

Kantone, welche bedarfsabhidngige Zusatzleistungen zu EL, zur AHV/IV und iibrige Beihilfen zur Pflege und Heimunterbrin-
gung entrichten, sind: AI, BE, BL, BS, FR, GE, NE, NW, SG, SH, TI, VD, VS, ZG, ZH (BFS 2009a, 9).
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Hauptfinanzierung der Altershilfe und Alterspflege dar. Wichtiger fiir die Finanzierung der Altershilfe und
Alterspflege in der Schweiz ist die Finanzierung durch die obligatorische Grundversicherung der Kranken-
kassen im Zuge der Reform des KVG 1996. Bei der Heimpflege werden ca. 20 Prozent der anfallenden
Kosten durch die obligatorische Grundversicherung der Krankenkassen gedeckt (Curaviva 2005, 24), bei
der Hilfe und Pflege zuhause ist es ca. ein Drittel der anfallenden Pflegekosten (BFS 2009, 18). Am 1. Ja-
nuar 2011 tritt zudem das neue Bundesgesetz zur Neuordnung der Pflegefinanzierung in Kraft. Vorgesehen
ist, dass sich in erster Linie die Kantone und Gemeinden und — je nach Umsetzung — bis zu einem be-
stimmten Betrag auch die Privathaushalte verstérkt an den Kosten der Hilfe und Pflege im Alter werden
beteiligen miissen. "

Die Konditionen der Verwendung der Geldleistungen sowie deren Wirkung sind allerdings sehr unter-
schiedlich in den untersuchten Landern. Die wichtigsten Aspekte nationaler Geldleistungen, welche im
Fall von Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter ausbezahlt werden, sind in der folgenden Tabelle 3 fest-
gehalten.

Tabelle 3: Geldleistungen fiir éltere, hilfs- und pflegebediirftige Menschen

Land Name der Einfiih- Zugangs- Anzahl Zweck- Max. Be- Bezugs-
Geldleistung rungsjahr kriterium Katego- bindung trag in € raten

rien pro Monat

FR «Allocation 2001 Pflegebediirf- 4 zweck- 1.189.80 60+: 20,5%
personnalisée tigkeit gebunden 75+: 59.3%
pour 1’auto- (2006)
nomie» (APA)

CH «Hilflosen- 1969 Hilfsbediirf- 3 nicht 552.40 60+: 3,6%*
entschédi- tigkeit zweck- (2006)
gung» gebunden

FN «Pensioner’s 2002 Hilfsbediirf- mehrere zweck- 261.64 k.A.
care allowan- tigkeit Kategorien gebunden
ce»

1T «Indennita di 1980/ Sehr hohe 1 nicht 459.00 60+: 12,6%
accompa- 1990er- Pflegebediirf- zweck- 75+: 20,5%
gnamento» Jahre tigkeit gebunden (2004)

PL «Zasitek k.A. Alter: 75+ 1 nicht 4.12 75+:
pielggna- zweck- 100%
cyjny» gebunden (2006)

ES «El Sistema 2006 Hilfsbediirf- 3 zweck- k.A. k.A.
Nacional de tigkeit gebunden
Dependencia»

Quellen: Wpl 2006; Wp2 2007

* Anteil der Hilflosenentschddigungs-Beziehenden 60+ (45 114) am Total der Personen, die eine Alters- oder eine Zusatzrente be-
zogen im Jahr 2006 (1 248 395) (BFS 2006, 3, 33).

k.A. = keine Angaben

In der Tabelle sind nur nationale und keine regionalen und lokalen Geldleistungen fiir dltere, hilfs- und pflegebediirftige Menschen
aufgefiihrt.

% Das Bundesparlament hat am 13. Juni 2008 die Neuordnung der Pflegefinanzierung nach dreijihriger Beratung verabschiedet.
Neu festgelegt ist, dass die Kantone die Ubernahme jener Kosten der Spitex- und Heimpflege regeln miissen, die nicht durch die
Krankenkassen und die Pflegebediirftigen gedeckt sind. Die Kostenbeteiligung der Pflegebediirftigen wird auf 20 Prozent des
hochsten Deckungsbeitrags der Krankenkassen beschrankt (max. 7'100.00 Franken pro Jahr), dies zusétzlich zum generellen
Selbstbehalt der obligatorischen Krankenversicherung. Die Vermogensfreigrenze fiir Ergdnzungsleistungen im Pflegefall wird
angehoben. Dies ermoglicht es Pflegebediirftigen mit bescheidenem Einkommen, Ergénzungsleistungen zu erhalten, ohne dass
sie ihre selbstbewohnte Wohnung oder ihr Haus verkaufen miissen. Die Kosten bei Akut- und Ubergangspflege wihrend zweier
Wochen nach einem Spitalaufenthalt werden voll durch die Krankenkasse und den Kanton gedeckt. Fiir zuhause lebende hilfs-
und pflegebediirftige Personen wird eine Hilflosenentschddigung leichten Grades eingefiihrt.
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In den meisten Landern sind die aufgefiihrten nationalen Geldleistungen jiingeren Datums. Sie werden in
der Regel an die Betroffenen selbst, also an die dlteren hilfs- und pflegebediirftigen Personen, ausbezahlt.
Die Zugangskriterien sind unterschiedlich: In Frankreich muss eine Pflegebediirftigkeit nachgewiesen
werden, in Italien gar eine starke Pflegebediirftigkeit (definiert als 100 Prozent Unfdhigkeit zur Erwerbsfa-
higkeit — was darauf zuriickzufiihren ist, dass die Geldleistung urspriinglich im Bereich von Behinderungen
eingefiihrt und allméhlich auf den Altersbereich ausgedehnt wurde). In Finnland, der Schweiz und in Spa-
nien geniigt hingegen eine nachgewiesene Hilfsbedirftigkeit bei der Verrichtung von Alltagstitigkeiten
(ADL-Kriterium). Bis zur Neuordnung der Pflegefinanzierung 2008 galt in der Schweiz nur ein mittlerer
und hoher Grad an Hilfsbediirftigkeit im Alter als unterstiitzungswiirdig. Mit der Neuordnung der Pflegefi-
nanzierung wurde der leichte Grad an Hilfsbediirftigkeit fiir zuhause lebende Personen im Alter eingefiihrt.
Somit wurde die Zielgruppe fiir die Hilflosenentschidigung ausgeweitet. Altere Personen, die in einem
Heim leben, kénnen jedoch nach wie vor keine Unterstiitzung fiir eine Hilflosigkeit leichten Grades gel-
tend machen. In den meisten Léndern werden verschiedene Kategorien bzw. unterschiedliche Grade von
Hilfs- bzw. Pflegebediirftigkeit unterschieden. Nur in Italien und in Polen gibt es lediglich eine Kategorie.

Auch die Verwendungsmoglichkeiten der Geldleistungen sind sehr unterschiedlich. In Frankreich, Finn-
land und in Spanien sind die Geldleistungen zweckgebunden und deshalb mit einer Pflegeversicherung
vergleichbar. In der Regel ist es so, dass ein bestimmter Grad an Hilfs- oder Pflegebediirftigkeit festge-
stellt werden muss, damit Geldleistungen in einem je nach Pflegebediirftigkeit definierten Umfang gespro-
chen werden, die wiederum fiir professionelle oder familiale Pflegeleistungen eingesetzt werden konnen.
Die Gelder werden manchmal auch direkt an die Leistungserbringer ausbezahlt (z.B. in Frankreich bei
Heimpflege). In Italien, Polen und der Schweiz sind die Geldleistungen nicht zweckgebunden. Das bedeu-
tet, dass die éltere, hilfs- und pflegebediirftige Person die Gelder zu ihrer freien Verwendung erhélt. Ob sie
damit Kosten fiir in Anspruch genommene Hilfs- oder Pflegeleistungen begleicht, ist grundsitzlich ihr
iiberlassen. In den meisten Féllen diirften diese Geldleistungen — zumindest in Italien und in Polen — eher
eine zusitzliche Einnahmequelle darstellen und weniger die Chancen fiir einen Zugang zu formeller Hilfe
und Pflege erhéhen.

Im Vergleich zu den Sachleistungen weisen einzelne Lénder — insbesondere Frankreich und Italien — rela-
tiv hohe Bezugsraten fiir die ausgerichteten Geldleistungen aus. Speziell fiir Frankreich iiberrascht es, dass
die Bezugsraten fiir die Sachleistungen (Pflege zuhause und im Heim) so viel tiefer ausfallen im Vergleich
zu den (zweckgebundenen!) Geldleistungen. In Italien kann die Diskrepanz dadurch erkldrt werden, dass
die Geldleistungen nicht zweckgebunden sind, sondern zur freien Verfligbarkeit der dlteren, pflegebediirf-
tigen Person entrichtet werden. Die Angaben zu den Bezugsraten sind allerdings aufgrund der unterschied-
lichen Zugangskriterien nur beschrankt miteinander vergleichbar. In Polen ist die Bezugsrate von 100 Pro-
zent darauf zuriickzufiihren, dass es sich um eine altersabhidngige — und daher universale — Geldleistung
handelt.

Grundsitzlich ldsst sich festhalten, dass Bezugsraten zu 6ffentlich erbrachten Geldleistungen im Vergleich
zu Bezugsraten von Sachleistungen weniger aussagekriftig sind in Bezug auf eine Einschitzung, wie weit-
reichend und umfassend die 6ffentliche Leistungserbringung im Bereich der Altershilfe und Alterspflege
tatsichlich ist. Die entrichteten Betrdge miissten beispielsweise zu den Preisen der erbrachten Leistungen
sowie zur Anzahl reguldr Beschiftigter in diesem Arbeitssektor in Bezug gesetzt werden. Doch hierzu sind
im Rahmen des Projekts leider keine Daten erhoben worden.

Die Angaben zu den Bezugsraten fiir Sachleistungen sind aus diesem Grund sehr aufschlussreich, da sie
denjenigen Anteil der dlteren Bevolkerung auszeichnen, der direkten Zugang zur 6ffentlichen Altershilfe
und Alterspflege hat (allerdings ohne die Intensitdt der pro Person erbrachten Leistungen zu beriicksichti-
gen). In der folgenden Tabelle 4 werden die unterschiedlichen Bezugsraten fiir die Altershilfe und Alters-
pflege zuhause und in Heimen fiir die einzelnen Lander und die untersuchten zwei Regionen bzw. Stidte
ausgewiesen.
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Tabelle 4: Altershilfe und Alterspflege zuhause und im Heim: Anteil der Personen iiber 65 Jahre,
welche Altershilfe oder Alterspflege beziehen auf nationaler und regionaler Ebene

Nationale Bezugsraten Altershilfe und Alterspflege: Anteil der Personen iiber 65 Jahre, welche Altershilfe oder
Alterspflege beziehen*, in Prozent

Linder  Norwegen Schweden Finnland Schweiz Frankreich Italien Spanien Polen
(2006) (2005) (2006) (2005) a) (2007) b) (2004) (2006) c) (2006) d)
Zuhause 21,03 8,68 16,53 17,00 4,92 k.A. 4,18 ¢) 0,04
Im Heim 5,46 6,46 5,66 6,96 3,15 2,01 4,09 ¢) 0,68
Total 26,63 15,14 22,19 23,96 8,07 k.A. 8,27 0,72

Regionale Bezugsraten Altershilfe und Alterspflege: Anteil der Personen iiber 65 Jahre, welche Altershilfe oder
Alterspflege beziehen**, in Prozent

Regionen
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zuhause 19,1 21,0 11,1 89 6,9 138 7,1 203 20 13 33 34 15 kA.
imHeim 7,9 54 87 65 91 103 86 50 76 87 25 21 47 41 1,5 kA.
Total 27,0 264 19,8 154 16,0 24,1 157 253 7.6 87 45 34 80 75 3,0 kA.

* Quellen fiir nationale Daten:

Européisches Zentrum, basiert auf OECD-Daten und Daten aus nationalen Statistiken: Leistungsbeziehende in Prozent, 65+, wenn

nicht anders angegeben.

a) Schweiz: Altershilfe und Alterspflege zuhause: BSV 2006, 13; BFS 2008b, 5; eigene Berechnungen. Doppelzdhlungen sind mog-
lich, da eine Person, welche mehrere Leistungen bezieht, mehrfach gezihlt wird. Die fiir die Spitex-Leistungen ausgewiesene Be-
zugsrate dirfte also eher hoch geschitzt sein; auch die Bezugsrate fiir die Heime ist tendenziell eher zu hoch, da sie auch chronisch-
kranke Personen enthélt, die jlinger als 65 Jahre sind. Regionale Daten gemiss telefonischer Befragung (Zofingen: Referenzjahr

2006 fiir Hilfe und Pflege zuhause und im Heim).

Altershilfe und Alterspflege im Heim BFS 2007, F.3; BFS 2008b, 5; eigene Berechnungen: Eingeschlossen sind dltere pflegebediirf-
tige Menschen in Alters- und Pflegeheimen sowie chronischkranke Menschen jeglichen Alters. Deshalb diirfte auch hier die fiir die
Heimleistungen ausgewiesene Bezugsrate eher hoch geschitzt sein.

b) Frankreich: Nur Leistungsbeziehende der APA («Allocation personnalisée pour 1’autonomie»), 60+.

¢) Spanien: «Altere» Leistungsbeziehende von «community care» (ohne Tagesheime und Tele-Assistenz) und 6ffentlichen und pri-
vaten Institutionen.

d) Polen: Leistungsbezichende 60+.

**Quellen fiir regionale Daten:

LTC (Long-term care) = Altershilfe und Alterspflege

Norwegen: LTC fiir 67+, 2006 (Statistics Norway, KOSTRA), http://www.ssb.no/kommuner/0728 und Oslo Statistics (9.19)
Schweden: LTC services for the 65+, 2005 (Socialstryrelsen. National Board for Health and Welfare)

Finnland: LTC zuhause: fiir 65+, 2005; Heimpflege: 75+ women, November 2005 (Wp2 2006)

Schweiz: LTC fiir 65+ (Wp2 2006: BSV 2006, 13; BES 2007, F.3; BFS 2008b, 5; eigene Berechnung; regionale Daten gemass tele-
fonischer Befragung (Zofingen: Referenzjahr 2006 fiir Hilfe und Pflege zuhause und im Heim)

Frankreich: Daten nur fiir APA: 65+, 30 June 2006, fiir Gironde (Bordeaux) und Vaucluse (Avignon)
Italien: LTC fiir 65+ (Wp2 2006)

Spanien: LTC (ohne Angabe fiir eine spezifische Altersgruppe) (Wpl 2006)

Polen: LTC fiir Médnner 65+, LTC fiir Frauen 60+, 2005 (Wp1 2006)

Zunichst féllt auf, dass in den nordischen Léndern und in der Schweiz die Bezugsraten fiir die Altershilfe
und Alterspflege zuhause und im Heim eindeutig hoher ausfallen als in den iibrigen Landern. Dieser Be-
fund ist insbesondere fiir die Schweiz unerwartet und interessant, steht die Schweiz doch bei den 6ffentli-
chen Ressourcen, die fiir die Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege aufgewendet werden, deutlich
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hinter den skandinavischen Landern zuriick. Zu erkldren sind diese im Vergleich zu den 6ffentlichen Mit-
teln hohen Bezugsraten bei den Sachleistungen allenfalls mit der hohen Mitfinanzierung durch die leis-
tungsbeziechenden Personen.

Bei einer genaueren Betrachtung der nordischen Lénder zeigt sich, dass nicht leichtfertig von mehr 6ffent-
lichen Ressourcen auf eine umfassendere Leistungserbringung geschlossen werden kann. So sind die Be-
zugsraten fiir Sachleistungen in Schweden trotz anteilsmissig umfassenderen Finanzressourcen tiefer als in
den beiden anderen nordischen Landern. In Norwegen hingegen mit den anteilsméissig geringeren Ressour-
cen sind die Bezugsraten deutlich hoher als in Schweden. Fiir Schweden findet sich hierzu ein Kommentar
in den Vignettenberichten, in welchem die Landerexpertin ausfiihrt, dass in den vergangenen Jahren Leis-
tungen der Altershilfe und Alterspflege gezielter fiir starker pflegebediirftige Personen eingesetzt wurden,
deshalb insgesamt ein kleinerer Kreis von Anspruchsberechtigten in den Genuss von Leistungen kam. Die
bediente Zielgruppe wurde jedoch mit mehr Stunden versorgt, sodass die Zahl der geleisteten Stunden trotz
Riickgang der Bezugsraten gleich blieb.

Weiter sind die verschiedenen Deinstitutionalisierungsgrade in den untersuchten Ladndern von Interesse.
Der Deinstitutionalisierungsgrad beschreibt den Anteil der zuhause erbrachten Hilfe und Pflege an den
gesamthaft erbrachten Leistungen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege (hier: Hilfe und Pflege zu-
hause und Heimpflege zusammen). Wie in der Tabelle 4 zeigt, sind die Bezugsraten in den nordischen
Landern und in der Schweiz fiir Hilfe- und Pflegeleistungen zuhause deutlich hoher als die Bezugsraten fiir
die Heimpflege. Die Deinstitutionalisierung scheint somit mit der Defamilialisierung der Altershilfe und
Alterspflege einherzugehen. Defamiliasierung bedeutet, dass das Individuum weniger abhédngig ist von
seiner Familiensituation (Esping-Andersen 1999, 45), weil es auf ein Angebot von 6ffentlich erbrachten
Leistungen zuriickgreifen kann. So ist die Deinstitutionalisierung der Altershilfe und Alterspflege deutlich
ausgeprigter in den nordischen Lindern und der Schweiz, wo die 6ffentliche Leistungserbringung insge-
samt grosser erscheint gemessen an den Bezugsraten der Sachleistungen. Deutlich tiefere, mit derjenigen
der Heimpflege vergleichbare Bezugsraten verzeichnen hingegen Frankreich und Spanien fiir die Hilfe und
Pflege zuhause. In Italien gibt es keine nationalen Angaben zur Deckungsrate im ambulanten Bereich. Zu
vermuten ist allerdings, dass die Deckungsrate fiir Hilfe und Pflege zuhause nicht viel hoher ausfillt als
diejenige in Polen. Die generell als tief zu bezeichnenden Bezugsraten fiir die gesamten Sachleistungen in
Frankreich, Spanien, Italien und Polen sind schliesslich auch ein Hinweis fiir die schwache Defamiliasie-
rung der Altershilfe und Alterspflege, welche auf eine insgesamt schwache Entwicklung des Politikfeldes
zuriickzufiihren ist.

Die Bezugsraten zu den beanspruchten Sachleistungen in den jeweils zwei Regionen bzw. Stiddten pro
Land vermitteln einen Eindruck dafiir, dass teilweise betrdchtliche regionale Unterschiede in der 6ffentli-
chen Leistungserbringung in den untersuchten Ldndern bestehen. So werden in Finnland und in der
Schweiz regional sehr unterschiedliche Leistungen erbracht. Auch ist der Deinstitutionalisierungsgrad re-
gional sehr unterschiedlich (siche Tabelle 4): Wéhrend in Finnland in der landlichen Region Kittild ein
starker Fokus auf der Hilfe und Pflege zuhause liegt im Vergleich zur Pflege im Heim, ist es in der stadti-
schen Region Helsinki gerade umgekehrt: Hier sind die Bezugsraten fiir die Heimpflege leicht hoher als
fiir die Hilfe und Pflege zuhause. In der Schweiz ist es gerade umgekehrt. Hier werden in der ldandlichen
Region Zofingen mehr iltere pflegebediirftige Personen in Heimen gepflegt als zuhause, wéhrend in der
stddtischen Region Lausanne der Fokus eindeutig auf der Pflege zuhause und nicht auf der Pflege im Heim
liegt. Diese unterschiedlichen Deinstitutionalisierungsgrade lassen sich wohl nicht nur durch unterschiedli-
che Bediirfnislagen erkldren, sondern sind vielmehr Ausdruck unterschiedlicher Pflegepolitiken und Pfle-
getraditionen in den jeweiligen Regionen. In den anderen Lindern sind die regionalen Unterschiede in Be-
zug auf die Deinstitutionalisierung deutlich geringer. Dies mag in einigen Lédndern wie Italien und Spanien
allerdings eher mit den generell sehr tiefen Bezugsraten in Zusammenhang stehen als mit einer regional
ausgeglichenen Versorgung, wie sie in den untersuchten Regionen in Norwegen und in Schweden zu fin-
den ist. Fiir Frankreich und Polen fehlen die fiir diese Analyse notwendigen regionalen Daten.
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Regionale Unterschiede in der Leistungserbringung der Altershilfe und Alterspflege sind in der Regel auf
zweierlei Hauptursachen zuriickzufiihren: einerseits auf die Existenz (oder Nichtexistenz) von mehr oder
weniger verbindlichen Vorgaben gesetzlicher Art auf nationaler Ebene, andererseits auf den Definitions-
spielraum der regionalen und lokalen Ebene, die Versorgung im Bereich der Altershilfe und Alterspflege
weitgehend selbst bestimmen zu konnen. In Frankreich und in Italien werden beispielsweise regionale Un-
terschiede bei der Erbringung der national definierten Geldleistung in den Vignettenberichten erwihnt.
Hier scheint es folglich einen regionalen Spielraum fiir die Anwendung der nationalen Zugangskriterien zu
geben bzw. die Uberpriifung fiir eine einheitlichere Anwendung dieser Kriterien mangelhaft zu sein.

Tabelle 5: Quoten zur Altershilfe und Alterspflege im Kanton AG, VD und in der Schweiz (2001 und
2006), in Prozent

Pflegequoten zuhause

2001 2006
Total KLV*- Klient/in/1000 Stunden Total KLV- Klient/in/1000  Stunden
Klientinnen/Klienten Einwohner /1000 Ein-  Klientinnen/Klienten Einwohner /1000 Ein-
wohner wohner
AG 7°055 12,9 0,5 8’928 15,6 0,6
VD 18°320 29,4 1,4 18’879 28,7 1,6
CH 137°732 19,0 0,7 153°421 20,5 0,9

Hauswirtschaftsquoten

2001 2006
Total HWS- Klient/in/1000 Stunden Total HWS- Klient/in/1000  Stunden
Klientinnen/Klienten Einwohner /1000 Ein-  Klientinnen/Klienten Einwohner /1000 Ein-
wohner wohner
AG 6’772 12,4 0,6 8’928 11,2 0,4
VD 10°222 16,4 0,6 18’879 24,1 0,5
CH 111°517 15,4 0,7 114°255 15,3 0,6

Altersheim- und Pflegeheimquoten

2001 2006
Total Heimbewoh- Heimbewohner/innen/ Total Heimbewoh- Heimbewohner/innen/
ner/innen 1000 Einwohner ner/innen 1000 Einwohner

AG 5°278 9,6 7°094 12,5

VD 5191 8,3 7’515 11,5

CH 81°007 11,2 112°245 15,1

Quellen: BSV 2002; BFS 2003; BSV 2007; BFS 2008a

*KLV = Leistungen gemiss Krankenpflege-Leistungsverordnung

In der Schweiz sind die regional unterschiedlichen Deckungsraten auf die stark foderal geprigte Sozial-,
Gesundheits- und Alterspolitik zuriickzufiihren. So liegen im Jahr 2006 im Kanton Waadt die Pflege- und
Hauswirtschaftsquoten im ambulanten Bereich deutlich iiber dem schweizerischen Mittel, wahrend dieje-
nigen des Kantons Aargau deutlich unter dem schweizerischen Mittel liegen (siche Tabelle 5). Im stationi-
ren Bereich liegen beide Kantone unter dem schweizerischen Mittel, obschon beide Kantone zwischen
2001 und 2006 leicht ansteigende Heimquoten verzeichnen.

Gesamtschweizerisch findet eine zunehmende Vergesellschaftung des Pflegerisikos im Alter statt. Dies
lasst sich an den generell zunehmenden Angeboten sowohl im Spitex- als auch im Heimbereich ablesen.
Diese Entwicklung ist nicht selbstverstidndlich, wie ein Blick nach Europa zeigt. In Schweden und in Nor-
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wegen ist die 6ffentliche Leistungserbringung im Spitex- und Heimbereich stagnierend bis teilweise riick-
laufig (Huber et al. 2008). Diese zunehmende Kollektivierung des Pflegerisikos im Alter geht einher mit
einer ebenfalls wachsenden Deinstitutionalisierung. Gesamtschweizerisch liegen die Raten fiir den Spitex-
Bereich hoher (20,5 Spitex-KVL-Klienten pro 1000 Einwohner/innen im Jahr 2006) als im Heimbereich
(15,1 Heimbewohner/innen pro 1000 Einwohner/innen im Jahr 2006). Allerdings finden diese beiden
Trends der Kollektivierung und Deinstitutionalisierung — wie in der Tabelle 5 oben exemplarisch an den
Kantonen Aargau und Waadt dargestellt — je nach Kanton unterschiedliche Auspragungen.

4.2 Finanzierung

Die Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege lasst sich anhand von unterschiedlichen Indikatoren be-
schreiben. Einerseits spielen die finanziellen Ressourcen gemessen am Bruttoinlandprodukt (BIP) eine
Rolle, die ein Land fiir dieses Politikfeld einsetzt. Da es sich aber hierbei noch nicht um sehr aussagekraf-
tige Verhéltniszahlen handelt, ist es sinnvoll, die 6ffentlich aufgewendeten Ressourcen dem Umfang der
Mitfinanzierung durch die leistungsbeziehenden Personen gegeniiberzustellen. Denn die 6ffentlich aufge-
wendeten Ressourcen decken die totalen Kosten je nach Land mehr oder weniger. Ein weiteres Kriterium
fiir die Einschdtzung der 6ffentlichen Finanzierung ist die Beriicksichtigung mdglicher regionaler Unter-
schiede durch mehr oder weniger stark dezentralisierte Finanzierungssysteme.

Tabelle 6: Offentliche Ausgaben fiir Altershilfe und Alterspflege* (2005)

Land Offentliche Ausgaben fiir
Altershilfe und Alterspflege Soziale Sicher- Anteil Perso- Anzahl Lebens-
heit pro Kopf, nen iiber 65, Personen  erwartung im
Euro (PPS) in %** iiber 65 Alter von 65
% des  Mia. pro Einwoh-
BIP, Euro ner/in 65+ in 1960 2000
2005 (PPP) Euro (PPP)
Schweden 2,40 5,78 11,00 (1) 8558,9 (2) 11,7 17,3 523’918 19,09 (5)
Norwegen 1,60 3,00 9,40 (2) 9419,3 (1) 11,0 15,2 313’358 19,05 (6)
Finnland 0,68 1,00 2,70 (3) 6669,2 (5) 7,3 14,9 329’347 18,89 (7)
Schweiz 0,30 0,68 1,40 (4) 8208,7 (3) 10,2 15,3 469’310 19,95 (1)
Frankreich 0,32 5,18 1,30 (5) 7432,8 (4) 11,6 16,1  3°866’518 19,83 (2)
Spanien 0,36 3,57 1,30 (6) 47422 (7) 8,2 16,9 2'561°788 19,28 (4)
Italien 0,11 1,57 0,50 (7) 5984,2 (p)(6) 9,3 18,1  2'998°071 19,37 (3)
Polen 0,23 1,00 0,30 (8) 2207,6 (8) 6,0 12,2 2'914°033 16,39 (8)

Quelle: Eurostat 2005; p = provisional value; PPP = Purchaising Power Parities; PPS = Purchaising Power Standards.

*Altershilfe und Alterspflege: Die aufgefiihrten Daten von Eurostat beziehen sich auf das hohere Alter und beziehen 6ffentlich
Ausgaben fiir Pflegegeld («care allowances»), Wohnen («accomodation») und Unterstiitzung in alltdglichen Aktivititen («assistance
in carrying out daily tasks») mit ein.

** OECD 2005, 101.

Wie aus Tabelle 6 ersichtlich wird, gibt es grosse Unterschiede zwischen den untersuchten Landern, was
die offentliche Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege betrifft. Und wie die ebenfalls aufgefiihrten
Daten zur demografischen Entwicklung und Lebenserwartung zeigen, konnen diese Unterschiede nicht
alleine durch eine unterschiedliche Nachfragesituation erklart werden.

Gemiss den in der Tabelle 6 aufgefiihrten Eurostat-Daten konnen drei Hauptgruppen unter den untersuch-
ten Landern unterschieden werden. Die erste Landergruppe umfasst die nordischen Lénder Norwegen und
Schweden mit einem im Vergleich zu den iibrigen Untersuchungslédndern je deutlich hdheren Anteil an
offentlichen Geldern gemessen am Bruttoinlandprodukt (BIP). Dies trifft auch zu, wenn die absoluten Be-
trdge pro Person, die 65 Jahre alt und &lter ist, betrachtet werden, und entspricht der allgemeinen Wohl-
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fahrtstradition in diesen Léndern mit generell grossziigigen 6ffentlichen Beitrdgen an die soziale Sicher-
heit. Zwischen 1960 und 2000 verzeichnen beide Lénder hingegen nur eine méssige Alterung im Vergleich
zu den anderen Léndern, die in Schweden etwas intensiver ist als in Norwegen, was mit ein Grund fiir die
Ausweitung der Angebote und Leistungen der entsprechenden Altersgruppe sein konnte. Wie bereits er-
wiahnt, weisen Hopflinger und Hugentobler (2003, 50) darauf hin, dass mit der steigenden Lebenserwar-
tung auch die Anzahl der gesunden Jahre steigt und von einer steigenden Lebenserwartung im Alter nicht
auf eine allgemeine Erhohung der Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter geschlossen werden kann.

Die zweite Landergruppe in der Tabelle 6 oben setzt sich aus den Landern Finnland, Frankreich, Schweiz
und Spanien zusammen. Bei dieser Gruppe machen die o6ffentlichen Ausgaben gemessen am BIP einen
deutlich kleineren Anteil aus als in den Landern der ersten Gruppe. Dies ist insbesondere fiir Finnland und
die Schweiz ein iiberraschendes Ergebnis, weil die Bezugsraten fiir die Hilfe und Pflege zuhause wie auch
fir die Heimpflege tiberdurchschnittlich hoch im Vergleich zu den anderen untersuchten Léndern sind,
wenn auch mit regionalen Unterschieden. Auch fiir Spanien sind die Zahlen {iberraschend, die vergleichbar
sind mit denjenigen in Frankreich, obschon die allgemeinen dffentlichen Ausgaben fiir die soziale Sicher-
heit deutlich unterdurchschnittlich sind in Spanien im Vergleich zu den iibrigen Léndern. Der Anteil der
Personen iiber 65 Jahre ist in Frankreich, Spanien und der Schweiz deutlich hoher als in Norwegen. In
Finnland und in Spanien hat sich der Anteil der 65-jdhrigen und dlteren Personen zwischen 1960 und 2000
beinahe verdoppelt. Dies ist allenfalls ein Hinweis fiir eine raschere und deshalb stdrkere demografische
Alterung und eine wachsende Nachfrage nach Angeboten der Altershilfe und Alterspflege. Dennoch wei-
sen beide Lander nur durchschnittliche Ausgabenanteile fiir Altershilfe und Alterspflege pro Einwohnerin
und Einwohner im Alter von 65 und mehr Jahren aus, was in Finnland allenfalls ein Hinweis auf eine ho-
here Mitfinanzierung durch die leistungsbeziehenden Personen als in den iibrigen nordischen Lindern und
in Spanien ein Hinweis auf die immer noch sehr verbreitete informelle Hilfe und Pflege durch Familienan-
gehorige sein konnte.

Eine dhnliche demografische Entwicklung findet sich auch in den Léndern der letzten Gruppen in Tabelle
6 oben: in Italien und in Polen. Auch hier hat sich der Anteil der Bevolkerung im Alter von 65 und mehr
Jahren im Vergleich zur Restbevolkerung verdoppelt zwischen 1960 und 2000. Es gibt nur einen wesentli-
chen Unterschied: Im Jahr 2000 stellt Italien das Land mit dem hochsten und Polen das Land mit dem
tiefsten Altersquotienten dar in der untersuchten Léndergruppe. Unabhingig von dieser Differenz zwischen
den beiden Landern der dritten Gruppe zdhlen die 6ffentlichen Ausgaben fiir die Altershilfe und Alters-
pflege zu den tiefsten im Vergleich zu den iibrigen Landern (anteilsméssig am BIP, in absoluten Zahlen
und pro 65-jéhrige Einwohnerinnen und Einwohner). Allerdings sind die Unterschiede in Bezug auf die
Offentlichen Ausgaben fiir die Altershilfe und Alterspflege grosser zwischen der ersten und der zweiten
Landergruppe als zwischen der zweiten und dritten Landergruppe (Gruppe 3: Italien und Polen).

Die tiefen Werte der Schweiz sind moglicherweise auf den Finanzierungsmodus der Altershilfe und
Alterspflege durch die Krankenversicherung zuriickzufiihren. Mit dem Obligatorium im Bereich der
Grundversicherung weist sie Ahnlichkeiten mit einer Sozialversicherung auf. Die Finanzierung iiber indi-
viduelle Kopfprdmien impliziert hingegen eine hohe Eigenbeteiligung der Leistungsbeziehenden an den
Gesundheitskosten, die tiber bedarfsabhingige Pramienverbilligung etwas abgeschwicht wird. Die
Schweiz stellt diesbeziiglich ein Unikum dar unter den in der Untersuchungsgruppe reprisentierten Lan-
dern, in welchen Krankenversicherungen iiber 6ffentliche Mittel finanziert werden, bei der Finanzierung
der Altershilfe und Alterspflege aber keine grosse Rolle spielen.

Die Finanzierung der Hilfe- und Pflegeleistung erfolgt in der Schweiz folglich nach dem Prinzip der
Mischfinanzierung unter besonders starker Beteiligung der privaten Haushalte (BAG 2009, T9.06). Im Spi-
tex-Bereich kam die 6ffentliche Hand im Jahr 2006 mit CHF 520,1 Millionen Franken fiir 45,6 Prozent der
Gesamtkosten der ambulanten Hilfe und Pflege auf, wobei die Anteile des Bundes und der Kantone riick-
laufig, diejenigen der Gemeinden hingegen stark zunehmend waren (BSV 2007, 39; inklusive der Beitrige

110



Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Altershilfe und Alterspflege: Die Schweiz
Alterspflege in der Schweiz im européischen Vergleich

gemiss Art. 101°® AHVG, die hier als Beitrige des Bundes ausgewiesen werden). Im Pflegeheimbereich
hingegen féllt das Engagement der 6ffentlichen Hand auf den ersten Blick bescheidener aus: Die Kantone
und Gemeinden beteiligen sich im Jahr 2000 mit 253 Millionen Franken nur zu knapp 5 Prozent an den
Pflegeheimkosten.* Im Vergleich zu 1995 bedeutet dies eine Halbierung der staatlichen Subventionen
(Curaviva 2005, 24). Die Kosten fiir Hotellerie und hauswirtschaftliche Leistungen gehen in der Regel voll
zulasten der privaten Haushalte und werden nur in einem nachgewiesenen Bedarfsfall durch die 6ffentliche
Hand mitfinanziert.

Zusammenfassend ldsst sich festhalten, dass in Landern mit mehr Personen im Alter von 65 und mehr Jah-
ren wie in Frankreich, Spanien, Italien und Polen weniger 6ffentliche finanzielle Ressourcen fiir die Absi-
cherung des sozialen Risikos «Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter» zur Verfiigung stehen als in Lén-
dern mit weniger Personen derselben Altersgruppe (Schweden, Norwegen, Finnland und die Schweiz). Die
Lebenserwartung im Alter von 65 Jahren scheint unabhingig davon zu sein und ist in der Schweiz, in
Frankreich, Italien und Spanien deutlich héher als in den nordischen Landern und in Polen. Der Zugang zu
Altershilfe und Alterspflege scheint dort eingeschrankter zu sein, wo die 6ffentlichen Ausgaben eher tief
sind. Das bedeutet zum Beispiel, dass hilfs- und pflegebediirftige Personen zur Eigenfinanzierung der
Leistungen angehalten sind, wenn sie nicht auf die Hilfe und Pflege ihrer Familienangehorigen zuriickgrei-
fen konnen.

Da die fiir die Altershilfe und Alterspflege zur Verfiigung stehenden Einnahmen zu einem betrachtlichen
Anteil aus lokalen Steuereinnahmen (in Finnland, Norwegen und Schweden) und/oder auch aus regionalen
Steuereinnahmen (Frankreich, Spanien und Italien) bestehen, stehen fiir die einzelnen Regionen teilweise
unterschiedliche Ressourcen zur Verfiigung, wenn diese Finanzmittel nicht durch einen entsprechenden
Lastenausgleich ausbalanciert werden. Dies gilt insbesondere fiir die Finanzierung der oben aufgefiihrten
Sachleistungen: hauswirtschaftliche Hilfe, ambulante Pflege zuhause und Heimpflege. Die Geldleistungen,
die unabhéngig von der Einkommens- und Vermdgenssituation aufgrund des Gesundheitszustandes oder
des Alters gesprochen werden, sind in der Regel starker durch Mittel der 6ffentlichen Hand auf nationaler
Ebene finanziert. Auch in der Schweiz wird die Hilflosenentschiadigung grossteils {iber die 6ffentlichen
Mittel des Bundes (96,4 Prozent) und nur zu einem geringen Anteil {iber die 6ffentlichen Mittel der Kanto-
ne (3,6 Prozent) finanziert. Daher sind bei den nationalen Geldleistungen weniger regionale Unterschiede
bei der Umsetzung zu erwarten als bei den stirker regional und lokal gesteuerten Sachleistungen. Nichts-
destotrotz werden auch fiir die aus nationalen dffentlichen Mitteln finanzierten und national regulierten
Geldleistungen gemiss Vignettenberichten regionale Unterschiede bei der Leistungserbringung erwahnt,
zum Beispiel in Frankreich und Italien aufgrund unterschiedlicher Anwendung der Zugangskriterien (siche
dazu auch Kapitel 4.4.3.).

In Bezug auf die Mitfinanzierung der Kosten der Altershilfe und Alterspflege durch die Leistungsbezie-
henden lassen sich bei den untersuchten Landern zwei Grundprinzipien unterscheiden (siehe folgende Ta-
belle 7): erstens das Prinzip der Beschrinkung der Mitfinanzierung der leistungsbeziehenden Personen
durch eine nationale Gesetzgebung, zweitens das Prinzip der generellen vollen Finanzierung durch die leis-
tungsbeziehenden Personen und subsididren staatlichen (Subjekt-)Subventionierung.

Das erste Prinzip der Beschrankung der Mitfinanzierung wird insbesondere in den nordischen Landern und
fiir die Heimpflege auch in Polen angewendet. Hinzu kommen die einkommensabhingigen Tarife, welche
o0konomisch schlechter gestellte Haushalte in den nordischen Léndern vor allzu hohen Ausgaben fiir Hilfe-
und Pflegeleistungen im Alter schiitzen sollen. Auch in Frankreich und in Polen gibt es fiir einen Teil der
Altershilfe und Alterspflege einkommensabhéngige Tarife. Die Entlastung durch den Staat kommt beim
Unterschreiten einer bestimmten Einkommensgrenze zum Zuge und ist nicht als maximaler Mitfinanzie-
rungsbeitrag der Leistungsbeziehenden definiert wie in den nordischen Léndern. Somit sind diese Lander

' Diese Zahlen beinhalten 6ffentliche Beitriige in Form von Ergénzungsleistungen nicht.
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eher zur zweiten Gruppe zu zdhlen, wo das Prinzip der vollen Mitfinanzierung durch die Leistungsbezie-
hungen gilt, solange kein Anspruch auf finanzielle Bedarfsleistungen besteht, wie dies — abgesehen von
allfdlligen lokalen Ausnahmen — in Italien, Polen, Spanien und in der Schweiz praktiziert wird. Will die
betreffende Person in diesen Landern von staatlichen Subventionen profitieren, die ihr oder ihm rechtmais-
sig zustehen, liegt es an dieser Person, die entsprechenden Leistungen zu beantragen; dies im Gegensatz zu
den nordischen Léndern, wo der Staat proaktiv private Haushalte vor moglicherweise existenzbedrohenden
Kosten der Altershilfe und Alterspflege schiitzt.

Tabelle 7: Mitfinanzierung der Kosten der Altershilfe und Alterspflege durch die Leistungsbezie-

henden
Land Hauswirtschaft- Pflege zuhause Heimpflege Mitfinan- Anteil Mitfinan-
liche Hilfe zierung zierung der Leis-
durch tungsbeziehen-
Verwandte den am Total der
Kosten fiir Al-
tershilfe/-pflege
Norwegen Ja, aber limitiert Nein Max. 85% des Ein- Nein k.A.
und einkommens- kommens der Leis-
abhéngig tungsbeziehenden
Schweden Ja, aber limitiert Nein Ja, aber limitiert Nein 4%
und einkommens-
abhingig
Finnland Max. 35% 80% Nein 8%
Polen Einkommensabhingige Mitfinanzie- Einkommensabhéingi- Ja >50%
rung durch den Leistungsbeziehenden ge Mitfinanzierung
zwischen 20% und 100% (lokale Regu-  durch den Leistungs-
lierung) beziehenden bis zu
70%, nationale Regu-
lierung
Frankreich  Ja, aber limitiert Einkommensabhéngige Mitfinanzierung Ja 43%
und einkommens-  durch den Leistungsbeziehenden bis zu
abhingig 90%; nationale Regulierung
Schweiz 100% Monatliche Kopfprdmien der obligatori- Nein 66%* ***
schen Krankenversicherung, individuelle
Franchise und 10% der Pflegekosten; natio-
nale und kantonale Regulierung
Spitex: 50%** Heim: 73%%***
Italien Ja, regionale und In einigen Regio-  Ja, regionale und loka- Ja k.A.
lokale Regulie- nen ja, in anderen  le Regulierung
rung Regionen nein;
regionale und
lokale Regulie-
rung
Spanien* Bis zu 95% der k.A. 75% des Einkommens  k.A. Ja

effektiven Kosten

Quellen: Wpl 2006; Wp2 2007
* Daten fur Asturias.
** BFS 2009c, 19 (inklusive Krankenkassen-Primien; Referenzjahr: 2006).
*** Curaviva 2005, 24 (inklusive EL; Referenzjahr: 2000).

**** Meyer 2009, 313 (bezieht sich auf samtliche Gesundheitsausgaben; Referenzjahr: 2005). Ab 1. Januar 2011 tritt die neue Pfle-
gefinanzierung in Kraft, welche die Finanzierung der Privathaushalte auf 20 Prozent des hochsten vom Bundesrat festgesetzten
Pflegebeitrages fiir die von den Sozialversicherungen nicht gedeckten Pflegekosten festlegt (BG 13. Juni 2008, Art. 25a, Abschnitt
5).

Weiter sind regionale Unterschiede in Bezug auf die Mitfinanzierung von Altershilfe und Alterspflege
durch die Leistungsbeziehenden vor allem dort gegeben, wo die Tarife fiir entsprechende Leistungen nicht
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national, sondern regional oder lokal definiert werden (Italien, Polen und teilweise auch in der Schweiz).
In allen iibrigen Liandern (Finnland, Frankreich, Norwegen, Schweden und Spanien) sind die maximalen
Tarife fiir Hilfe- und Pflegeleistungen auf nationaler Ebene definiert. Ein direkter Vergleich der Anteile
der individuellen Mitfinanzierung zwischen den verschiedenen Landern ist aufgrund der unterschiedlichen
Finanzierungsmechanismen schwierig und an dieser Stelle mangels Informationen nicht méglich. Grund-
sétzlich ist aber die Mitfinanzierung durch die leistungsbezichenden Personen insbesondere bei der Heim-
pflege in allen Landern betrachtlich, welche zudem die teurere Pflegeart darstellt als die Hilfe und Pflege
zuhause.

Norwegen und Schweden verzichten ganz auf eine Mitfinanzierung fiir Hilfe und Pflege zuhause. Dies
kann als eindeutiges (und konsequentes) Zeichen der Forderung des ambulanten Bereichs der Altershilfe
und Alterspflege durch den Staat gedeutet werden — insbesondere deshalb, weil in diesen Landern keine
Unterscheidung zwischen hauswirtschaftlichen und pflegerischen Leistungen gemacht wird, sondern viel-
mehr von einem integrativen Pflegeverstdndnis ausgegangen wird, welches soziale und medizinische Hil-
feleistungen fiir hilfs- und pflegebediirftige Menschen im Alter miteinschliesst. Fiir die Schweiz hingegen
sind unter den gegenwadrtigen strukturellen Voraussetzungen der Pflegefinanzierung integrative Pflegean-
sdtze nur schwer umsetzbar, da die nichtpflegerischen Leistungen wie die hauswirtschaftlichen Leistungen
und Mahlzeitendienste aus dem Leistungskatalog der obligatorischen Grundversicherung der Krankenkas-
sen ausgeschlossen sind und somit voll zulasten der leistungsbeziechenden Personen gehen, sofern diese
nicht Anspruch auf bedarfsabhingige Sozialleistungen geltend machen kénnen.

Im europdischen Vergleich ist die Mitfinanzierung fiir die Leistungsbeziehenden von Altershilfe und
Alterspflege in der Schweiz generell als hoch anzusehen: Zu den monatlichen Kopfprdmien kommen die
Jahresfranchisen sowie die 10 Prozent Selbstbehalt fiir erbrachte Pflegeleistungen hinzu.'> Total beteiligen
sich die privaten Haushalte mit rund zwei Dritteln an den effektiven Pflegekosten (siche Tabelle 7 oben).
Aus diesem Grund erscheint die Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz im Vergleich zu den nordi-
schen Léndern als insgesamt noch stirker von der Familie abhidngig und stirker individualisiert. In einzel-
nen Kantonen sind Heimbewohnerinnen und Heimbewohner ab einem gewissen Pflegegrad bzw. einer ge-
wissen Pflegedauer in der Regel auf die Sozialhilfe angewiesen, da die Hilflosenentschiddigung, die Pra-
mienverbilligung sowie die Ergdnzungen zur AHV nicht ausreichend sind, um die anfallenden Pflegekos-
ten zu bestreiten. Ein Hinweis hierfiir findet sich in der nationalen Sozialhilfestatistik. Wie bereits er-
wihnt, liegt die Sozialhilfequote der Personen mit 80 und mehr Jahren bei 0,6 Prozent im Vergleich zur
Sozialhilfequote der Personen zwischen 65 und 79 Jahren mit einer Sozialhilfequote von 0,2 Prozent (BFS
2009b, 24).

Mitfinanzierung durch Familienangehorige, bevor staatliche Zuschiisse iiberhaupt erst zum Einsatz kom-
men, finden sich in Frankreich, Italien, Polen und Spanien. In den Ubrigen Landern werden die Verwand-
ten in der Regel nicht belangt fiir die Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege ihrer Angehdrigen.
Auch in der Schweiz wurde auf den 1. Januar 2009 die Definition der Verwandtenunterstiitzung in den
SKOS-Richtlinien auf Haushalte mit einem hoheren Jahreseinkommen (ab einem Jahreseinkommen von
120 000 Franken fiir Einzelpersonen bzw. 180 000 Franken fiir Ehepaare) beschriankt. Da die Sozialhilfe
kantonaler Regulierung unterliegt, finden sich auch hier regionale Unterschiede. Zurzeit der Datenerhe-
bung im Jahr 2005 und 2006 wurde die Verwandtenunterstiitzung im Kanton Aargau noch strenger ange-
wendet und betraf in Zofingen einzelne Heimbewohnerinnen und Heimbewohner. Im Kanton Waadt hin-
gegen wurde nicht auf das Einkommen und Vermdgen der Verwandten zur Finanzierung eines Heimauf-
enthaltes zuriickgegriffen.

" Gemiss Neuordnung der Pflegefinanzierung wird ab 1.1.2011 ein Selbstbehalt von 20 Prozent bzw. max. 7100 Franken pro Jahr
pro Person im Bereich der Altershilfe und Alterspflege angewendet werden (zusétzlich zu den 10 Prozent Selbstbehalt im Rah-
men der obligatorischen Grundversicherung der Krankenkassen).
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Ganz generell gibt es zwischen den Kantonen trotz nationalen Rahmengesetzen betrdchtliche Unterschiede
bei der Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege. Die KV-Pramien variieren stark zwischen den ein-
zelnen Kantonen.'® So kénnen die Kantone ihre Kopfprimien sowie die Pramienverbilligungen innerhalb
eines vorgegebenen Rahmens selbst festlegen und dabei unterschiedlich von Bundessubventionen profitie-
ren. Weiter steht es den Kantonen frei, zusétzliche individuelle Bedarfsleistungen sowie einkommensab-
hingige bzw. reduzierte Tarife fiir Hilfe- und Pflegeleistungen im Rahmen der kantonalen Sozial- und Ge-
sundheitsgesetze anzubieten. Insofern sind diese regionalen Unterschiede im System des Vollzugs- und
Entscheidungsfoderalismus schon per se inhdrent. Nichtsdestotrotz stellt sich die Frage, wie viel regionale
Unterschiede sozial vertrdglich sind und wann die Kantone angehalten werden miissten, sich auf nationale
Standards fiir einen gesicherten Zugang zu Altershilfe und Alterspflege zu einigen.

4.3 Regulierung und formale Zugangskriterien

Bei der Beschreibung der formalen Zugangskriterien kommen verschiedene Aspekte zum Zuge wie bei-
spielsweise die Existenz oder Nichtexistenz eines Rechts auf Altershilfe und Alterspflege, die nidhere Defi-
nition der Zugangskriterien (Hilfs- und Pflegebediirftigkeit, Einkommen, Familiensituation usw.) sowie die
Existenz oder Nichtexistenz von verbindlichen nationalen Richtlinien zur Anwendung dieser Zugangskrite-
rien.

In den untersuchten europédischen Landern wird die Altershilfe und Alterspflege sehr unterschiedlich regu-
liert. In den nordischen Léndern Finnland, Norwegen und Schweden lassen sich aufgrund der nationalen
Rahmengesetze keine individuellen Anspriiche auf bestimmte Hilfe- und Pflegeleistungen ableiten. Viel-
mehr wird generell die Zurverfiigungstellung von Hilfe und Pflege in Bedarfssituationen gesetzlich garan-
tiert. Nichtsdestotrotz handelt es sich um umfassende Rahmengesetze, welche den Gemeinden zwar einen
Spielraum lassen bei der konkreten Umsetzung, aber grundsétzlich sind alle Fragen der Zustandigkeit, der
Finanzierung und der Organisation des Leistungsangebots umfassend auf nationaler Staatsebene definiert.
Zugang zu den Leistungen haben generell alle Personen, die einen Bedarf ausweisen, unabhéngig von ihrer
finanziellen Situation. Fiir die Anwendung der Zugangskriterien gibt es verbindliche Richtlinien, die von
spezialisierten Sozialarbeitenden des zustdndigen Fachbereichs in den kommunalen Sozialdiensten ange-
wendet werden.

Etwas anders sieht die Situation in den iibrigen Landern aus: In Frankreich, Italien, Polen — seit 2006 auch
in Spanien — gibt es dhnlich wie in der Schweiz zwar nationale Gesetze, welche Teilbereiche der Altershil-
fe und Alterspflege regeln. Sie kldren aber nicht sdmtliche Fragen der Zustdndigkeiten, Finanzierung und
Leistungserbringung. Deshalb ist eine Vielzahl von Gesetzen notwendig, oftmals auch auf verschiedenen
Staatsebenen. In Frankreich und in Polen sind zwar Zugangskriterien zu gewissen Leistungen klar defi-
niert, betreffen aber lediglich die Finanzierungsseite der Hilfe und Pflege und weniger die Organisation der
Versorgung und Leistungserbringung generell. Nationale Richtlinien zur einheitlichen Anwendung von
Zugangskriterien existieren nur fiir gewisse, nicht aber fiir alle Leistungen im Bereich der Altershilfe und
Alterspflege. In Italien und Spanien hingegen ist die Versorgung noch immer sehr stark regional und lokal
und es dominieren regionale und lokale Zugangskriterien. Nationale Richtlinien gibt es nur fiir die nationa-
len Geldleistungen, nicht aber fiir pflegerische oder hauswirtschaftliche Angebote.

In allen Léndern, in welchen subnationale Parlamente bzw. Verwaltungen Gesetzesgrundlagen oder Be-
stimmungen fiir nichtnationale Leistungen beschliessen konnen und in welchen diese Moglichkeit auch
tatsdchlich genutzt wird, sind grossere regionale Unterschiede in der Leistungserbringung zu verzeichnen.
Regional unterschiedliche Leistungen wiederum fithren zu unterschiedlichen Zugidngen — das heisst den

' Gemiss Art. 61 KVG konnen die Krankenversicherungen die Primien nach ausgewiesenen Kostenunterschieden kantonal und regional
abstufen. Das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) legt die Regionen fiir sémtliche Krankenversicherungen einheitlich fest. Somit ist der
Wohnort der versicherten Person massgebend fiir die Hoéhe der Pramie.
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Bewohnerinnen und Bewohnern der einen Region eines Landes werden Leistungen angeboten, die in einer
anderen Region desselben Landes nicht oder in einem geringeren Umfang als 6ffentliche Leistung erbracht
werden. Dies trifft insbesondere fiir die Schweiz zu, aber auch fiir Finnland, Italien und Spanien.

Die konkreten Zugangskriterien zu Altershilfe und Alterspflege sind in den einzelnen Léndern sehr unter-
schiedlich ausgestaltet, wie aus der folgenden Tabelle 8 ersichtlich ist. Die nordischen Lander haben einen
universaleren Zugang zu Leistungen der Altershilfe und Alterspflege, und die Mitfinanzierung durch die
leistungsbeziehenden Personen ist einkommensabhingig gestaltet und verbindlich limitiert. In den iibrigen
Landern wird neben der Hilfs- und Pflegebediirftigkeit hdufig auch die individuelle Finanz- oder gar auch
Familiensituation in Betracht gezogen wihrend des Abklarungsprozesses, bevor Leistungen gesprochen
werden. Oder aber die leistungsbeziechenden Personen miissen ohnehin fiir einen betrdachtlichen Anteil der
Finanzierung der bezogenen Altershilfe und Alterspflege aufkommen (siche auch Kapitel 4.2.). Eine hohe-
re Mitfinanzierung durch die Privathaushalte ist ebenfalls ein Hinweis fiir einen selektiveren Leistungszu-
gang und somit fiir eine starker familiar ausgerichtete Versorgung in der Altershilfe und Alterspflege.

Tabelle 8: Formale Zugangskriterien fiir die Altershilfe und Alterspflege

Land Sachleistungen Geldleistungen

Finnland Hilfs- und Pflegebediirftigkeit Hilfs- und Pflegebediirftigkeit
Norwegen (es existieren keine Geldleistungen)
Schweden

Frankreich Hilfs- und Pflegebediirftigkeit und finanzielle Bedarfssitua- Hilfs- und Pflegebediirftigkeit
tion (hohe Mitfinanzierung)

Schweiz Hilfs- und Pflegebediirftigkeit (sehr hohe Mitfinanzierung) Hilfs- und Pflegebediirftigkeit
Italien Nicht standardisiert (hohe Mitfinanzierung) Hilfs- und Pflegebediirftigkeit
Spanien Nicht standardisiert (hohe Mitfinanzierung) Hilfs- und Pflegebediirftigkeit
Polen Hilfs- und Pflegebediirftigkeit (sehr hohe Mitfinanzierung) Altersabhingig (ab 75 Jahren)

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007

In der Schweiz ist die Altershilfe und Alterspflege nicht in einem umfassenden Rahmengesetz oder Sozi-
al(versicherungs)gesetz geregelt. Vielmehr gibt es eine Vielzahl von Gesetzen auf Bundes- und Kantons-
ebene, in welchen die Leistungen fiir alte, pflegebediirftige Menschen definiert werden. Die Rolle der Kan-
tone ist somit dusserst komplex: Einerseits sind sie angehalten, die Bundesgesetze mit ihren Freirdumen
umzusetzen (Vollzugsfoderalismus), andererseits definieren sie auch selber Leistungen in diesem Politik-
feld (Entscheidungsfoderalismus) (Camenzind et al. 2009, 328).

Im Kanton Waadt zum Beispiel hat der Kanton die LAPRAMS («Loi d’aide aux personnes recourant a
I’action médico-sociale») geschaffen, eine bedarfsabhingige Zusatzleistung fiir hilfs- und pflegebediirftige
Personen im Alter — deren Zugangskriterien er selbst bestimmt und reguliert. In der folgenden Tabelle 9 ist
in vereinfachter Darstellung die Regulierung der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz auf der Ebene
des Bundes und der Kantone festgehalten.

Obschon in der Schweiz die Spitex- und Heimpflege mit der Revision von 1996 Eingang gefunden hat in
das nationale Gesetz der obligatorischen Krankenversicherung (KVG), bleibt die Regulierung der Alters-
hilfe und Alterspflege hochgradig dezentralisiert und innerhalb des Systems der sozialen Sicherheit frag-
mentiert. Allein schon durch die Tatsache, dass mehrere Staatsebenen und Behorden die Altershilfe und
Alterspflege in verschiedenen Gesetzen definieren, wird die Position der Leistungsbeziehenden ge-
schwicht, da er oder sie nicht einfach generell an einer Stelle Anspruch auf Leistungen erheben kann, son-
dern im Regelfall geméss verschiedenen Zugangskriterien (Hilflosigkeit, Pflegebediirftigkeit, finanzielle
Not) an verschiedenen Stellen vorstellig werden muss, um seine oder ihre Rechte einfordern zu kdnnen.
Zudem ist derjenige Bereich der Altershilfe und Alterspflege, der nicht zur Pflege im Sinne des KVG
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zahlt, wie die hauswirtschaftlichen Leistungen und Begleitdienste, weiterhin ungeregelt — sprich die Leis-
tungserbringung in diesem Bereich weitestgehend vom Angebot der gemeinniitzigen lokalen Organisatio-
nen sowie vom Engagement der Privathaushalte abhingig. Fiir die nicht-pflegerischen Leistungen gibt es
auch keine nationalen Richtlinien und Kriterien fiir die Zugangsberechtigung, sondern hdchstens regionale
und lokale Vereinbarungen, die je nach Region stark variieren. Fiir den Zugang zu medizinischen Pflege-
leistungen ist in der Regel ein érztliches Gutachten erforderlich.

Tabelle 9: Gesetze und Zugangskriterien fiir die Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz

Gesetze Welche Leistungen werden reguliert: Zugangskriterium: Hilfs-, Pflegebediirf-
Sach- oder Geldleistungen? tigkeit oder finanzielle Situation der
Leistungsbeziehenden?

Bund

KVG Sachleistungen (Pflegeleistungen) Pflegebediirftigkeit, nachgewiesen durch
einen Arzt

AHVG Geldleistungen (finanzielle Hilfeleistungen) =~ Wéihrend eines Jahres andauernde Hilflo-
sigkeit (Hilfs- und/oder Pflegebediirftig-
keit), nachgewiesen durch einen Arzt

ELG (zum AHVG) Geldleistungen (finanzielle Hilfeleistungen) Individuelle Einkommenssituation, nachge-
wiesen durch Sozialarbeitende der regiona-
len AHV-Ausgleichskassen

Kanton

Gesetze betreffend Geldleistungen (z.T. Zusatzleistungen in Individuelle Einkommenssituation, nachge-

den Gesundheits- und  individuellen Bedarfssituationen, Ermassi- wiesen durch Sozialarbeitende eines regio-

den Sozialsektor gungen beim Bezug bestimmter Leistungen, nalen oder lokalen Sozialdienstes

Sozialhilfe)

Quelle: Wpl 2006

Die Regulierung der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz ist folglich durch ein komplexes und viel-
schichtiges Mehrebenensystem geprigt: Einerseits gibt es eine Aufgabenteilung zwischen dem Bund und
den Kantonen, die auf nationaler Ebene definiert wird im Rahmen der Bundesverfassung sowie weiterer
Bundesgesetze zur Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege (KVG, ELG zum AHVG), sowie fiir fi-
nanzielle Hilfeleistungen (Hilflosenentschddigung im Rahmen der AHVG). Die Kantone haben gemiss
Artikel 112c der aktuellen Bundesverfassung der Schweizerischen Eidgenossenschaft die Versorgung fiir
betagte und behinderte Personen zuhause sicherzustellen.'” Weiter legen die Kantone in den kantonalen
Gesundheits- und Sozialgesetzen die Aufgabenteilung zwischen ihnen und den Gemeinden fest. Zudem
definieren sie zusétzliche Leistungen und deren Zugédnge im Rahmen der kantonalen Gesetzgebung (siche
dazu auch Kapitel 6.2.2.).

«Art. 112¢ Betagten- und Behindertenhilfe: Die Kantone sorgen fiir die Hilfe und Pflege von Betagten und Behinderten zu Hau-
se. Der Bund unterstiitzt gesamtschweizerische Bestrebungen zu Gunsten Betagter und Behinderter. Zu diesem Zweck kann er
Mittel aus der Alters-, Hinterlassenen- und Invalidenversicherung verwenden.» (Bundesverfassung der Schweizerischen Eidge-
nossenschaft 1999).
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5 Fazit

Obschon die Altershilfe und Alterspflege in den vergangenen Jahrzehnten an offentlicher Bedeutung ge-
wonnen hat und ihr Angebot ausbauen konnte, handelt es sich um ein vergleichsweise junges und in euro-
pdischen Lédndern unterschiedlich stark entwickeltes Politikfeld (Huber/Rodrigues 2008; Huber et al.
2008). Auch spielt die Familie in zahlreichen Landern noch immer eine tragende Rolle und erbringt nicht
nur kompensatorische — das 6ffentliche Angebot ergidnzende —, sondern vielmehr substanzielle — das 6f-
fentliche Angebot ersetzende — Leistungen (Haberkern/Szydlik 2008; Lucas/Giraud 2006; Hopflinger/ Hu-
gentobler 2005).

Doch so dhnlich die Ausgangslagen — steigende Pflegebediirftigkeit, zunehmende Individualisierung der
sozialen Lebensformen, steigende Gesundheitskosten —, so unterschiedlich sind die Ansédtze und Losungs-
versuche in den untersuchten europdischen Léndern (Huber et al. 2008). Die Zusammenfassung der daten-
basierten Analyse zeigt (siche Tabelle 10) — wie bereits von anderen Autorinnen und Autoren nachgewie-
sen (Daly/Lewis 1998; Pfau-Effinger 2005) —, dass die traditionellen Wohlfahrtstypen (Kazepov 2008;
Esping-Andersen 1990, 1999; Ferrera 1998) nur beschrénkt auf das Politikfeld der Altershilfe und Alters-
pflege anwendbar sind.

Tabelle 10: Wohlfahrtsstaatstypen und Modelle fiir Altershilfe und Alterspflege

Land Wohlfahrtstypen* Modelle fiir Altershilfe/-pflege
Off. Leistungserbringung in Altershilfe/-pflege
Sach- oder Geld-  Regionale Unter- Offtl. Finan-  Nat. Regulie-
leistungen? schiede? zierung Al- rung Alters-
(hoch/tief) (gross/mittel/klein) tershilfe/- hilfe/-pflege?

pflege?

Norwegen Vorwiegend Sach-  mittel am hdchsten

Schweden leﬂistungen (am

Sozialdemokratischer hdchsten)

Finnland Wohlfahrtstyp Sachleistungen grosse regionale hoch ja
(hoch); auch Geld-  Unterschiede
leistungen (mittel)

Schweiz Mischtypus'® Sachleistungen grosse regionale mittel bis teilweise: fiir
(mittel bis hoch), Unterschiede hoch (grosse bestimmte
auch Geldleistun- regionale Leistungen
gen (mittel) Unterschiede) (nicht fiir alle

Leistungen)
Frankreich Konservativ-korpo- Hochregulierte grosse regionale mittel teilweise: fiir
rativer Wohlfahrts- Pflegeversicherung  Unterschiede bestimmte
typ (APA), erbracht Leistungen
als Sachleistung (nicht fiir alle
Leistungen)

Spanien Siideuropéischer Geldleistungen grosse regionale tief teilweise: nur

Italien Wohlfahrtstyp (nicht reguliert); Unterschiede fiir Geldleis-
wenige Sachleis- tungen

Polen Wohlfahrtstyp von tungen teilweise: fiir

Lindern im Uber- bestimmte

gangsprozess Leistungen
(nicht fiir alle
Leistungen)

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007
* Def. Wohlfahrtsstaatstyp geméss Esping-Andersen 1990, 1999; Ferrera 1998; Bonoli/Kato 2004; Obinger/Wagschal 2000

'8 Je nach Autorenteam wird der Schweizer Wohlfahrtsstaats auch als «liberal-konservativ» (Bonoli/Kato 2004) oder als «kontinentaleuro-
paischy (Obinger/Wagschal 2000: 378) charakterisiert. Treffend auch die Bezeichnung als «Sozialstaat der Mitte» mit liberalen, (christ-
lich) -konservativen und sozialdemokratischen Bausteinen (Obinger 1998, 237, vgl. S. 10).
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In Bezug auf die Leistungserbringung im Bereich der Altershilfe und Alterspflege lassen sich grob zwei
Typen unterscheiden: Der erste Typ wird reprasentiert durch die Lander Norwegen, Schweden, Finnland
und die Schweiz. In diesen Landern werden im Vergleich zu den iibrigen Landern mehr 6ffentliche Mittel
in die Altershilfe und Alterspflege investiert. Die 6ffentliche Leistungserbringung ist umfassend und der
Fokus liegt auf Sachleistungen — das sind Pflegeleistungen einschliesslich hauswirtschaftlicher Hilfe, am-
bulanter Pflege und Heimpflege —, nicht auf Geldleistungen. Der zweite Typ umfasst die Lander Frank-
reich, Italien, Polen und Spanien. Die Leistungserbringung ist hier gekennzeichnet durch deutlich be-
schrianktere 6ffentliche finanzielle Ressourcen und eine deutlich geringere Leistungserbringung, die stirker
auf Geldleistungen als auf Sachleistungen ausgerichtet ist. Innerhalb dieser beiden Typen gibt es wiederum
Untergruppen bzw. Unterschiede. Beim ersten Typ ist zum Beispiel die Leistungserbringung in Finnland
und in der Schweiz «gemischter» — das heisst, sie hat einen hdheren Anteil an Geldleistungen — im Ver-
gleich zu Norwegen und Schweden, deren 6ffentliches Versorgungsangebot fast ausschliesslich Sachleis-
tungen enthélt. Weiter gibt es Hinweise in den Daten der untersuchten Regionen, dass in Finnland und in
der Schweiz das Volumen der erbrachten Leistungen und der Adressatenkreis der hilfs- und pflegebediirf-
tigen Personen im Alter kleiner und die regionalen Unterschiede grosser sind im Vergleich zu Norwegen
und Schweden. Zudem werden die hauswirtschaftlichen Leistungen in der Schweiz im Vergleich zu den
nordischen Lindern in sehr geringer Weise — wenn iiberhaupt — subventioniert.

Beim zweiten Typ hebt sich Frankreich von der Gruppe mit einem deutlich hdheren Leistungsangebot ab,
welches allerdings deutlich hinter dem Angebot in Finnland und der Schweiz zuriicksteht. In Italien, Polen
und Spanien ist die Leistungserbringung sehr eingeschriankt und beschrédnkt sich in einzelnen Regionen fast
ausschliesslich auf Geldleistungen fiir die absolut dringlichsten Fille. Bei allen Landern des zweiten Typs
wurden bedeutende regionale Unterschiede in der Leistungserbringung erwahnt.

Fiir die Schweiz kann festgehalten werden, dass in Bezug auf die drei untersuchten Dimensionen der Regu-
lierung und des formalen Zugangs, der 6ffentlichen Finanzierung und Leistungserbringung die Schweiz
streng genommen jeweils unterschiedlichen Wohlfahrtstypen und Modellen der Altershilfe und Alterspfle-
ge zugeordnet werden muss.

Die Regulierung der Altershilfe und Alterspflege und die Definition des Zugangs zu den Leistungen trifft
in der Schweiz nicht im gleichen, alle Leistungen umfassenden Sinne zu, wie dies in den nordischen Lén-
dern der Fall ist. Wie bereits erwéhnt, ist die Finanzierung der Pflegeleistungen in verschiedenen nationa-
len Gesetzen geregelt. Die konkrete Organisation der Leistungserbringungen im Gesundheits- und Sozial-
bereich ist allerdings kantonal geregelt. Somit sind auch die Zugangskriterien fiir die Altershilfe und
Alterspflege nicht umfassend in einem nationalen Sozialversicherungsgesetz geregelt, sondern in verschie-
denen Gesetzen auf nationaler und regionaler Ebene. In Bezug auf die Regulierung und den formalen Zu-
gang zur Altershilfe und Alterspflege weist die Schweiz daher Ahnlichkeiten auf mit dem familialen Pfle-
gemodell in Italien, welches als Land dem siidlichen Wohlfahrtstyp zugeschrieben wird (Pavolini/Ranci
2008; Ferrera 1998).

Auch in Bezug auf die Finanzierung liegt die Schweiz nidher bei den nichtnordischen Landern: Der Anteil
der 6ffentlichen Mittel, gemessen als Anteil des Bruttoinlandprodukts, fillt eher bescheiden aus und ist mit
jeweiligen Anteilen in Frankreich, Polen und Spanien vergleichbar. Ein betridchtlicher Anteil der Hilfe-
und Pflegekosten wird von den Betroffenen selbst durch die Kopfpramien, Franchise und Selbstbehalte der
obligatorischen Grundversicherung der Krankenkasse sowie durch direkte Mitfinanzierung der leistungs-
beziehenden Personen («out-of-pocket»), zum Beispiel fiir die hauswirtschaftlichen Leistungen, aber auch
fir die so genannten «Hotellerie-» bzw. «Aufenthaltskosten» in Alters- und Pflegeheimen, bezahlt. Die
direkte Mitfinanzierung durch die leistungsbeziechenden Personen in den Heimen ist jedoch in allen unter-
suchten Léndern hoch. In Norwegen und Schweden ist aber die Hilfe und Pflege zuhause vollkommen aus-
genommen von jeglicher Mitfinanzierung durch die leistungsbezichenden Personen. Weiter sind die Tarife
fiir hauswirtschaftliche Leistungen in den nordischen Landern einkommensabhidngig gestaltet.
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Die Angaben zu Regulierung, Zugang und Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege miissen jedoch in
Zusammenhang mit der Leistungsseite gebracht werden, um ein umfassendes Urteil zum schweizerischen
Modell der Altershilfe und Alterspflege fillen zu kénnen. Und hier kommt die Uberraschung: In Bezug auf
die Leistungserbringung riickt die Schweiz in die Ndhe der nordischen Landern. Der Fokus der Leistungs-
erbringung liegt ebenfalls auf Sachleistungen, obschon auch Geldleistungen zur Verfiigung stehen (die
Hilflosenentschddigung). Damit ist das schweizerische Pflegemodell mit einer gemischten Leistungs-
erbringung demjenigen in Finnland sehr dhnlich, in welchem ebenfalls in beschrinktem Masse Geldleis-
tungen erbracht werden fiir hilfs- und pflegebediirftige Menschen im Alter. In Norwegen und Schweden
spielen Geldleistungen hingegen eine vernachldssigbare Rolle. Hier ist die 6ffentliche Versorgung fast
ausschliesslich auf die Erbringung von Sachleistungen ausgerichtet. In Bezug auf die Bezugsraten fiir er-
brachte Hilfe- und Pflegeleistungen zuhause und in Heimen kann die Schweiz in den untersuchten Regio-
nen mit Finnland mithalten. An der absoluten Spitze beziiglich Bezugsraten von Sachleistungen steht Nor-
wegen aufgrund der im européischen Vergleich aussergewdhnlich hohen Leistungserbringung im Bereich
der Hilfe und Pflege zuhause.

Der Vergleich der verschiedenen Modelle der Altershilfe und Alterspflege zeigt, dass das schweizerische
Modell trotz fehlender umfassender Regulierung auf nationaler Ebene und beschrinkten 6ffentlichen Fi-
nanzressourcen ein mit den nordischen Landern vergleichbares Leistungsangebot im Bereich der Hilfe und
Pflege zuhause und in Heimen vorzuweisen hat. Allerdings gibt es auch einige Unterschiede zum nordi-
schen Modell: Zum einen sind die hauswirtschaftlichen Leistungen nicht reguliert und werden deshalb
nicht wirklich als zur Hilfe und Pflege zuhause zugehdrig definiert. Dies steht einem integrativen Pflege-
verstandnis entgegen (Billings und Leichsenring 2005; Leichsenring und Alaszewski 2004). Zum anderen
ist die Mitfinanzierung durch die leistungsbeziehenden Personen im ambulanten Bereich deutlich héher in
der Schweiz als in den nordischen Lindern. Somit wirkt das nordische Pflegemodell, welches primir auf
Steuern basiert, gleichwohl solidarischer als das liberalere Schweizer Modell der Altershilfe und Alters-
pflege. Ausserdem haben verschiedene Autorinnen und Autoren auf die ergdnzende Funktion der familia-
len Pflege hingewiesen (Haberkern 2009, 149-150; Hopflinger und Perrig-Chiello 2008, 227f.). Wegen
fehlender Finanzierung informell erbrachter Hilfe- und Pflegeleistungen ist davon auszugehen, dass in der
Schweiz eine Form des impliziten Familialismus vorherrscht, bei welchem informelle Pflege keine Option,
sondern eine Voraussetzung fiir das Verbleiben einer Person zuhause ist. Die Hilfe und Pflege durch Fami-
lienangehdrige, Bekannte und Freunde wird in der Regel ohne Bezahlung erbracht.19 Weiter konnen die
informellen Leistungserbringer beim impliziten Familialismus durch ihre Tatigkeit keine sozialen Rechte
wie zum Beispiel ein Recht auf Entlastung, Mdglichkeit zu Steuerabziigen usw. erwirken, wie dies bei-
spielsweise in den nordischen Léndern der Fall ist, wo der optionale Familialismus vorherrschend ist
(Leitner 2003; Haberkern/Szydlik 2008).

' Die Hiirden fiir Betreuungsgutschriften fiir pflegende Angehérige sind im Zusammenhang mit der Altershilfe und Alterspflege zu hoch
angesetzt, da gemiss Art. 29 AHVG eine Hilflosenentschidigung mittleren Grades bestehen muss und nur Personen in den Genuss von
Gutschriften kommen, die sich noch nicht im Pensionsalter befinden — eine fiir pflegende Ehepartnerinnen denkbar ungiinstige Losung.
Dies diirfte auch mit ein Grund sein, weshalb die Gesamtzahl der Personen, die in den Genuss einer Gutschrift kommen, generell tief ist:
2900 Personen im Januar 2009 (1100 Ménner und 1800 Frauen; Mehrfachnennungen sind méglich) (BSV 2009, 20).
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Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Rescaling-Tendenzen in der
Alterspflege in der Schweiz Altershilfe und Alterspflege

1 Fragestellung

Im vorliegenden Kapitel werden Tendenzen der Dezentralisierung und Zentralisierung bei allgemeinen
staatspolitischen Reformen und bei Reformen der Altershilfe und Alterspflege wahrend der Jahre 1980 und
2006 untersucht. Im Fokus stehen die Fragen, ob in der Altershilfe und Alterspflege ein Trend der Dezent-
ralisierung — analog dem generellen staatspolitischen Trend (Jessop 1999; Pollitt 2005; Dexia 2006; Kaze-
pov 2008; Peters 2008) — identifizierbar ist, ob dieser mit einer Beschrinkung des Leistungsangebots ein-
hergeht und wie die Organisation der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz in Bezug auf die Ten-
denzen der Dezentralisierung und Zentralisierung zu verorten ist.

Zunichst wird die Scale-Struktur der Altershilfe und Alterspflege in den einzelnen Léndern in Bezug auf
die Rolle der verschiedenen Staatsebenen bei der Regulierung, Finanzierung und Verantwortung fiir die
Versorgung und Leistungserbringung in der Altershilfe und Alterspflege anhand von territorialen Typen
beschrieben. Dabei wird folgenden Fragen nachgegangen: Lassen sich unterschiedliche Formen der Dezen-
tralitdt in den einzelnen Landern identifizieren? Welche Trends herrschen vor zwischen den Jahren 1980
und 2006: Dezentralisierung oder Zentralisierung? Unterscheidet sich der allgemeine Trend von staatspoli-
tischen Reformen von demjenigen betreffend Reformen der Altershilfe und Alterspflege? Welches sind die
Hintergriinde und Auswirkungen der festgestellten Trends?

In den Schlussfolgerungen wird schliesslich die Frage eingehender diskutiert, inwiefern sich die Scale-
Struktur auf die 6ffentliche Leistungserbringung auswirkt. Zum Schluss werden die wichtigsten Erkennt-
nisse fiir die Schweiz aus dem européischen Vergleich in Form von Empfehlungen présentiert.

2 Die Scale-Struktur der Altershilfe und Alterspflege

2.1 Der Scale-Begriff

Unter dem Begriff «scale» wird ein durch Macht strukturiertes Raumverhiltnis verstanden. So definieren
Delaney und Leitner (1997) «scale» als «the nested hierarchy of bounded spaces of different size» (De-
laney/Leitner 1997, 93). Weiter kann «scale» auch als Resultat eines Territorialbildungsprozesses durch
Grenzziehungen, Regeln und behordliche Ressourcen betrachtet werden, wie Marston et al. (2005) festhal-
ten: «the result of marking territories (...) through boundaries and enclosures, documents and rules, enforc-
ing agents and their authoritative resources» (Marston et al. 2005, 420).

Es besteht heute ein weitgehender Konsens, dass «scale» keine fixe Kategorie darstellt, sondern vielmehr
sozial konstruiert ist (Soja 1980; Smith 1992). Trotz dieser Einigkeit variieren die Ansichten, wie und un-
ter welchen Einfliissen «scale» gebildet wird, betrichtlich. Aus Sicht der politischen Okonomie sind es
kapitalistische Krifte wie die Globalisierung und Lokalisierung, die zur Schaffung neuer Staatsebenen und
Verschiebung von Kompetenzen zwischen den verschiedenen Staatsebenen fithren und sich haufig als
funktional zur kapitalistischen Akkumulation erweisen (Crouch 2008). Andererseits haben gerade auch die
Schaffung und Einfiihrung sozialstaatlicher Leistungen wesentlich zur Konstitution, Legitimitdt und Iden-
titdt von europdischen Nationalstaaten beigetragen (Ferrera 2006).

Die folgende Analyse der Scale-Struktur setzt allerdings nicht auf dieser Makroebene an, sondern verfolgt
einen so genannten «middle range approach», der nicht auf einer «grand theory» beruht, sondern vielmehr
die Koexistenz verschiedener Ideologien beriicksichtigt (Leibfried/Ziirn 2006). Im Zentrum des vorliegen-
den Forschungsvorhabens stehen die verschiedenen, in den Politikprozess («policy-making process») in-
volvierten Akteure und ihre ausgehandelten Losungen und Kompromisse. Dabei wird der Territorialitét
von Sozialpolitiken, welche unter dem Begriff Scale-Struktur zusammengefasst wird, besondere Beach-
tung geschenkt (Brenner 2004; Dexia 2006; Jessop 2002; Kazepov 2008; Sellers/Lidstrom 2007).
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Im Sinne einer pragmatischen Forschungstradition wird «scale» im Folgenden als Interventionsebene (na-
tional — regional [bzw. regional und provinzial] — lokal) fiir 6ffentliche und private Akteure aufgefasst, die
in die Regulierung, Finanzierung und Verantwortung fiir die Organisation sozialstaatlicher Leistungen in-
volviert sind (Hooghe/Marks 2001, 2003; DiGaetano/Storm 2003; Bache/Flinders 2004; Peters/Pierre
2004; Rhodes 1996, 1997). Es wird suggeriert, dass die Arrangements der Umverteilung zunehmend auf
territorial gebundenen, politischen Gemeinschaften der regionalen und lokalen Staatsebene durchgefiihrt
werden. Die Regionen, Stddte und Gemeinden spielen somit eine zunehmend wichtige Rolle bei der Ges-
taltung von Sozialpolitiken. Die regionale und lokale Homogenitédt europdischer Wohlfahrtsstaaten wird
somit aber zunehmend in Frage gestellt.

2.2 Die Scale-Struktur der Altershilfe und Alterspflege: drei territoriale Typen

Grundsitzlich konnen in Bezug auf die auf einzelnen Staatsebenen angesiedelten Zustdndigkeiten betref-
fend die Regulierung, Finanzierung und Verantwortung fiir die Versorgung und Leistungserbringung der
Altershilfe und Alterspflege drei so genannte «territoriale Typen» unterschieden werden:

1. der lokale Typ: Finnland, Norwegen, Schweden
2. der regionale Typ: Frankreich und Spanien
3. der Mehrebenentyp: Italien, Polen und die Schweiz

Die Schweiz zahlt zum letzten Typ, da die Regulierung, Finanzierung und Verantwortung fiir die Versor-
gung und Leistungserbringung gleichzeitig auf mehreren Staatsebenen ausgeiibt werden, oder anders ge-
sagt: Eine Tatigkeit, beispielsweise die Regulierung der Altershilfe und Alterspflege, wird nicht allein
durch die nationale Staatsebene wahrgenommen, sondern vielmehr gemeinsam durch die Parlamente auf
Bundes- und auf Kantonsebene und je nach Kanton auch auf der Gemeindeebene. Auf Bundesebene wird
in erster Linie die Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege reguliert in den Gesetzen zur obligatori-
schen Grundversicherung der Krankenversicherung, zur AHV (betreffend die Hilflosenentschdadigung) und
zu den Ergénzungsleistungen zur AHV. Weiter verfiigen die Kantone iiber die Kompetenz, weitere Gesetze
fiir Finanzierungshilfen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege zu erlassen. Dies hat beispielsweise
der Kanton Waadt getan und eigene, bedarfsabhingige Zusatzleistungen fiir hilfs- und pflegebediirftige
Personen eingerichtet. Nicht so aber der Kanton Aargau: Hier wire eine Person, welche sdmtliche nationa-
len Finanzhilfen der Pramienverbilligung und der Ergénzungsleistungen ausgeschopft hat, auf die Sozial-
hilfe angewiesen. Gesetze fiir die Umsetzung und Organisation der Altershilfe und Alterspflege werden
von den Kantonen erlassen, die wiederum die Aufgabenteilung zwischen Kantonen und Gemeinden bei der
Erbringung von Altershilfe und Alterspflege zuhause und in Heimen festlegen. An der Finanzierung der
Altershilfe und Alterspflege sind alle Staatsebenen beteiligt, in welchem Ausmass, ldsst sich allerdings
nicht detailliert nachweisen. So sind beispielsweise die Kantone unterschiedlich in die Finanzierung invol-
viert: Im Kanton Waadt iibernehmen der Kanton und die Gemeinden die ungedeckten Pflegekosten je half-
tig im Rahmen der kantonalen Zusatzleistungen. Weiter leistet der Kanton auch Beitrdge an die leistungs-
erbringenden Organisationen sowohl im Spitex- als auch im Heimbereich. Im Kanton Aarau hingegen be-
teiligt sich der Kanton nicht an der Objektfinanzierung der Altershilfe und Alterspflege. Er leistet nur die
im Rahmen der Prdmienverbilligung und der Ergénzungsleistungen zur AHV vorgesehenen Beitrdge an die
Subjektfinanzierung, das heisst unterstiitzt finanziell bediirftige Personen.

Aufgrund dieser nicht eindeutig einer Staatsebene zuzuschreibenden Zustiandigkeiten, insbesondere in Be-
zug auf die Regulierung und Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege, kann die Altershilfe und Al-
terspflege in der Schweiz dem Mehrebenentyp zugeordnet werden, wobei die Verantwortung fiir die beiden
Funktionen gleichzeitig mehreren Staatsebenen zukommt bzw. die Zustédndigkeiten die einzelnen Staats-
ebenen iiberlappen. Zum selben territorialen Typ kdnnen auch Italien und Polen gezdhlt werden. Auch hier
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sind die Zustdndigkeiten fiir die Regulierung, die Finanzierung und die Verantwortung fiir die Versorgung
und Leistungserbringung in der Altershilfe und Alterspflege iiber verschiedene Staatsebenen hinweg ver-
teilt mit teilweise die einzelnen Staatsebenen {iberlappenden Zustindigkeiten. So ist die Verantwortung fiir
die Leistungserbringung jeweils in nationalen und regionalen Gesetzen festgelegt. Im Vergleich zu den
Geldleistungen sind die Sachleistungen stirker regional definiert in Italien und der Schweiz, nicht aber in
Polen. Bei der Finanzierung zeichnen sich alle Lander durch eine Mischfinanzierung aus Beitrdgen von
verschiedenen Staatsebenen aus. Steuercinnahmen auf der regionalen Ebene spielen insbesondere in Italien
und in der Schweiz eine Rolle bei der Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege. In Polen sind es in
der Regel die 6ffentlichen Mittel der nationalen Ebene, die auf die regionale und lokale Ebene herunter-
gebrochen werden. Merkmal aller drei Lander ist die Nichtdominanz einer Staatsebene bzw. die Gleichbe-
deutsamkeit der verschiedenen Staatsebenen bei der Organisation der Altershilfe und Alterspflege.

Im Gegensatz dazu kristallisiert sich in Frankreich und in Spanien bei genauerem Hinsehen eine Dominanz
der mittleren Staatsebenen heraus — also nicht der nationalen und lokalen, sondern der regionalen Staats-
ebenen. Die gesetzgebende Kraft befindet sich auf regionaler und lokaler Ebene. In Frankreich liegt ledig-
lich die legislative Entscheidungsmacht iiber Geldleistungen auf nationaler Ebene. Die Verantwortung fiir
die Versorgung und Leistungserbringung der Altershilfe und Alterspflege ist in Frankreich auf der Ebene
der Provinzen zu verorten. In Spanien hingegen sind wiederum verschiedene Staatsebenen gleichzeitig in-
volviert. In beiden Léndern wird die Altershilfe und Alterspflege neben Beitrdgen der 6ffentlichen Hand
auf nationaler Ebene auch durch regionale Steuereinnahmen finanziert. Die Organisation der Altershilfe
und Alterspflege in Frankreich und in Spanien kann deshalb trotz zentralstaatlichen Vorgaben dem regio-
nalen Typ zugeordnet werden.

In den nordischen Léndern Finnland, Norwegen und Schweden liegt die Hauptverantwortung bei der loka-
len Ebene. Die Zustindigkeit der Gemeinden fiir die Leistungserbringung in der Altershilfe und Alters-
pflege wird in nationalen Rahmengesetzen festgelegt, die allerdings einigen Spielraum fiir die Gemeinden
bei der Umsetzung zulassen. Nur in Finnland, welches als einziges der drei Lander iiberhaupt Geldleistun-
gen erbringt in diesem Bereich, sind die Geldleistungen national geregelt und in nationaler Verantwortung.
Die Finanzierung der Sachleistungen wird in allen drei Landern zum deutlich grosseren Anteil durch die
offentlichen Mittel der Gemeinden beglichen. Es stehen aber in allen Landern auch 6ffentliche Mittel der
nationalen Ebene zur Verfiigung. Die Geldleistungen in Finnland werden vollstindig aus 6ffentlichen Mit-
teln der nationalen Ebene finanziert. Der territoriale Typ der Altershilfe und Alterspflege in den nordi-
schen Landern kann aufgrund der grossen Autonomie der Gemeinden — wenn auch unter zentralstaatlichen
Vorgaben — als lokaler Typ bezeichnet werden.

Inwiefern wirken sich die territorialen Typen auf die Leistungserbringung in der Altershilfe und Alters-
pflege aus? Gibt es liberhaupt einen sichtbaren Zusammenhang? Diese Fragen lassen sich anhand von drei
Output-Indikatoren beschreiben: 1) der Regelung des Zugangs zu Leistungen und 2) anhand der regionalen
Unterschiede bei der 6ffentlichen Leistungserbringung sowie 3) der Koordination der erbrachten Leistun-
gen in einem Land.

In Bezug auf die Regulierung des Zugangs zu Altershilfe und Alterspflege ldsst sich lediglich ein indirek-
ter Zusammenhang zwischen der Scale-Struktur und den erbrachten Leistungen der Altershilfe und Alters-
pflege ausmachen (siche auch Schlussfolgerungen am Ende dieses Kapitels). In den nordischen Léndern,
wo die Gemeinden fiir die Leistungserbringung zustindig sind und der nationalen Ebene die Aufgabe der
Uberwachung und Regulierung zukommt, finden sich am ehesten nationale Sozialrechte, die zwar nicht im
Sinne eines individuellen Rechts auf Leistungen funktionieren, jedoch auf juristischem Wege einforderbar
sind. Der Zugang ist in der Regel universell, das heisst, ausschlaggebend ist das Kriterium der Hilfs- und
Pflegebediirftigkeit und nicht die soziale oder finanzielle Situation einer élteren Person. Insgesamt wider-
spiegelt dies aber vielmehr die skandinavische Wohlfahrtstradition als die territoriale Struktur des Politik-
feldes.
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In den iibrigen Landern beschriankt sich die nationale Regulierung vorwiegend auf die monetiren Leistun-
gen, die meist in Abhéngigkeit von Hilfs- und Pflegebediirftigkeitsgrad gesprochen werden. Oftmals wer-
den diese aber durch einkommens- oder bedarfsabhdngige monetdre Leistungen auf regionaler Ebene er-
génzt. Generell ist in vereinzelten Landern der Zugang zu Hilfe- und Pflegeleistungen wenig standardisiert
oder dann auf stark pflegebediirftige Personen im Alter mit und ohne finanzielle Schwierigkeiten ausge-
richtet. Somit sind in den iibrigen Léndern auch die sozialen Rechte weniger etabliert im Bereich der
Altershilfe und Alterspflege im Vergleich zu den nordischen Landern, was wiederum der starker auf Sub-
sidiaritdt denn auf Kollektivierung des Hilfe- und Pflegerisikos im Alter ausgerichteten Wohlfahrtsstaats-
tradition der betreffenden Lander entspricht (Frankreich: konservativ-korporatistischer Wohlfahrtstyp; die
Schweiz: Mischtypus; Italien und Spanien: siidlicher Wohlfahrtstyp; Polen: Wohlfahrtstyp eines Transfor-
mationslandes). Die Scale-Struktur scheint fiir die Gestaltung des Zugangs zu Altershilfe und Alterspflege
sekunddr insofern Bedeutung zu haben, als die Verbindlichkeit nationaler Rahmengesetze und die Auto-
nomie subnationaler Staatsebenen den Zugang zum 6ffentlichen Leistungsangebot mitbestimmen.

Auch in Bezug auf die regionalen Unterschiede bei der Leistungserbringung scheinen die Unterschiede
grosser und substanzieller in Ladndern, wo die nationalen Vorgaben durch Gesetze und finanzielle Trans-
fers weniger ausgeprégt sind und die regionale Ebene legislative Macht besitzt, die Leistungserbringung
inklusive des Zugangs und die konkret zu erbringenden Leistungen weitestgehend selbst und unabhingig
von nationalen Vorgaben zu bestimmen. Dies ist insbesondere in Italien, Spanien und in der Schweiz der
Fall. Zwar gibt es auch in den nordischen Landern Unterschiede im Umfang und der Art der 6ffentlich er-
brachten Altershilfe und Alterspflege. Doch der formale Zugang zu den Leistungen ist jeweils in allen Re-
gionen fiir alle Einwohnerinnen und Einwohner gleich. Unterschiede im faktischen Zugang entstehen auf-
grund der unterschiedlichen Umsetzung und Anwendung der nationalen Standards, und nicht aufgrund un-
terschiedlicher Zugangsregelungen und unterschiedlicher Finanzquellen auf regionaler Ebene. Somit lasst
sich in Bezug auf die regionalen Unterschiede bei der 6ffentlichen Leistungserbringung sehr wohl ein Zu-
sammenhang mit der Scale-Struktur ausmachen.

Die Koordination der Leistungen ist ebenfalls teilweise mit der territorialen Strukturierung des Politikfel-
des der einzelnen Lénder verkniipft. In den nordischen Landern sind es die Gemeinden, die fiir die Abkla-
rung, die Organisation und die Erbringung der Leistungen immer noch weitestgehend selber zustindig sind
(der so genannte Ansatz des «the-whole-of-government», Christensen/Leaegreid 2007). In den anderen Lén-
dern lasst sich dieser staatliche Ansatz der Koordination von Leistungen nicht eindeutig einer Staatsebene
zuschreiben. In Frankreich hat man aus diesem Grund auf Case-Management spezialisierte Koordinations-
zentren eingerichtet. Es sind allerdings die Regionen (Departemente und Provinzen), die den Auftrag die-
ser Zentren bestimmen. Dieser umfasst in einigen Regionen lediglich die Bereitstellung von Information,
in anderen die Abkldrung der Pflegebediirftigkeit (z.B. Avignon) oder in nochmals anderen die Koordina-
tion der im Rahmen der APA («Allocation personnalisée pour 1’autonomie») erbrachten Leistungen anhand
eines Pflegeplans (z.B. Bordeaux). In Spanien, aber auch in Italien und in der Schweiz entscheiden die
staatlichen Akteure der regionalen Ebene wesentlich iiber die Gestaltung und Organisation der Leistungs-
erbringung mit. In Spanien sind die Regionen («communidades auténomasy») frei, supralokale Versor-
gungseinheiten zu schaffen, wie das Beispiel von Katalonien veranschaulicht, wo Pflege- und Sozialdiens-
te zusammengelegt wurden. Auch in Italien haben die regionalen Regierungen einen Handlungsspielraum,
den integrativen Ansatz in der Altershilfe und Alterspflege zu fordern, wie dies in Modena (Emilia-
Romagna) geschieht, wo der lokale Ableger der regionalen Gesundheitsbehdrde eng mit den lokalen Sozi-
aldiensten der Gemeinden zusammenarbeitet. In Milano hingegen (Lombardei) scheint es diese Formen der
Zusammenarbeit in dieser Ausprdgung nicht zu geben, und die entsprechende Gesundheitsbehdrde be-
schriankt sich auf die ihr von der regionalen Regierung erteilten Aufgaben.

Auch in der Schweiz nutzen die Kantone den Handlungsspielraum fiir die Koordination der Altershilfe und
Alterspflege sehr unterschiedlich. Wiahrend im Kanton Waadt (Lausanne) die Abklarung, Organisation und
Erbringung der Leistungen stark vom Kanton gesteuert wird durch spezialisierte Abklarungs- und Koordi-
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nationszentren, aber auch durch eine enge, bewéhrte Zusammenarbeit mit nichtstaatlichen Leistungserb-
ringern, die untereinander wiederum einen regen Austausch in verschiedenen Netzwerken pflegen, be-
schrinkt sich der Kanton Aargau (Zofingen) auf die Planung, Regulierung und Uberwachung der Leis-
tungserbringung. Die Abkldrung findet im Kanton Aargau durch die leistungserbringenden Organisationen
selbst statt. Fiir die Organisation der Leistungen und deren Finanzierung sind die Gemeinden zustindig.
Die Leistungserbringung erfolgt auch hier in der Regel durch nichtstaatliche Organisationen, die unterein-
ander aber noch wenig vernetzt sind.

2.3 Dezentralisierung oder Zentralisierung?

Es stellt sich nun die Frage, ob und inwiefern sich die oben aufgefiihrten territorialen Typen der Altershilfe
und Alterspflege zwischen den Jahren 1980 und 2006 veridndert haben: Hat die Dezentralisierung im Ver-
lauf dieser Jahre in den nordischen Landern zugenommen, sprich wurden Zustidndigkeiten von «oben»
nach «unten» auf eine tiefere Staatsebene verschoben? Ist die Regionalisierung der Altershilfe und Alters-
pflege in Frankreich und in Spanien «neu» oder «alt»? Gab es Verdnderungen oder Verlagerungen in dem
fragmentierten Mehrebenentyp in Italien, Polen und der Schweiz?

Wie Tabelle 1 zeigt, lassen sich grundsidtzlich zwei Arten von Dezentralisierungs- und Zentralisierungs-
trends unterscheiden: einerseits allgemeine Reformen, welche das staatspolitische System allgemein
betreffen; andererseits Reformen, welche das Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege direkt betreffen.
Wie eingangs erwihnt, zeichnet sich bei staatspolitischen Reformen ein allgemeiner Trend zur Dezentrali-
sierung ab (Jessop 1999; Pollitt 2005; Dexia 2006; Kazepov 2008; Peters 2008). Das bedeutet, dass die
subnationalen Ebenen in allen Lédndern — mit Ausnahme der Schweiz — an Zustdndigkeiten und Aufgaben
gewonnen haben. Bei den Reformen, welche die Altershilfe und die Alterspflege betreffen, ist der Trend
jedoch weniger eindeutig: Hier gibt es in fast allen Landern Reformen, die sowohl eine Dezentralisierung
als auch eine Zentralisierung der Zustdndigkeiten in der Organisation der Altershilfe und Alterspflege
beinhalten. Somit ldsst sich in allen untersuchten europidischen Léndern in Bezug auf die Altershilfe und
Alterspflege, ein im Vergleich zu anderen Politikfeldern (z.B. der Arbeitsmarktpolitik) eher dezentral
strukturiertes Politikfeld, kein eindeutiger Dezentralisierungstrend feststellen. Im Gegenteil ist eher ein
Trend zur Zentralisierung sichtbar, obschon in der Regel die Grundstruktur der oben beschriebenen territo-
rialen Typen nicht wesentlich verdndert wurde, sondern vielmehr die verschiedenen Formen der Dezentra-
litdt und ihre Kompetenzverteilung durch nationale Rahmengesetze bestétigt und gestiarkt wurden (siche
Tabelle 1). Wie lasst sich die Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz in Bezug auf die Trends der
Zentralisierung und Dezentralisierung verorten?

Um es gleich vorwegzunehmen: Grossere staatspolitische Reformen mit Verschiebungen von Zustdndig-
keiten von der einen auf die andere Staatsebene, wie beispielsweise in einzelnen skandinavischen Zentral-
staaten, hat es in der Schweiz nicht gegeben. Seit dem Zweiten Weltkrieg ist im Bereich der Sozialversi-
cherungen eine Zentralisierung zu verzeichnen, und zwar in dem Sinne, dass der Bund dazu ermichtigt
wurde, nationale Gesetze zur sozialen Sicherheit zu erlassen (zur Entwicklung des Schweizer Wohlfahrts-
staates sieche Kapitel 1). Doch dies hat den Bereich der Altershilfe und Alterspflege zunichst wenig betrof-
fen, wo erst in den spiten 1970er-Jahren bis Mitte der 1990er-Jahre eine Tendenz zur Zentralisierung
sichtbar wird. Durch die Einfiihrung der 10. AHV-Revision im Jahr 1979 erhielt der Bund die Kompetenz,
Leistungsvereinbarungen mit den nationalen Dachverbdnden der privaten gemeinniitzigen Organisationen
im Bereich der Altershilfe und Alterspflege einzugehen und diese finanziell zu férdern und die Entwick-
lung von Angeboten iiber Zielvereinbarungen zu steuern (Art. 101°® AHVG). So wurde in den Folgejahren
insbesondere im Spitex-Bereich umstrukturiert, sprich die lokalen Spitex-Organisationen wurden in gros-
seren Betriebseinheiten zusammengefasst und professionalisiert. Mit der Revision des Krankenversiche-
rungsgesetzes (KVG) 1994/1996 wurde die Pflege zuhause in den Katalog der Grundversicherung integ-
riert und erhielt somit einen nationalen Regulierungsrahmen. Dies sind Indizien fiir eine Zentralisierung —
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im Gegensatz zur Heimpflege, die zwar auch 1996 ins KVG integriert wurde und damit ebenfalls einen
nationalen Regulierungsrahmen erhielt. Allerdings stoppte der Bund im Jahr 1989 seine Zuschiisse fiir die
Objektfinanzierung der Heimpflege, die seither vollkommen in den Hénden der Kantone und/oder der Ge-
meinden liegt.

Tabelle 1: Staatspolitische Reformen im Vergleich zur Reform der Altershilfe und Alterspflege
(1980-2006) und deren Dezentralisierungs- bzw. Zentralisierungstrends

Land Staatspolitische Dezentralisierungs- Reformen betreffend die Dezentralisierungs-
Reformen (Jahr) oder Zentralisie- Altershilfe und Alters- oder Zentralisierungs-
rungstrend? pflege (Jahr) trend?
Finnland Neues (nationales)  Dezentralisierung Einfiihrung des Wohlfahrts- Dezentralisierung (neue
Gemeindegesetz von nationaler zur staatsgesetzes (VALTAVA, Policy) von regionaler zu
(1995) lokalen Ebene 1984) kommunaler Ebene und
Zentralisierung von
kommunaler zur nationa-
ler Ebene
Neue nationale Gesetze zur ~ Zentralisierung von
Bedarfserhebung (2005, kommunaler zu nationa-
2006); Unterstiitzung von ler Ebene
informeller Hilfe und Pfle-
ge (1993, 1997, 2005); Ein-
fiihrung von Gutscheinen
(Vouchers) (2003)
Norwegen Finanzreform Dezentralisierung Zustandigkeit fiir stationdre  Dezentralisierung von
(«grantsy») (1986) von nationaler auf Pflege (1988) regionaler auf lokale
subnationale Ebenen Ebene
Neues Gemeinde- Dezentralisierung Aktionspldne (1998, 2007)  Zentralisierung von loka-
gesetz (1993) von nationaler auf ler auf nationale Ebene
subnationale Ebenen
Schweden Neues Gemeinde- Dezentralisierung Zusténdigkeit fiir Altershil-  Dezentralisierung von
gesetz (1977) von nationaler auf fe und Alterspflege (Adel- regionaler auf lokale
subnationale Ebenen  reform, 1982) Ebene
Neues Gemeinde- Dezentralisierung Gesetz iiber 6ffentliche Zentralisierung von loka-
gesetz (1991) von nationaler auf Anschaffungen (1992) ler auf nationale Ebene
subnationale Ebenen
Finanzierungsre- Dezentralisierung «Max-feen-Reform (2002)  Zentralisierung von loka-
form («grants») von nationaler auf ler auf nationale Ebene
(1993) subnationale Ebenen
Steuer- und Bud- Zentralisierung von
get-beschrankung sub-nationalen Ebe-
(1996/1997) nen auf nationale
Ebene
Frankreich  Stirkung der sub- Dezentralisierung Einfiihrung der Pflegever- Dezentralisierte, neue

nationalen Regie-
rungen (Deferre-
Reform,
1982/1983)

Verfassungsreform
und neues Gesetz
zur lokalen Auto-
nomie (2003/2004)

von nationaler auf
subnationale Ebenen

Dezentralisierung
und Dekonzentrie-
rung' von nationaler
auf subnationale
Ebenen

sicherung APA («Allocati-
on personnalisée pour
I’autonomie») (2001)

Schaffung neuer Koordina-
tionszentren (CLIC) «Cen-
tre local d’information et
de coordination gérontolo-
gique» (2000)

Vereinbarung zur triparti-
ten Finanzierung
(1997/2001)

Massnahmen, gleichzei-
tig aber auch Zentralisie-
rung von provinzieller
auf nationale Ebene

Dezentralisierte, neue
Massnahmen, gleichzei-
tig aber auch Zentralisie-
rung von provinzieller
auf nationale Ebene

Zentralisierung von pro-
vinzieller zu nationaler
Ebene

! Dekonzentration umfasst die Delegation von ausfiihrender Gewalt von einem zentralstaatlichen Ministerium an subnationale

Behorden (Pollitt 2005, 376).
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Land Staatspolitische Dezentralisierungs- Reformen betreffend die Dezentralisierungs-
Reformen (Jahr) oder Zentralisie- Altershilfe und Alters- oder Zentralisierungs-
rungstrend? pflege (Jahr) trend?
Schutz der Rechte der Leis-  Zentralisierung von den
tungsbeziehenden sowie Leistungserbringern auf
Patientinnen und Patienten =~ nationale Ebene
(2002)
Spanien Demokratische Dezentralisierung Einfiihrung universaler k.A.
Verfassung (1978)  von nationaler auf Massnahmen: Pensionsge-
subnationale Ebenen  setz (1985), Gesundheits-
gesetz (1986) und Regio-
nalgesetze zu sozialen
Diensten und Leistungen
(seit 1982)
Starkung der Regi-  Dezentralisierung Aktionspline (1992, 1999, k.A.
onen (2006) von nationaler auf 2003)
regionale Ebene Einfiihrung einer nationa- k.A.
len Pflegeversicherung («El
Sistema Nacional de De-
pendencia», 2006)
Italien Neues Gemeinde- Dezentralisierung Schaffung eines nationalen =~ Dezentralisierte neue
gesetz (1990/1993)  von nationaler auf Gesundheitssystems (seit Massnahmen
provinzielle und 1978)
lokale Ebenen
Dezentralisie- Dezentralisierung Nationale Geldleistung fiir ~ Zentralisierung (neue
rungsgesetze (Bas-  von nationaler auf Menschen mit Behinderung  Massnahme)
sanini-Gesetze) subnationale Staats-  (1980er-Jahre; in den
(1997/1998) ebenen 1990er-Jahren fiir dltere
Menschen gedffnet)
Foderalismusre- Dezentralisierung
form (2001) von nationaler auf
alle sub-nationalen
Ebenen
Polen Regierungsreform Dezentralisierung Einfilhrung von nationalen = k.A.
(1989-1998) von nationaler auf Gesundheitsgesetzen (1991,
subnationale Ebenen  2004)
Einnahmegesetz Dezentralisierung Einfiihrung eines nationa- k.A.
(2004) von nationaler auf len Sozialhilfegesetzes
subnationale Ebenen  (2004)
Schweiz Verfassungsrefor- Kein eindeutiger Ausbau von Hilfe und Pfle- Zentralisierung (neue

men (1999, 2008)

Trend, sowohl Zent-
ralisierung von regi-
onaler auf nationale
Ebene und vice ver-
sa

ge zuhause (Spitex) (1979,
1996)

1989 Abschaffung der
Bundessubventionen im
Heimbereich

2008 Neuregelung des Fi-
nanzausgleichs

und reformierte Mass-
nahmen)

Dezentralisierung von
nationaler auf subnatio-
nale Ebenen

Quellen: Wpl 2006; Wp2 2007

Dieser Trend der finanziellen Dezentralisierung vom Bund an die Kantone setzte sich in der jiingsten Ver-

gangenheit im Spitex-Bereich fort. Mit der Neugestaltung des Finanzausgleichs und der Aufgabenteilung

zwischen Bund und Kantonen (NFA)?, die am 1. Januar 2008 eingefiihrt wurde, ist unter anderem die Fi-

nanzierung der Leistungserbringung betreffend Hilfe und Pflege zuhause (Spitex) in den Zustiandigkeitsbe-

reich der Kantone verschoben worden. Ob es zu einer weiteren Dezentralisierung der Finanzierungsver-

2

Im Rahmen der NFA wird die Betagtenhilfe weiterhin eine Verbundaufgabe von Bund und Kantonen bleiben. Der Bund zieht

sich allerdings aus der Finanzierung der Spitex und der Ergédnzungsleistungen an Pflegeheimbewohnerinnen und -bewohner zu-

riick.
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antwortung von den Kantonen zu den Gemeinden kommt, war zum Zeitpunkt der Analyse noch nicht voll-
umfinglich abschétzbar. Doch bereits im Jahr 2003 entrichteten die Gemeinden deutlich hohere Subventi-
onen im Spitex-Bereich (173 Millionen Franken) im Vergleich zu den Kantonen (165 Millionen Franken,
BFES 2006, 177). Im Jahr 2006 beteiligten sich die Gemeinden mit 180,9 Millionen Franken im Vergleich
zu den Kantonen, die 162,2 Millionen Franken zur Spitex-Finanzierung beitrugen (BFS 2007, 39).

Ob der Trend zur Kommunalisierung der Spitex-Kosten weiter zunehmen wird, wird sich nicht zuletzt
auch im Rahmen der Neuordnung der Pflegefinanzierung zeigen. Die einzelnen Kantone werden vermut-
lich sehr unterschiedlich mit diesen neuen Rahmenbedingungen zur Finanzierung der Altershilfe und
Alterspflege umgehen. Interessant ist hier die Frage, ob diese neuen Regelungen etwas an den vorgédngigen
Beteiligungsmustern zwischen Kanton und Gemeinden dndern werden oder ob diese Muster grundsitzlich
gleich bleiben. Im Kanton Waadt tragen die Gemeinden und der Kanton die ungedeckten Pflegekosten je-
weils zur Hailfte. Im Kanton Aargau hingegen entrichten lediglich die Gemeinden Beitrdge zur Finanzie-
rung der Altershilfe und Alterspflege.

Eine dhnliche Tendenz der Dezentralisierung von Bund in Richtung Kantone zeichnet sich in jlingerer Zeit
im Bereich der Subjektfinanzierung durch die Ergénzungsleistungen (EL) zur AHV ab. Dies ist im We-
sentlichen auf zwei Tendenzen zuriickzufithren: Insgesamt hat die Bedeutung der EL bei der Finanzierung
der Altershilfe und Alterspflege zugenommen. Zweitens haben sich die Kantone iiber die Ergdnzungsleis-
tungen zwischen 1980 und 2006 zunehmend stdrker an der Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege
im Rahmen der EL beteiligt.

Seit 1993 sind zunehmend mehr AHV-Rentnerinnen und -Rentner auf die Ergédnzungsleistungen (EL) an-
gewiesen: Zwischen den Jahren 1993 und 2007 stieg diese Zahl von 137 800 auf 155 600 Personen (BSV
2008, 1-2). Damit bezogen im Jahr 2007 knapp 12 Prozent der Altersrentnerinnen und Altersrentner eine
Erginzungsleistung zur AHV. Diese EL-Leistungen machen 6 Prozent der totalen Rentensumme aus (ex-
klusive zweite und dritte Sdule). Seit 1997 liegen die Zuwachsraten der EL-beziechenden Personen im
Heim deutlich tiefer als bei jenen, die zuhause leben. Ein Grund dafiir sind die verbesserten Leistungen der
Krankenkassen an die Pflegeleistungen im Heim. Im Jahr 2007 lebten 190 800 Personen mit EL zuhause
und 62 000 Personen mit EL in einem Heim. Das waren etwa 55 Prozent aller Heimbewohnerinnen und
Heimbewohner. Der EL-Betrag fiir eine Person im Heim machte im Durchschnitt 2300 Franken im Monat
aus und ist somit rund 2,6-mal hoher als fiir EL-Beziigerinnen und EL-Beziiger zuhause.

Die Ergédnzungsleistungen werden aus Steuermitteln des Bundes, der Kantone und teilweise der Gemein-
den finanziert. Die Bundesbeitrdge richten sich dabei nach der Finanzkraft des einzelnen Kantons. Finanz-
starke Kantone erhalten 10 Prozent, mittelstarke zwischen 11 und 34 Prozent und finanzschwache Kantone
35 Prozent ihrer Aufwendungen zuriickerstattet. 1980 entrichtete der Bund Beitrdge in der Hoéhe von 177,5
Millionen Franken, die Kantone 165,2 Millionen Franken an die Ergénzungsleistungen. In den folgenden
fiinfzehn Jahren sind sowohl die Bundesbeitrdge als auch die kantonalen Beitrdge aufgestockt worden, je-
doch in unterschiedlichem Masse: 1995 leisteten die Kantone mit 1,2 Milliarden Franken einen wesentlich
grosseren Beitrag als der Bund mit 356 Millionen Franken. Damit entfdllt ein wesentlicher Anteil der Fi-
nanzierung der Alterspflege innerhalb der EL auf die Kantone. Im Jahr 2007 waren die Kantone mit 1348,6
Millionen Franken beteiligt, der Bund zahlte 382,5 Millionen Franken (BFS 2006, 126; BFS 2007, 121).

Im Zusammenhang mit der Neugestaltung des Finanzausgleichs und der Aufgabenteilung zwischen Bund
und Kantonen (NFA) geht auch eine Verdnderung im Bereich der Ergdnzungsleistungen (EL) einher. Neu
soll der Bund fiir die EL der zuhause lebenden Personen aufkommen, wihrend die Kantone die Finanzie-
rung der EL der Personen in Heimen iibernehmen. Damit unterstiitzt der Bund mittels bedarfsabhdngiger
Subjektfinanzierung weiterhin die Pflege und Hilfe zuhause, allerdings in einem geringeren Masse als vor
dem Jahr 2008, als zusidtzlich Betrdge an die Spitex-Organisationen entrichtet wurden. Im Jahr 2007 waren
dies immerhin 15 Prozent der Einnahmen (BFS 2009, 18).

132



Arbeitsmarktmassnahmen, Sozialhilfe und Rescaling-Tendenzen in der
Alterspflege in der Schweiz Altershilfe und Alterspflege

Im Vergleich zu den anderen europdischen Liandern ist das «timing» der Verschiebungen der Zusténdigkei-
ten zwischen den einzelnen Staatsebenen bei der Organisation der Altershilfe und Alterspflege interessant.
In den nordischen Léndern Finnland, Norwegen und Schweden wurde wihrend der 1970er- und 1980er-
Jahre dezentralisiert. Damit verbunden war eine Zunahme der Verantwortung der Kommunen fiir die Leis-
tungserbringung im Bereich der Altershilfe und Alterspflege. In Norwegen ist damit der gesamte Bereich
der Altershilfe und Alterspflege neu im Zustdndigkeitsbereich der Gemeinden. Zuvor waren die Regionen
fiir die Organisation der Heimpflege zustdndig. Auch in Schweden gab es dhnliche Bestrebungen der De-
zentralisierung, nur haben hier die Regionen ihre Kompetenzen im Bereich der Hausédrzte und der Hilfe
und Pflege zuhause behalten. In allen drei nordischen Léndern sind hingegen seit den 1990er-Jahren auch
Tendenzen zur Zentralisierung sichtbar: In Finnland beispielsweise wurde in den 1990er-Jahren ein Gesetz
eingefiihrt, welches eine Standardisierung bei der Bedarfserhebung erméglichen sollte, um regionale Un-
terschiede in Bezug auf den Zugang zu Leistungen zu vermindern. Weiter wurden neue Leistungsangebote
wie die Entschddigung von informellen Leistungserbringern (1993, 1997, 2005) und Gutscheine (Vou-
chers) fiir Altershilfe und Alterspflege (2003) iiber nationale Gesetze eingefiihrt. Die Verantwortung der
Gemeinden bei der Leistungserbringung wurde aber nicht grundsétzlich verdndert, sondern es wurden le-
diglich die nationalen Vorgaben und gesetzlichen Rahmenbedingungen verstdrkt. In Schweden fand mit
der «Max-feen-Reform (2002) eine Zentralisierung statt, indem die Kompetenz der lokalen Regierungen
bei der Festlegung der Tarife fiir Pflegeleistungen eingeschriankt wurde. Ziel dieser Reform war es, die
Tarife allgemein zu senken und zwischen den verschiedenen Kommunen zu harmonisieren. In Norwegen
wurde im Rahmen von Aktionsplédnen (1998, 2007) insbesondere die Finanzierung neu geregelt, und Bei-
trage der Zentralregierung wurden zunehmend zweckgebunden und nicht mehr als pauschale Transfers an
die Kommunen entrichtet.

Interessanterweise sind den Zentralisierungsreformen sowohl in Norwegen als auch in Schweden Dezent-
ralisierungsreformen vorausgegangen (1986 in Norwegen und 1993 in Schweden). Dabei wurden Beitrige
des Zentralstaats zunehmend als pauschale Transfers ohne Zweckbestimmung bzw. zur weiteren Verfii-
gung an die Kommunen ausbezahlt. Diese dlteren staatspolitischen Reformen wurden mit den jlingsten
staatspolitischen Reformen in den spédten 1990er-Jahren und spéter teilweise wieder riickgidngig gemacht,
und der finanzielle Handlungsspielraum der Kommunen wurde durch die Einfiihrung von Zweckbestim-
mungen zentralstaatlicher Transfers an die Kommunen wieder stirker auf zentralstaatlicher Ebene defi-
niert. Damit folgte der Reformweg der Altershilfe und Alterspflege demjenigen der allgemeinen staatspoli-
tischen Reformen in Norwegen und in Schweden — den Léndern mit der dltesten und ausgeprégtesten Etab-
lierung und Regulierung der Altershilfe und Alterspflege im européischen Vergleich.

In Frankreich hingegen féllt der Trend zu allgemeinen staatspolitischen Reformen nicht mit demjenigen zu
Reformen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege zusammen. Entgegen den allgemeinen staatspoliti-
schen Dezentralisierungsreformen (1982/1983 und 2003/2004), welche insbesondere die Kompetenzen der
Departemente und Provinzen stirkten, fand im Bereich der Altershilfe und Alterspflege mit der Einfiihrung
der APA («Allocation personnalisée pour 1’autonomie», 2001) fiir Unterstiitzung und Pflege, die nicht be-
reits durch die Krankenversicherung abgedeckt war, durch ein entsprechendes Gesetz auf nationaler Ebene
eine Zentralisierung statt. Fiir die konkrete Umsetzung der APA hingegen ist nicht der Zentralstaat, son-
dern sind wiederum die Departemente und Provinzen zustindig. Einem &hnlichen Muster folgen auch die
nationalen Gesetzesinitiativen fiir die tripartite Regelung der Finanzierung der Heimpflege (1997-2001)
sowie die Einfithrung von Koordinationszentren CLIC («Centre local d’information et de coordination
gérontologique», 2002). So sind die Reformen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege in Frankreich
iiber nationale Gesetze eingefiihrt worden. Von der Wirkung her haben sie aber zu einer Starkung der bei-
den regionalen Ebenen — der Departemente und Provinzen — bei der Umsetzung und Ausfithrung in der
Altershilfe und Alterspflege gefiihrt. So hat sich an der Zusténdigkeit — &hnlich wie bei den letzten Zentra-
lisierungsreformen in den nordischen Léndern — eigentlich nichts geédndert. Der Handlungsspielraum der
Departemente und Provinzen ist jedoch neu deutlicher vorgegeben durch Bestimmungen auf der zentral-
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staatlichen Ebene. Geméss der franzdsischen Wohlfahrtsstaatstradition wird auf «neue soziale Risiken»
mit einem neuen Gesetz und einer eigens dafiir geschaffenen Massnahme reagiert. Daher auch die Einfiih-
rung der Koordinationszentren, die den im Vergleich zu den nordischen Léndern wenig gesamtheitlichen
Ansatz in der Altershilfe und Alterspflege kompensieren helfen und die regionalen Angebote der Gemein-
den und Provinzen auf der Ebene der Einzelfille {iber ein Case-Management steuern sollen.

In Spanien zeichnen sich dhnliche staatspolitische Trends ab wie in Frankreich. Seit der Einfiihrung der
demokratischen Verfassung 1978 wurde — etwa im «Autonomie-Pakt» von 1995 — zunehmend gesetzge-
bende Gewalt vom Zentralstaat weg an die Regionen («communidades autonomas») delegiert — und dies in
einem noch ausgiebigeren Mass als in Frankreich. Im Jahr 2006 wurde die regionale Ebene mittels Refor-
men — zum Beispiel in Valencia und in Katalonien — gestérkt, indem sie mit zusdtzlichen Kompetenzen im
Bereich der Steuern, der Administration und Verwaltung von Infrastrukturen ausgestattet wurde. Detail-
lierte Daten zu den nationalen Gesetzen und Aktionspldnen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege
sind zwar nicht vorhanden, aber alleine deren Auflistung zeigt, dass der Zentralstaat in diesem Bereich seit
den 1990er-Jahren gesetzgeberisch und planerisch aktiv ist — jiingst mit der Einfiihrung eines nationalen
Hilfe- und Pflegegesetzes im Jahr 2006, dessen Umsetzung durch die Regionen und Evaluation nicht in die
Datenerhebung einbezogen werden konnte (Moreno 2008). Alles in allem sprechen aber die genannten An-
zeichen dafiir, dass einer staatspolitischen Dezentralisierung seit Ende der 1970er-Jahre eine sanfte Zentra-
lisierung auf Gesetzesebene im Bereich der Altershilfe und Alterspflege gegeniibersteht, obschon auch hier
zentralstaatliche Vorgaben sowie finanzielle Mittel zu denjenigen der Regionen und Gemeinden hinzu-
kommen und sich an deren Hauptzustindigkeit fiir die Organisation der Altershilfe und Alterspflege
grundsétzlich nichts dndert. Die Einfiihrung konkreter Massnahmen («EI Sistema Nacional de Dependen-
cian, 2006) im Bereich der Altershilfe und Alterspflege durch nationale Gesetze in Spanien fillt in die
jlingste Zeit und liegt somit zeitlich deutlich hinter derjenigen in Frankreich zuriick. Das konkrete Angebot
an Hilfe- und Pflegeleistungen ist insgesamt noch immer sehr bescheiden. Fiir die Beurteilung der Wir-
kung des neuen Pflegegesetzes standen zum Zeitpunkt der Studie noch keine Daten zur Verfiigung.

Auch in Italien ist bei staatspolitischen Reformen seit Beginn der 1980er-Jahre ein eindeutiger Dezentrali-
sierungstrend zu erkennen. Eine vollstindige Foderalisierung des Landes wurde allerdings im Jahr 2006
durch ein Referendum abgelehnt. Die Altershilfe und Alterspflege ist in Italien dezentral organisiert. Wei-
ter ist die Altershilfe und Alterspflege in Italien durch einen strengen Dualismus zwischen dem Gesund-
heitssystem und dem Sozialsystem gekennzeichnet. So werden diese beiden Bereiche durch je eigene Ge-
setze reguliert. Das (dezentrale) Gesundheitssystem wurde 1978 durch eine nationale Gesetzesreform ein-
gefithrt und sprach den Regionen bedeutende Kompetenzen bei der Organisation der Altershilfe und
Alterspflege zu. In der Verfassungsreform von 2001 wurden die starke Rolle der Regionen im Sozialsys-
tem hervorgehoben und ihre gesetzgebende Kompetenz, aber auch ihre finanziellen Pflichten betont. Seit
den 1980er-Jahren existieren nationale, monetére Leistungen, die «Indennita di accompagnamento» (Al),
welche seit den 1990er-Jahren auch von pflegebediirftigen Menschen im Alter beantragt werden konnen,
obschon sie urspriinglich nicht fiir diese eingefithrt worden waren. Somit war der Zentralstaat in den ver-
gangenen Jahren zwar nicht inaktiv im Bereich der Altershilfe und Alterspflege, aber nicht auf dieselbe Art
und Weise wie in Frankreich und in Spanien, wo nach 2000 explizite Massnahmen zur Altershilfe und
Alterspflege mittels nationaler Gesetze eingefithrt wurden.

In Polen gibt es ebenfalls einen allgemeinen staatspolitischen Trend zur Dezentralisierung. Die Regie-
rungsreform von 1989 bis 1998 fiihrte die Selbstverwaltung der Gemeinden ein. Gleichzeitig nahm auch
deren Finanzautonomie zu, und 2004 wurden die 6ffentlichen Finanzen per nationale Reform dezentrali-
siert. Ob dieser Dezentralisierungstrend auch in Bezug auf die Zusténdigkeiten bei der Organisation der
Altershilfe und Alterspflege zutrifft, muss an dieser Stelle mangels Informationen offengelassen werden.
Generell kann aber festgehalten werden, dass es sich um ein dezentralisiertes System handelt. Die nationa-
len monetdren Mittel der Altershilfe und Alterspflege sind nicht speziell auf pflegebediirftige Personen,
sondern vielmehr auf alle Menschen im Alter von 75 Jahren und élter ausgerichtet und daher als keine ex-
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plizite nationale Massnahmen der Altershilfe und Alterspflege zu interpretieren. Generell wird im politi-
schen Hintergrundbericht und in den Vignettenberichten festgehalten, dass die Altershilfe und Alterspflege
gegenwairtig nicht erste sozialpolitische Prioritdt haben wie etwa die Arbeitslosen-, Renten- und allgemei-
ne Gesundheitspolitik.

3 Fazit

Zusammenfassend kann fiir den europdischen Vergleich zunichst festgehalten werden, dass sich die These
der Dezentralisierung fiir das Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege nicht erhérten lasst. Im Gegen-
teil: Es handelt sich um ein junges Politikfeld, auf welches nur in den nordischen Ldndern und in der
Schweiz auf eine mehrere Jahrzehnte andauernde Tradition zuriickgeblickt werden kann. Interessanterwei-
se sind in allen Landern ab den 1990er-Jahren generell eher Zentralisierungstendenzen zu beobachten, ob-
schon es hier verschiedene Formen zu unterscheiden gilt: Eine vollstindige Delegation der Verantwortung
in Bezug auf die Planung, Regulierung und Finanzierung an die nationale Staatsebene kann nicht die Rede
sein. Vielmehr bleiben die generell dezentralen territorialen Typen der Altershilfe und Alterspflege in ihrer
Grundform erhalten und die bestehenden Kompetenzverteilungen werden lediglich neu in nationalen
Rahmengesetzen festgeschrieben. Zudem kann die Zentralisierung als zunehmende, in den einzelnen Léin-
dern unterschiedlich fortgeschrittene Etablierung der Altershilfe und Alterspflege als Politikfeld der euro-
pdischen Wohlfahrtsstaatssysteme mit expliziten Massnahmen interpretiert werden. Allerdings sind die
Unterschiede in Bezug auf den Entwicklungsstand des Politikfeldes noch immer betréchtlich und fallen am
deutlichsten zwischen den nordischen Léndern und der Schweiz im Vergleich zu den siidlichen Léndern
Italien, Polen und Spanien aus. Auch innerhalb dieser beiden Landergruppen gibt es wiederum betrachtli-
che Unterschiede. So hat Spanien erst gerade kiirzlich eine nationale Massnahme — eine bedarfsabhingige
Geld-/Sachleistung fiir pflegebediirftige Personen — per nationales Gesetz eingefiihrt — ein der franzosi-
schen APA («Allocation personnalisée pour I’autonomie») vergleichbares Instrument. In Italien hingegen
gibt es weder ein explizites Gesetz noch eine explizite Massnahme fiir die Altershilfe und Alterspflege.
Hier wurde lediglich die «Indennitd di accompagnamento», die eigentlich fiir erwerbsunfidhige Personen
eingefiihrt wurde, fiir pflegebediirftige Personen im Alter gedffnet. Allerdings muss eine 100-prozentige
«Erwerbsunfihigkeit» vorliegen, um einen Anspruch auf diese Leistung geltend machen zu kdnnen. Auch
in Polen gibt es zwar eine Art «Pflegeversicherung im Alter» («Zasilek pielggnacyjny»). Diese wird aller-
dings unabhingig von einer Pflegebediirftigkeit an Personen ab 75 Jahren ausbezahlt, sozusagen als Auf-
stockung der (tiefen) Renten. Sowohl in Italien als auch in Polen kdnnen die genannten Geldleistungen
zwar eingesetzt werden fiir die Begleichung allfilliger Pflegekosten — es gibt aber keine Verpflichtung da-
zu, da die Leistungen nicht zweckgebunden sind und deshalb eher als indirekte oder implizite Massnahmen
der Altershilfe und Alterspflege zu sehen sind. Der Entwicklungsstand der Altershilfe und Alterspflege in
Italien und Polen muss aus diesem Grund auch als noch etwas riickstindiger bewertet werden als in Frank-
reich und Spanien.

Dieser Trend zur Zentralisierung der Altershilfe und Alterspflege mit mehr oder weniger expliziten Mass-
nahmen ist in Zusammenhang mit der Entwicklung und Etablierung des in allen untersuchten Léndern im-
mer noch jungen Politikfeldes zu sehen. Denn bevor dezentralisiert werden kann — wenn iiberhaupt — miis-
sen nationale Kompetenzen betreffend das Politikfeld geschaffen worden sein (selbst wenn es sich ledig-
lich um regulierende Rahmengesetze handelt, die vom nationalen Parlament verabschiedet werden und de-
ren Umsetzung [weiterhin] der regionalen und lokalen Staatsebene iiberlassen bleibt). Der im Vergleich zu
den nichtnordischen Landern schwécher ausfallende Trend zur Dezentralisierung ist darauf zuriickzufiih-
ren, dass die nichtnordischen Lander auf nationaler Ebene erst viel spéter aktiv geworden sind und es sich
um ein Politikfeld handelt, das es in den vergangenen zwanzig Jahren von der lokalen und teilweise regio-
nalen auf die nationale Staatsebene geschafft hat.
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Somit kann die Hypothese, dass das Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege in den untersuchten Lan-
dern aufgrund der unterschiedlichen Etablierung verschieden stark dezentralisiert ist, bestdtigt werden.
Umgekehrt trifft es allerdings nicht zu, dass eine starke Dezentralisierung grundsitzlich mit einer schwa-
chen Etablierung des Politikfeldes einhergeht, wie dies die nordischen Lénder veranschaulichen. Generell
kann die Zentralisierung als fortschreitende Etablierung der Altershilfe und Alterspflege in den Wohl-
fahrtsstaatssystemen der untersuchten Lander gedeutet werden. Eine Dezentralisierung ist lediglich in den
nordischen Landern mit einer relativ frithen Etablierung des Politikfeldes sowie in denjenigen Ldndern zu
beobachten, wo durch die Einfiihrung nationaler Gesetze die subnationalen Kompetenzen (v.a. in der Um-
setzung) der Altershilfe und Alterspflege zusétzlich gestdrkt wurden.

In Bezug auf die Komplexitét der territorialen Typen ldsst sich festhalten, dass diejenigen Lénder eine be-
sonders komplexe Scale-Struktur aufweisen, in welchen die Akteure auf mehreren Staatsebenen gleichzei-
tig fiir die verschiedenen Funktionen der Organisation der Altershilfe und Alterspflege zustdndig sind, wie
beispielsweise fiir deren Planung, Regulierung und Finanzierung. Aber mindestens ebenso relevant ist, wie
viele weitere Schnittstellen es in der horizontalen Dimension der jeweiligen Staatsebene gibt — zwischen
den einzelnen Regionen und zwischen den einzelnen Gemeinden, intersektoriell und intrasektoriell, zwi-
schen Professionellen, den Familienangehdrigen und den leistungsbeziehenden Personen. Zudem erlaubt
der Ansatz der territorialen Typen eine Erweiterung der Analyse auf der regionalen Ebene und kann zur
Erklarung von regionalen Unterschieden in der 6ffentlichen Leistungserbringung und Koordination der
Leistungserbringung beitragen. So haben sich beispiclsweise die Auspriagung sowie Verbindlichkeit der
nationalen Gesetzes- und Finanzvorgaben und der Handlungsspielraum der regionalen Ebene bei der Defi-
nition von Leistungen als entscheidende Faktoren fiir die Ausgestaltung der regional teilweise sehr unter-
schiedlichen Leistungserbringung erwiesen.

Fiir die Schweiz kann zusammenfassend festgehalten werden, dass sich die Altershilfe und Alterspflege
zwischen 1980 und 2005 als Politikfeld etabliert hat und dass im besagten Zeitabschnitt gleichzeitig Ten-
denzen der Zentralisierung, der Dezentralisierung und Regionalisierung auf supralokaler Ebene zu beo-
bachten sind. In den 1980er-Jahren herrscht die Zentralisierungstendenz vor. Durch die Mittel des Bundes
wurde das Angebot im ambulanten Bereich der Alterspflege ausgebaut. Der Zugang zu Pflegeleistungen
wurde dadurch fiir zuhause lebende dltere Menschen verbessert, was sich auch im stetigen Ausbau der
Leistungen und in einer vermehrten Inanspruchnahme dieser Leistungen niederschlagt (BFS 2009, 6). Der
Ausbau und die zunehmende Diversifizierung des Hilfe- und Pflegeangebots verlangen aber auch nach
mehr Koordination zwischen familialen, ambulanten und stationdren Angeboten. Deshalb wurde die Pla-
nungskompetenz der Kantone fiir die konkrete Umsetzung und Organisation der Altershilfe und Alters-
pflege verstdrkt, was sich in kantonalen Fachstellen — insbesondere auch fiir den Spitex-Bereich — aus-
driickte, obschon diese Fachstellen jeweils mit sehr unterschiedlichen Auftragen und Kompetenzen ausges-
tattet sind. Aufgrund der oben genannten Reformen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege heute von
einer koordinierten und integrierten Versorgung zu sprechen, wére jedoch verfriiht. Noch immer fithren die
trotz einheitlicher Regulierung im KVG von 1996 unterschiedlichen Finanzierungsschliissel fiir die Akut-
pflege im Spital und bei den Primérversorgern, in den Heimen und bei den Spitex-Organisationen zu un-
erwiinschten Effekten: Altere Patientinnen und Patienten bleiben ldnger als eigentlich nétig im Spital und
treten manchmal frither ins Altersheim ein als gewiinscht. Weiter erfdhrt die Altershilfe und Alterspflege
eine zunehmende Medikalisierung, da nur der pflegerische, nicht aber beispielsweise der hauswirtschaftli-
che oder sozialbetreuerische Bereich durch die Grundversicherung der Krankenversicherung abgedeckt ist.
Die Finanzierung der nichtpflegerischen Leistungen ist primir eine Angelegenheit der Privathaushalte und
unterliegt nur im Bedarfsfall einer kollektiven Finanzierung. Aufgrund der gegenwirtig in den Kantonen
im Anschluss an die Einfiihrung der NFA unsicheren Objektfinanzierung der Spitex, der Ubergangspflege,
der psychiatrischen Pflege und der Palliativpflege ist die Leistungserbringung in der Altershilfe und
Alterspflege gefdhrdet. Ausserdem sieht sich die Pflege und Hilfe zuhause (Spitex) mit steigenden Heraus-
forderungen konfrontiert: Die Pflegefdlle werden zunehmend komplexer, die Pflegeeinheiten sind auf den
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Fiinfminutentakt definiert, viele Stellen bleiben unbesetzt und die Qualifizierung des Spitex-Personals
nimmt nur langsam zu.

Insgesamt fehlt es an einem gesamtheitlichen Blick, sowohl auf der Ebene der Leistungserbringer als auch
auf der Ebene der in die Fallbehandlung involvierten Personen. In einzelnen Kantonen und Gemeinden
sind die Zusammenarbeit zwischen den Leistungserbringern sowie die Regionalisierung des Leistungsan-
gebots weiter fortgeschritten — nicht zuletzt wegen des zunechmenden finanziellen Drucks. Die Spitalleis-
tungen werden iiber die Kantonsgrenzen hinweg eingekauft und Pflegeheime von mehreren Gemeinden
gemeinsam gefiihrt und genutzt. Auch bei der Spitex ist eine Tendenz zu iiberregionalen Strukturen zu er-
kennen. Doch mehrheitlich sind die einzelnen Leistungserbringer auf ihre eigenen Leistungen fixiert und
sowohl fachlich als auch geografisch oftmals zu weit voneinander entfernt, um stirker und besser zusam-
menarbeiten zu konnen. Deshalb wire die Schaffung von interdisziplindren regionalen Gesundheitszentren
wiinschenswert, zu welchen Arzte, Pflegende, Heime, Angehdrige und Betroffene Zugang hiitten. Auf-
grund der territorialen Strukturierung des Politikfeldes in der Schweiz sind es der Bund und vor allem die
Kantone, welche die Entwicklung einer integrierten Versorgung an die Hand nehmen und fordern miissten.
Diese konnte im Rahmen der Neuentwicklung verschiedener Spezialdienstleistungen fiir dltere Menschen
zuhause erprobt werden, die auf kantonaler oder supralokaler Ebene angesiedelt werden miissten.

4 Schlussfolgerungen: territoriale Typen und o6ffentliche Leistungserbringung

Im vorliegenden Kapitel zur Altershilfe und Alterspflege wurden bisher die sich verdndernden Zustindig-
keiten bei der Organisation von Altershilfe und Alterspflege im vorgegebenen Rahmen des Rescaling-
Ansatzes zwischen 1980 und 2006 untersucht und analysiert. In der folgenden Tabelle 2 werden die wich-
tigsten Ergebnisse der Analyse in Bezug auf die Scale-Struktur sowie die 6ffentliche Leistungserbringung
nochmals zusammenfassend priasentiert. Weiter wird die Bedeutung territorialer Typen in Bezug auf den
Zugang zu den Leistungen eingehend diskutiert und es werden die Hintergriinde der Rescaling-Trends an-
gesichts der steigenden Nachfrage nach Altershilfe und Alterspflege reflektiert.

Tabelle 2: Territoriale Typen und 6ffentliche Leistungserbringung

Linder Territoriale Typen Offentliche Leistungserbringung (6ffentlich
finanzierte Angebote)

Finnland Lokaler Typ — stark entwickelt

Norwegen —in NO und SE v.a. Sachleistungen

Schweden

Schweiz Mehrebenentyp — in CH und FI Sach- und Geldleistungen (aber
mehrheitlich Sachleistungen)

Frankreich  Regionaler Typ — mittelméssig entwickelt

Spanien —APA (zweckgebundene Geldleistung)

Italien Mehrebenentyp — schwach entwickelt

Polen

Quelle: Wpl 2006; Wp2 2007

In Bezug auf die Kompetenzverteilung zwischen den verschiedenen Staatsebenen kdnnen in den einzelnen
Landern unterschiedliche territoriale Typen mit einem unterschiedlichen Dezentralisierungsgrad bei der
Organisation der Leistungserbringung in der Altershilfe und Alterspflege festgestellt werden. In den nordi-
schen Landern sind die Gemeinden zusténdig fiir die Organisation der Altershilfe und Alterspflege. In den
ibrigen Landern ist die Aufgabenteilung zwischen den einzelnen Staatsebenen weniger eindeutig, und es
kommt héufiger zu liberlappenden Zustédndigkeiten. Die am wenigsten dezentralisierten Systeme fiir die
Organisation der Altershilfe und Alterspflege finden sich in Frankreich und Spanien. Ausschlaggebend
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sind hier die zentral regulierten und organisierten Geldleistungen bzw. Pflegeversicherungen, welche eine
wichtige Stellung in der 6ffentlichen Versorgung der Altershilfe und Alterspflege einnehmen. Fiir die Or-
ganisation der Sachleistungen sind in Frankreich und Spanien zudem nicht in erster Linie die Gemeinden,
sondern die Departemente und Provinzen zustdndig. In der Schweiz ist die Organisation der Altershilfe
und Alterspflege wie in Italien und in Polen geprdgt durch ein so genanntes «Mehrebenensystem» mit
zahlreichen Uberlappungen von Kompetenzbereichen iiber die einzelnen Staatsebenen hinweg.

In Bezug auf die o6ffentliche Leistungserbringung ldsst sich zundchst festhalten, dass es keinen direkten
Zusammenhang gibt mit den territorialen Typen, sondern dass vielmehr die in den einzelnen Landern vor-
herrschenden Wohlfahrtsstaatstraditionen zum Tragen kommen und weiter fortgesetzt werden. Zwar sind
die in den untersuchten Landern vorgefundenen Modelle der Altershilfe und Alterspflege nicht exakt iden-
tisch mit der herkdmmlichen Wohlfahrtsstaatstypologie in der Erweiterung von Esping-Andersen (Ferrera
1998; Kazepov 2008). Dennoch scheint die Entwicklung des heute im Vergleich zu anderen Politikfeldern
noch immer jungen, nicht in allen Léndern gleichermassen etablierten Politikfelds der Altershilfe und
Alterspflege stérker durch die existierende Wohlfahrtsstaatstradition als durch die Scale-Struktur geprégt.
So sind die in den ndrdlichen Landern und in der Schweiz erbrachten Leistungen deutlich grossziigiger und
umfangreicher als in Frankreich und den siidlichen Léndern Italien und Spanien sowie in Polen.

Was den Zugang zu Leistungen und zu einzelnen Angeboten wie beispielsweise ambulanter Pflege zuhau-
se, Heimpflege oder auch Geldleistungen betrifft, so gibt es in der Schweiz, aber auch in allen anderen
nichtnordischen Liandern betrichtliche regionale Unterschiede. Zwar verzeichnen auch die nordischen
Léander unterschiedliche Bezugsraten in den beiden Untersuchungsregionen. Dennoch scheinen die struktu-
rellen Voraussetzungen der Leistungserbringung auf lokaler Ebene in den nordischen Léndern allgemein
dhnlicher zu sein als in den nichtnordischen Landern. Und dieser Umstand ist durchaus mit den territoria-
len Typen in Zusammenhang zu bringen: nimlich mit der Existenz oder Nichtexistenz national bindender
und verpflichtender Rahmengesetze, grossziigiger Finanztransfers von supralokalen Staatsebenen fiir die
Objektfinanzierung der Leistungserbringung sowie der Definitionsmacht der regionalen und lokalen
Staatsebene bei der Versorgungsplanung und Organisation der 6ffentlichen Leistungserbringung. So gibt
es ohne offentliche Mitfinanzierung der Leistungserbringung der supralokalen Staatsebene kein bedarfsge-
rechtes Versorgungsangebot bzw. die erbrachten Leistungen werden (weiterhin) im unbezahlten Wirt-
schaftssektor im Rahmen der Familie oder der Freiwilligenarbeit erbracht. Der Umverteilungseffekt in Be-
zug auf das soziale Risiko «Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter» bleibt in diesem Fall gering. Semi-
formale Pflegemodelle mit Anreizen fiir Hilfe und Pflege durch Familienmitglieder und Bekannte halten in
beinahe allen Landern Einzug. Hier stellt sich allerdings die Frage, unter welchen Rahmenbedingungen
diese semiformalen Hilfe- und Pflegemodelle aus gleichstellungspolitischer Perspektive ablaufen und ob es
tatsdchlich zu einer Umverteilung der «Care»-Arbeiten zwischen den Geschlechtern kommt oder ob die
gegenwirtig noch immer vorwiegend durch die Frauen erbrachte «Care»-Arbeit lediglich vermehrt aner-
kannt wird.

Zur generellen Bedeutung der Scale-Struktur ldsst sich festhalten, dass die territorialen Typen nur teilweise
einen Bezug zu den Wohlfahrtsstaatstypen und zur 6ffentlichen Leistungserbringung haben. So sind die
nordischen Lénder, die fiir den sozialdemokratischen Wohlfahrtsstaatstyp stehen, am starksten dezentrali-
siert und der grosste Teil der Leistungen wird noch immer durch die Kommunen selbst — also durch 6ffent-
liche Anbieter — erbracht. In den iibrigen Léndern sind diese Zusammenhinge allerdings weniger eindeu-
tig. Der Regionenvergleich innerhalb der untersuchten Lander hat zum Teil betrdchtliche Unterschiede im
Leistungsangebot hervorgebracht. Diese sind nicht zuletzt auch auf regional unterschiedliche Ressourcen
sowie Planungs- und Definitionskompetenzen der subnationalen Staatsebenen zuriickzufiihren. Insofern
trigt die Analyse der Scale-Struktur anhand der territorialen Typen dazu bei, regionale Unterschiede, die
in allen untersuchten Landern vorkommen, zu identifizieren und einzuordnen. Nichtsdestotrotz scheinen
die Unterschiede zwischen den nordischen Léndern und der Schweiz im Vergleich zu Frankreich, den siid-
lichen Léandern Italien und Spanien sowie Polen ungleich grosser als die regionalen Unterschiede innerhalb
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der einzelnen Linder, obschon diese nur aufgrund von zwei Untersuchungsregionen eingeschitzt wurden.
Fiir den Umfang der 6ffentlichen Leistungserbringung und die Modelle der Altershilfe und Alterspflege in
den untersuchten Léndern scheint somit die Wohlfahrtsstaatstradition gewichtiger zu sein als die Scale-
Struktur.

Im Gegensatz zum allgemeinen Trend in staatspolitischen Reformen sowie zu den Entwicklungen in den
anderen Politikfeldern der Sozialhilfe und Aktivierungsmassnahmen lassen sich in der Altershilfe und
Alterspflege keine eindeutigen Dezentralisierungstrends zwischen 1980 und 2006 ausmachen. In allen un-
tersuchten Landern gibt es im besagten Zeitabschnitt sowohl Hinweise fiir die Dezentralisierung als auch
die Zentralisierung im Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege. Hinweise fiir eine Zentralisierung fin-
den sich beispielsweise in Finnland, Frankreich, Spanien sowie in der Schweiz. So kann die Integration der
Altershilfe und Alterspflege in die nationale Gesetzgebung eine Zentralisierung fiir das Politikfeld bedeu-
ten (z.B. in der Schweiz durch die KVG-Revision 1994/1996; jiingere finanzpolitische Entscheide im
Rahmen der Neuregelung des Finanzausgleichs [NFA] 2008 sowie im Rahmen der Neuordnung der Pflege-
finanzierung tendieren allerdings eher wieder zu einer finanziellen Dezentralisierung mit einer stdrkeren
Gewichtung der Rolle der Kantone und Gemeinden bei der Pflegefinanzierung). Als eine Zentralisierung
kann auch die Einfithrung neuer, zentralstaatlich regulierter, organisierter und erbrachter Geldleistungen in
Finnland, Frankreich und Spanien gesehen werden.

Das Schweizer Modell der Altershilfe und Alterspflege ist bezogen auf die Leistungserbringung als Misch-
typ zu bezeichnen, welcher Ahnlichkeiten mit den Modellen der nordischen Linder — allen voran mit dem
finnischen Pflegemodell — aufweist. Fiir das Schweizer Modell stellen sich allerdings auch Probleme und
Herausforderungen, die noch auf keine befriedigende Art und Weise geldst worden sind. So sind die Rech-
te der leistungsbeziehenden Personen sowohl im ambulanten Bereich als auch im Heimbereich weniger
etabliert als in den nordischen Lindern. Ebenso wenig institutionalisiert im Vergleich zu den nordischen
Léandern sind die sozialen Rechte der informellen Leistungserbringer — der pflegenden Familienangehori-
gen —, zum Beispiel in Form von finanzieller Entschdadigung, Steuerabziigen, Beratungs- und Entlastungs-
angeboten. In einzelnen Regionen der Schweiz gibt es keine eindeutigen Informations- und Anlaufstellen
fiir hilfs- und pflegebediirftige Personen im Alter. Die betroffenen Personen miissen mit ihren Anliegen
jeweils direkt an die einzelnen leistungserbringenden Organisationen gelangen. Entsprechend wenig etab-
liert ist ein integratives Case-Management, bei welchem die Bediirfnisse einer Person durch ein von der
Leistungserbringung unabhidngiges Case-Management abgeklart und als Ausgangspunkt fiir eine umfas-
sende, kontinuierliche Pflegeplanung (z.B. auf Basis eines digitalen Dossiers) verwendet wiirden. Die Kan-
tone nehmen ihre Aufgabe als Organisatoren und Koordinatoren im Bereich der Altershilfe und Alterspfle-
ge sehr unterschiedlich wahr. Sie delegieren mehr oder weniger Aufgaben an die Gemeinden. Im letzteren
Fall ist dies eher wenig fordernd fiir eine vernetzte Versorgung.

In den skandinavischen Modellen der Altershilfe und Alterspflege spielt die regionale Ebene bei der Orga-
nisation der Altershilfe und Alterspflege eine untergeordnete Rolle, und die Gemeinden kdnnen Aufgaben
nur unter den zentralstaatlich vorgegebenen Bedingungen auslagern, nicht aber an eine weitere Staatsebene
delegieren. Die Konflikte in der Scale-Struktur konnen somit einstufig ausgetragen werden im skandinavi-
schen Typ: zwischen Zentralstaat und den Gemeinden. Die staatliche Steuerung in den skandinavischen
Pflegemodellen erscheint zudem deshalb als einfacher handhabbar, weil die Gemeinden sowohl fiir die
Organisation der Leistungserbringung als auch fiir die Erbringung der Leistungen zustindig sind. In der
Schweiz hingegen miissen die Konflikte in der Scale-Struktur zweistufig bzw. «doppelt» ausgetragen wer-
den: zwischen Bund und den Kantonen sowie zwischen Kantonen und den Gemeinden. Ausserdem sorgen
in der Schweiz die systembedingten Uberschneidungen von Vollzugs- und Entscheidungsfoderalismus fiir
zusdtzliche Komplexitdt: Beim Entscheidungsfoderalismus sind die Kantone (und Gemeinden) Teil der
Entscheidungsfindung oder entscheiden sogar autonom. Beim Vollzugsfoderalismus kommt den Kantonen
(und den Gemeinden) im Vollzug einer Bundesgesetzgebung ein lokaler Umsetzungsspielraum zu (Ca-
menzind et al. 2009, 328).
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Die Governance-Struktur der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz erscheint aber auch in der hori-
zontalen Dimension als hochkomplex. Bei den Heimen zeichnet sich ein Trend hin zu privaten Organisati-
onen (v.a. «for profity) ab. Im Spitex-Bereich sind bisher nur beschrénkt Daten zu den verschiedenen Sta-
tus der einzelnen Spitex-Organisationen in den jeweiligen Kantonen verfiigbar. Aber auch hier wird sich
wohl ein Trend hin zur weiteren Differenzierung und Privatisierung der Spitex-Organisationen abzeichnen,
da die Bedingung des Tragerstatus «privater gemeinniitziger Verein» fiir den Erhalt von 6ffentlichen Bun-
dessubventionen (ehemals Art. 101 AHVG) im Anschluss an die Einfithrung der NFA im Jahr 2008 auf-
gehoben worden ist und die Objektfinanzierung der Leistungserbringung durch die Spitex neu vollstdndig
im Zustdndigkeitsbereich der Kantone (und in delegierter Form auch bei den Gemeinden) liegt. Deshalb
diirfte auch die kantonale Heterogenitét beziiglich der involvierten Leistungserbringer eher zu- als abneh-
men.

Die Leistungserbringung in der Altershilfe und Alterspflege konnte in der Schweiz zwischen 1980 und
2006 sowohl im ambulanten Bereich als auch im Heimbereich ausgebaut werden. Gleichzeitig wird in ein-
zelnen Kantonen der Versuch unternommen, die Versorgung bedarfsgerechter zu gestalten, indem die Spi-
tex-Leistungen ausgebaut werden und Heimpflege nur noch fiir Personen ab einer bestimmten Pflegebe-
diirftigkeit vorgesehen wird. Zwischen 1979 und 2007 ist eine zunehmende Professionalisierung durch die
Integration der Alterspflege im KVG sowie durch die langjdhrige Objektfinanzierung der ambulanten
Altershilfe und Alterspflege durch den Bund zu verzeichnen. Im selben Zeitraum wurden zunehmend neue
Angebote wie beispielsweise «betreutes Wohnen» geschaffen. Doch gibt es auch zwei Wermutstropfen in
der Entwicklung der Altershilfe und Alterspflege in der Schweiz: Die regionalen Unterschiede sind nach
wie vor gross in Bezug auf Zugang und Art der Leistungen. Die Komplexitdt der Governance-Struktur ist
fir die Weiterentwicklung des Politikfeldes hin zu einer integrierten Versorgung, in welcher personliche,
soziale und medizinische Leistungen gleichermassen beachtet werden, nicht gerade férderlich, um nicht zu
sagen hinderlich. So ist das historisch gewachsene, hochkomplexe und hochgradig fragmentierte institutio-
nelle Arrangement der Altershilfe und Alterspflege der Schweiz mit hohen indirekten Koordinationskosten
verbunden, welche vornehmlich zulasten der betroffenen Personen und ihrer Familienangehorigen gehen.
Angesichts des sozialen Wandels und der damit abnehmenden familidren Ressourcen werden die Kantone
in naher Zukunft gefordert sein, Liicken in der Versorgungskette zu schliessen sowie die Leistungserbrin-
gung zwischen den verschiedenen Anbietern zu koordinieren. Dabei sind Losungen anzustreben, die, wenn
nicht auf der kantonalen, so doch auf der suprakommunalen Ebene ansetzen.
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5 Empfehlungen fiir die Weiterentwicklung der Altershilfe und Alterspflege in
der Schweiz

Bei den im Folgenden prisentierten Empfehlungen handelt es sich um Vorschlidge, die in einzelnen Kanto-
nen teilweise bereits Anwendung finden. Dies zeigt, dass die Vorschlidge nicht unrealistisch, sondern
grundsdtzlich moglich, wenn auch abhéngig vom politischen Willen sind. Zudem schliessen die Empfeh-
lungen — mit einer Ausnahme — an den vom Bundesrat verfassten Strategiebericht fiir eine Alterspolitik
zuhanden des Bundesparlaments an (Bundesrat 2007). Die hier gemachten Empfehlungen betreffen insbe-
sondere die Ausgestaltung der Versorgung in der Altershilfe und Alterspflege. Weitere Empfehlungen zur
Strategieentwicklung, Starkung der Rechte von leistungsbeziehenden Personen finden sich in den allge-
meinen Schlussfolgerungen im nachfolgenden Kapitel 8.

Ausbau der ambulanten Hilfe und Pflege

Eine grossziigigere ambulante Pflege geht erwiesenermassen mit tieferen Bezugsraten im Heimbereich
einher, da Heimeintritte hinausgezdgert und familiale Hilfe und Pflege zuhause unterstiitzt und oftmals erst
moglich gemacht werden. Beispiele dafiir finden sich in Finnland, Norwegen und Schweden.

Befreiung der Mitfinanzierung im ambulanten Bereich

Ein Faktor fiir die Gestaltung des Leistungszugangs stellt die Mitfinanzierung durch die leistungsbezie-
henden Personen und ihre Angehorigen dar, die hemmend sein kann fiir einen Leistungsbezug bzw. als ein
Mittel der Leistungssteuerung eingesetzt werden kann. Der Zugang zu Leistungen im Bereich der Alters-
hilfe und Alterspflege ist in den europdischen Landern unterschiedlich reguliert. Eine absolute Befreiung
der Mitfinanzierung im ambulanten Bereich — wie sie in Norwegen und Schweden praktiziert wird — sollte
auch fir die Schweiz in Betracht gezogen werden fiir eine konsequente Umsetzung des Grundsatzes «am-
bulant vor stationir».

Schaffung von Informations- und Anlaufstellen sowie Etablierung eines integrativen Case-
Managements

Der Zugang zu Leistungen kann auch gesichert werden iiber Informations- und Anlaufstellen sowie ein
integratives Case-Management, in welchem die verschiedenen Leistungen, die in der Regel von einer Viel-
zahl von Leistungserbringern erbracht werden, besser koordiniert werden konnen. Dies wird auf vorbildli-
che Weise in Finnland, Frankreich, Norwegen und Schweden umgesetzt.

Subjektfinanzierung alleine reicht nicht aus fiir eine ausgewogene Versorgung

Fiir eine ausreichende Leistungserbringung ist neben der Subjektfinanzierung auch eine ausreichende Ob-
jektfinanzierung und somit Férderung der leistungserbringenden Organisationen notwendig. Bei einer un-
zureichenden Versorgung droht die Entstehung von «grauen Arbeitsmérkten», welche neue Abhédngig-
keitsverhidltnisse und soziale Ungleichheit schaffen. Ein Beispiel dafiir sind die «bandanti» in Italien: Per-
sonen mit Migrationshintergrund, die oftmals in semilegalen, prekdren Arbeitsverhdltnissen als Hausange-
stellte Hilfe und Pflege leisten. Auch in der Schweiz gibt es — wenn auch in geringerem Ausmass — Hin-
weise auf vergleichbare Arbeitsverhéltnisse, die beispielsweise unter dem Begriff «Senior-Aupair» aufge-
fiihrt werden (siehe z.B. www.hauspflegeservice.ch).

Forderung der sozialen Rechte informeller Leistungserbringer

Zusitzlich kann die informelle Pflege durch Familienangehdrige noch stirker mit sozialen Rechten ver-
kniipft werden. Die Betreuungsgutschriften haben sich dafiir bisher als wenig erfolgreich erwiesen. Bei-
spiele fiir die Forderung der sozialen Rechte informeller Leistungserbringer finden sich in Finnland und in
Frankreich.
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1 Fragestellung

Was bedeutet das alles nun fiir die Schweiz, fiir ihr sozialpolitisches Selbstbild? Welche Schlussfolgerun-
gen konnen fiir die sozialpolitische Praxis gezogen werden? Was kann sie aus ausldndischen Beobachtun-
gen lernen? Ein internationaler Vergleich schafft eine neue Perspektive, einen Wechsel von der Innen- zur
Aussensicht. Eine Aussensicht kann die Wahrnehmung von Phdnomenen akzentuieren oder relativieren.
Was im nationalen Kontext als grosses, besonderes Problem erscheint, kann sich als Aufgabe erweisen, die
sich in anderen Léndern dhnlich stellt. Es kdnnen Massstibe gefunden werden, an welchen sich ein Land
messen kann. Wirksame Massnahmen («best practices») und deren kontextabhéingige Voraussetzungen
konnen identifiziert werden. Ausldndische Problemlosungs(ansétze) geben niitzliche Anregungen und tra-
gen zu einer Erweiterung des politischen Handlungsspielraums bei. Die Ubertragbarkeit von erfolgreichen
Massnahmen auf ein anderes Land hat Grenzen, denn Unterschiede bei den institutionellen Bedingungen
und der politischen Kultur lassen gleiche Massnahmen schwicher oder gar wirkungslos werden.' Aus die-
sem Grund gibt es auch keine ideale, allgemeingiiltige Aufgabenzuteilung zwischen den Staatsebenen.
Auch eine Aufgabenverlagerung hat in jedem Land andere Auswirkungen, und eine Ubertragung von Er-
fahrungen aus der Sozialpolitik auf andere Politikfelder muss skeptisch betrachtet werden. Man kann sich
nicht einfach erfolgreicher Politikkonzeptionen bedienen, diese miissen vielmehr dem verdnderten institu-
tionellen und politischen Kontext angepasst werden. Was ist trotz diesen Einschriankungen fruchtbar an
einem internationalen Vergleich?

Die Ausgangslage ist trivial: Sozialpolitik ist wirksamer, wenn die vertikale Zustidndigkeitsverteilung zwi-
schen den Staatsebenen optimiert wird. Optimieren kann eine Zustidndigkeitsverlagerung zwischen Staats-
ebenen bedeuten, unter Umstdnden ein weit reichender Eingriff, der eine Verfassungsidnderung erfordert.
Wir diskutieren in diesem Schlusskapitel keine solchen grundlegenden Anderungen. Die Schlussfolgerun-
gen aus dem Léndervergleich sollen eher «niederschwellige» Verbesserungsmoglichkeiten aufzeigen, sol-
che also, die bei einer gegebenen, vielleicht suboptimalen Kompetenzverteilung den Handlungsspielraum
der Politik erweitern. Im Fokus stehen die Integrationsmassnahmen der Arbeitslosenversicherung und der
Sozialhilfe sowie Massnahmen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege.

2 Foderalismus in der Sozialpolitik

Die auslédndischen Erfahrungen mit einer Dezentralisierung von sozialpolitischen Aufgaben beleuchten
bestimmte Aspekte des Schweizer Foderalismus in einem etwas anderen Licht, als dies bei einer Betrach-
tung aus der Innenperspektive der Fall ist. In Einheitsstaaten ist das sozialpolitische Feld urspriinglich
durch den Zentralstaat besetzt. Mit einer Delegation von Aufgaben an dezentrale territoriale Einheiten
werden regionale Ressourcen und Akteure in die Problemldsung einbezogen. In der Schweiz waren es die
Kantone und Gemeinden, die als erste das sozialpolitische Feld besetzt hatten. Der Aufbau von sozialpoli-
tischen Programmen erfolgte in der Vergangenheit oft von unten her. Auf neue soziale Problemlagen rea-
gierten Kantone, Stddte und Private mittels innovativer Massnahmen, abgeldst durch eine zweite Phase, in
welcher der Bund in Zusammenarbeit mit den Kantonen wirksame Programme verallgemeinert hat. Bei
Bundesgesetzen werden die «Vorlosungen» der Kantone haufig integriert, und die Zahl der Akteure erhdht
sich. Dass der Bund trotz vielen institutionellen Hindernissen, die die dezentrale Machtverteilung absi-
chern (Stdnderat, Stindemehr bei Verfassungsvorlagen), aktiv wurde, ist oft auf aussergewdhnliche Um-
stinde wie externe Schocks zuriickzufithren. Die AHV wurde nach dem Zweiten Weltkrieg eingefiihrt, und

Ein Beispiel dafiir ist die Job-Rotation, eine erfolgreiche Arbeitsmarktmassnahme aus Schweden und Dénemark, die von Deutschland
tibernommen wurde. Dabei konnen Arbeitnehmende fiir ihre Weiterbildung beurlaubt werden, falls Erwerbslose eine Stellvertretung
wihrend dieser Zeit ausiiben. Was in diesen beiden skandinavischen Lindern gut funktioniert, bleibt in Deutschland ohne grosse Wir-
kung. «Nach den bisherigen Erkenntnissen sind Arbeitgeber in Deutschland aber nicht bereit, Erwerbslose fiir einen zur Qualifizierung
beurlaubten Arbeitnehmer einzustellen. Das spezifische deutsche duale Ausbildungssystem mit der starken Orientierung an formalen
Abschliissen mag ein Grund dafiir sein, dass dieses Instrument hierzulande nicht greift» (Konle-Seidl 2005, 8).
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die verpflichtenden aktiven Arbeitsmarktmassnahmen bei der Arbeitslosenversicherung als Folge der bis
damals hochsten registrierten Arbeitslosigkeit in den 1990er-Jahren. Mehr als hundert Jahre musste der
Bund den Kantonen sozialpolitische Kompetenzen abringen, und dieser Prozess ist noch nicht abgeschlos-
sen, wie die Diskussion eines Bundesgesetzes fiir die Existenzsicherung zeigt. Der grosse Zeitraum, iiber
den sich die Entstehung des Sozialstaats in der Schweiz erstreckt, hat seine Griinde in den lange Zeit feh-
lenden Bundeskompetenzen und der direkten Demokratie. Hatte der Bund endlich eine sozialpolitische
Kompetenz erhalten und hatten sich Parlament und Regierung auf ein Gesetz verstandigt, war es nicht sel-
ten am Schluss der Souverén, der das Gesetz in einer Volksabstimmung verwarf.

Die Sozialpolitik ist gepragt durch Verhandlungs- und Kompromissldsungen unter Einbezug aller staatspo-
litischen Ebenen (Mehrebenenverhandlungen) (Obinger 1998, 91), bei welchen die Interessen vieler Ak-
teure eingebunden sind und der Vollzug oft bei den Kantonen liegt. Die Schweiz verfiigt {iber eine lange
Tradition und {iber ein grosses Reservoir an Erfahrungen bei der kooperativen Aufgabenausiibung — wor-
iiber Lénder noch nicht verfiigen konnen, die erst vor kurzem eine Dezentralisierung durchgefiihrt haben,
wie zum Beispiel Italien. In Spanien — jenem Land der Untersuchungsgruppe, das nebst der Schweiz die
grosste Autonomie fiir Regionen kennt — war der Regionalismus als Abwehr eines autoritiren Zentralstaats
unter Franco entstanden. In der Schweiz waren die Kantone schon immer méchtig und liessen den Bund
gar nie allzu stark werden.

Regieren in der schweizerischen Sozialpolitik findet in einem ausgeprigten Mehrebenensystem statt. Die
Kantone werden in der Regel mit der Umsetzung der Gesetze beauftragt (Vollzugsfoderalismus) oder
nehmen mit dem Bund und/oder den Gemeinden gemeinsam eine Aufgabe wahr (Verbundfdderalismus).
Die Zusammenarbeit unter den verschiedenen Staatsebenen unterscheidet sich jedoch je nach Politikfeld,
wie Tabelle 1 veranschaulicht. Mit anderen Worten: Die einzelnen Politikfelder sind territorial unter-
schiedlich strukturiert bzw. verfiigen iiber ein unterschiedliches institutionelles Arrangement. Die Ar-
beitsmarktmassnahmen werden je nach Ursache von unterschiedlichen Bereichen der Sozialen Sicherheit
bereitgestellt: bei Stellenverlust durch die vom Bund regulierte und von den Kantonen umgesetzten Mass-
nahmen der Arbeitslosenversicherung; bei Erwerbsunféhigkeit aufgrund von Invaliditit durch die ebenfalls
vom Bund regulierte und von den Kantonen umgesetzten Massnahmen der IV; bei lang andauernder Er-
werbslosigkeit durch die kantonal regulierte und oftmals kommunal umgesetzte Sozialhilfe. In der Alters-
hilfe und -pflege ist lediglich die Finanzierung der gesundheitlichen Pflege im Rahmen der obligatorischen
Grundversicherung der Krankenversicherung national geregelt. Fiir die Organisation und Sicherstellung
der Leistungen der Altershilfe und -pflege sind aber die Kantone und Gemeinden zustdndig. Der Bund hat
in diesem Politikfeld nur beschrinkte gesetzgeberische Kompetenz, welche vor allem die Mitfinanzierung
medizinischer Leistungen betrifft. Im Vergleich ist die Gesetzgebung in der Sozialhilfe und in der Alters-
hilfe und -pflege stirker dezentralisiert als die der Arbeitsmarktmassnahmen.

Tabelle 1: Zustindige Staatsebene fiir die Gesetzgebung in drei Politikfeldern

Arbeitsmarktmassnahmen Sozialhilfe Altershilfe und Alterspflege
Bund ++ - )
Kanton ++ (1) ()
Gemeinden +(+) ++ ++

Quelle: Eigene Darstellung

++ grosse Kompetenzen
+(+) ausgepriagte Kompetenzen
+ mittlere Kompetenzen
(+) beschrinkte Kompetenzen

Der Vollzug der Massnahmen in den genannten Politikfelder folgt einem dhnlichen Muster: Bei den Ar-
beitsmarktmassnahmen sind es in erster Linie die Kantone und im Bereich der Sozialhilfe oftmals die Ge-
meinden, die Massnahmen organisieren; bei der Sozialhilfe sind es Gemeinden, welche fiir die materielle
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Existenzsicherung und fiir ein Angebot an Integrationsmassnahmen zusténdig sind. In der Altershilfe und
Alterspflege sind es entweder die Gemeinden oder die Kantone und Gemeinden zusammen, welche Ange-
bote in der ambulanten und stationdren Pflege bereitstellen.

Der Versuch der Schweiz, im Rahmen des NFA (Neugestaltung des Finanzausgleichs und der Aufgaben-
teilung) Aufgaben zu entflechten und sie nur noch einer einzigen staatlichen Ebene — dem Bund oder den
Kantonen — zuzuweisen, steht kontrdr zum européischen Trend. Die Entwicklung in den Vergleichsldndern
geht in die Richtung einer Differenzierung des Mehrebenensystems und einer Ausweitung der Kooperati-
onsformen. Eine Ausnahme bilden Italien und Norwegen. In Norwegen wurde die Zustdndigkeit fiir die
Altershilfe und Alterspflege von der regionalen und lokalen Ebene vollstindig an die lokale Ebene dele-
giert. In Italien, wo der Staat die Kompetenzen fiir die Arbeitsmarktpolitik vollstindig an die Regionen
delegierte, hat sich diese Zuweisung an eine einzige staatliche Ebene als nicht erfolgreich erwiesen, weil
viele Regionen die neue Aufgabe nur ungeniigend erfiillen. Und wie das Beispiel des NFA zeigt, bedeutet
ein Verzicht des Einbezugs des Bundes nicht einfach einen Wegfall von (vertikalen) Kooperationen. Die
Kompensation von Funktionen, fiir die iiblicherweise der Bund besorgt ist, muss durch eine intensive (ho-
rizontale) Zusammenarbeit unter den Kantonen ersetzt werden.

Die lange Dauer, iiber die sich die Entwicklung des Sozialstaats in der Schweiz hinzog, wird in der Litera-
tur mit dem Foderalismus und der direkten Demokratie erklért, bei welchem der Souverdn und die Kantone
als Vetospieler agieren. Mit der Konkordanz kommt eine Eigenheit des politischen Systems hinzu, die eine
Voraussetzung fiir einen funktionierenden Verbundfdderalismus zu sein scheint. In foderalen oder dezent-
ralisierten Landern, wo die Regionen von Parteien regiert werden, die auf Bundesebene in der Opposition
sind, konnen diese Oppositionsparteien die Zusammenarbeit mit dem Zentral- oder Bundesstaat blockie-
ren. Dies ist zum Beispiel in gewissen Departementen Frankreichs der Fall, oder in Deutschland, wenn der
Bundesrat, die Vertretung der Lander, durch eine Mehrheit der Oppositionsparteien bestimmt wird. In der
Schweiz sind sowohl auf der Ebene des Bundes als auch auf jener der Kantone alle grossen Parteien in der
Regierung vertreten. Dies gilt allerdings nicht fiir die Griinen auf Bundesebene und fiir die SVP und die
Griinen in einigen Kantonen. Die Konkordanz verhindert eine Politikverflechtungsfalle, wie sie in anderen
foderalen Staaten auftreten kann.

Die Schweiz hat Wege gefunden, Nachteile einer fehlenden Bundeskompetenz zu kompensieren. Umge-
hungswege einer fehlenden Bundeskompetenz nennen Obinger et al. (2005) «Beipass»-Strategien. Der
Bund kann in einem Politikfeld der Kantone aktiv werden, indem er beispielsweise mit finanziellen Mitteln
Einfluss auf die Ausgestaltung der Programme der Kantone nimmt (Obinger et al. 2005, 533), wie dies bei
der Anstossfinanzierung fiir familienexterne Kinderbetreuung oder iiber die Leistungsauftrige an Nichtre-
gierungsorganisationen im Bereich der Altershilfe und Alterspflege (z.B. Pro Senectute oder Spitex
Schweiz®) geschieht. Ein besonders einflussreicher «Beipass» in der Sozialpolitik ist die Konferenz fiir
Sozialhilfe (SKOS), ein als Verein organisierter Fachverband, in welchem Bund, Kantone, Gemeinden und
private Organisationen vertreten sind. Obwohl dem Bund die Kompetenz fehlt, national einheitliche Unter-
stiitzungssétze der Sozialhilfe festzulegen, gibt es welche. Die SKOS hat mit ihren «Richtlinien zur Aus-
gestaltung und Bemessung der Sozialhilfe» die Hohe der Unterstiitzungsbeitrége bei der Sozialhilfe festge-
setzt, welche von den meisten Kantonen in ihre Sozialhilfegesetze iibernommen worden sind.’ Die Be-
stimmungen werden innerhalb der SKOS von den Kantonen und weiteren Akteuren ausgehandelt. «Beipés-
se» liberwinden foderale Rigiditéten. Sie sind aber auch «Vor- oder Zwischenldsungen», welche Interessen

Im Rahmen der Einfiihrung der NFA am 1. Januar 2008 sind neu alleine die Kantone fiir die Finanzierung der Spitex-Leistungen
zustdndig. Somit hat — im Anschluss an den Ausstieg des Bundes aus der Finanzierung des stationdren Bereichs 1989 — auch im
Spitexbereich eine Dezentralisierung der Pflegefinanzierung stattgefunden. Der BSV-Beitrag an den Spitex Verband Schweiz
wurde hingegen fiir die zusétzlichen Koordinationsaufgaben ab 1.1.2008 von 300 000 auf 900 000 Franken aufgestockt (Spitex
Verband Schweiz 2008, 27).

3 Kantone, welche die aktuellen SKOS-Richtlinien von 2005 nicht anwenden, sind: AL, AG, VD, TI.
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an die bestehende Zustédndigkeitsverteilung binden, die Interessen an nationalen Losungen schwichen und
bei einer Bundesldsung mitberiicksichtigt werden miissen.

Beim Foderalismus in der Schweiz sind zwei Dinge auseinanderzuhalten: die foderale Kompetenzvertei-
lung und die geringe Grosse der territorialen Einheiten. Es sind foderale Akteure, Kantone und Gemein-
den, die auch iiber Kompetenzen im Bereich der Sozialpolitik verfiigen. Es sind zugleich sehr kleine politi-
sche und territoriale Einheiten. Regionen in den dezentralisierten Staaten wie Spanien oder Italien sind
oftmals dhnlich gross wie die gesamte Schweiz. Die Kommunen, die beispielsweise bei der Sozialhilfe in
Schweden eine wichtige Rolle spielen, haben eine durchschnittliche Grosse von iiber 31 000 Einwohnerin-
nen und Einwohnern; im Vergleich dazu hat eine Gemeinde in der Schweiz durchschnittlich 2700 Einwoh-
ner/innen und dementsprechend geringere Ressourcen. In den Untersuchungsldndern sind alle relevanten
territorialen Einheiten ein Mehrfaches grosser als die entsprechenden Einheiten in der Schweiz. Ein zu ge-
ringes Angebot an sozialen Dienstleistungen oder eine mangelhafte Professionalitit ist oftmals eine Folge
der zu kleinen politischen und territorialen Einheiten und nicht unbedingt der féderalen Zustdndigkeits-
strukturen. Eine Vielfalt innovativer Losungen ist nicht eine selbstverstidndliche Stirke des Foderalismus;
denn sind die politischen und territorialen Einheiten zu klein, fehlt die ndtige Kapazitdt zur Problemlo-
sung. Die Langsamkeit der sozialstaatlichen Entwicklung hat nicht nur im Fdderalismus seinen Grund,
sondern auch in der geringen Grosse einiger Kantone, die ldndlich und sozialpolitisch mehrheitlich kon-
servativ sind und durch ihr politisches Gewicht im Stidnderat und das Stindemehr bei einer Verfassungs-
vorlage einen liberproportionalen Einfluss auf die Kompetenzverteilung und Gesetzgebung ausiiben.

Die Schweiz hat im europdischen Vergleich gesehen — zumindest war das bis zur gegenwértigen Weltwirt-
schaftskrise so — ausgezeichnete wirtschaftliche Voraussetzungen zur sozialen Bewéltigung von sozialen
Risiken. Die Erwerbsquoten von Frauen und Ménnern sind hoch, die Arbeitslosenquote ist relativ tief. So-
wohl die passive als auch die aktive Arbeitsmarktpolitik befinden sich auf einem hohen Stand. Die regio-
nale Ungleichheit ist geringer als in anderen Landern, was aber auch mit den Grdssenverhéltnissen zu tun
hat. In der Altershilfe und Alterspflege sind die regionalen Unterschiede hingegen grdsser: Die franzo-
sischsprachige Schweiz sowie die stidtischen Regionen setzen viel stirker auf die ambulante Versorgung
von pflegebediirftigen Menschen im Alter, als dies in der deutschsprachigen Schweiz sowie in lindlichen
Regionen der Fall ist. Auch der Zugang zu den Leistungen sowie das Leistungsangebot sind je nach Kan-
ton unterschiedlich gestaltet, was die hauswirtschaftlichen Leistungen, die Mahlzeitendienste und die fi-
nanziellen Leistungen anbelangt. Die Schweiz schneidet im Vergleich mit fast allen Landern in allen drei
untersuchten Politikfeldern aber sehr gut ab.

Bei einem internationalen Vergleich geht es darum, addquate Massstidbe zu finden. Polen oder Italien bei-
spielsweise bilden keinen geeigneten Massstab fiir einen Vergleich des foderalen wohlfahrtsstaatlichen
Arrangements der Schweiz. Die Schweiz muss mit dhnlich kleinen und wirtschaftlich starken Léndern
(oder Regionen) verglichen werden. Primir eignen sich die skandinavischen Lander und unter ihnen in
erster Linie Norwegen fiir einen echten, herausfordernden Vergleich in den untersuchten Politikfeldern.

Die Entwicklungen in der Arbeitsmarktpolitik haben das Verhéltnis der Akteure sowie die Strukturen und
Prozesse innerhalb der EU-Staaten veréndert. Mit der EU ist ein Akteur hinzugekommen, der das Mehr-
ebenensystem erweitert. Die zentralstaatliche oder Bundesebene verliert an politischem Gewicht gegen-
iiber «oben» und «unten». Gegeniiber der EU, weil diese immer stiarker die Arbeitsmarktpolitik beeinflusst
und Empfehlungen an die nationalen Regierungen abgibt, und weil mit der Wéhrungsunion der nationale
Spielraum fiir makrodkonomische Beschéftigungsstrategien stark begrenzt wurde. Gegeniiber «unten»,
weil bei Langzeitarbeitslosigkeit Systeme der sozialen Sicherung auf der dezentralen Ebene an Bedeutung
gewonnen haben. Mit lokalen und regionalen beschéftigungspolitischen Strategien, unterstiitzt durch den
Européischen Sozialfonds, sollen zusétzliche Ressourcen im Kampf gegen Arbeitslosigkeit mobilisiert
werden. Die wachsende Bedeutung, die das Regieren in Mehrebenensystemen erlangt, steht im Gegensatz
zum Okonomischen Prinzip der «fiskalischen Aquivalenz», bei welchem Nutzniesser, Kosten- und Ent-
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scheidungstriger identisch sein sollen. Die Vorteile eines Einbezugs von moglichst vielen Ressourcen (und
Akteuren) in ein Mehrebenensystem wird als problemaddquater erachtet als eine autonome Zusténdigkeit
eines einzigen staatlichen Akteurs und es werden somit die Nachteile einer Verflechtung in Kauf genom-
men.

In Bereich der Altershilfe und Alterspflege spielt die EU eine geringere Rolle als bei der Arbeitsmarktpoli-
tik, da es die jeweiligen Lander sind, die fiir die Organisation der Leistungserbringung in diesem Politik-
feld zustidndig sind. Doch seit Dezember 2001 zahlt die Pflegebediirftigkeit zu den Themen der offenen
Methode der Koordinierung (OMK), die vom Européischen Rat und von den Staaten der Européischen
Union unter Mithilfe der Kommission entwickelt wurde (Missoc 2006), dies gleich wie die Arbeitsmarkt-
politik, nicht aber die Sozialhilfe. In diesem Rahmen erstatten die einzelnen Lidnder Bericht zu Politik,
Strategien und kiinftigen Entwicklungen verschiedener Politikfelder. Beschrieben werden die Herausforde-
rungen, mit denen sich die einzelnen Systeme der sozialen Sicherung konfrontiert sehen, sowie die laufen-
den Reformen. Auch das Gesundheitswesen im Allgemeinen, die Richtlinien des Europarats fiir Gesund-
heitsdienste mit einem universellen Zugang, hohe Qualitit und eine nachhaltige Finanzierbarkeit der Sys-
teme werden in den OMK-Berichten thematisiert. In diesem Sinne fordert die EU den Wissens- und Erfah-
rungsaustausch im Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege und hilft, neue politische Strategien und
Massnahmen bekannt zu machen (EU-Kommission o.J.).

Wahrnehmung von regionaler Ungleichheit: Wie reagiert die Politik auf durch Dezentralisierung verur-
sachte regionale Ungleichheiten? Wie viel Unterschiedlichkeit und wie viel Gleichheit darf es zum Bei-
spiel bei der Praxis der Programme zur beruflichen und sozialen Integration geben? Ungleichbehandlung
von Biirgern und Biirgerinnen héngen mit foderalen Entscheidstrukturen zusammen und treten nicht nur
bei kleinen politischen und territorialen Einheiten auf. Trotz mehrfacher Legitimation auf verschiedenen
Staatsebenen durch die Institutionen der indirekten und direkten Demokratie erscheint ein regional einge-
schriankter Zugang zu Sozialleistungen als ungerecht, da die moglichen Leistungen mehr vom Wohnort/
-kanton und vom vorhandenen Angebot als von der Bedarfslage einer Person abhéngig sind (Meyer 2009,
306-309). Die skandinavischen Einheitsstaaten messen dem Wert der Gleichheit eine grosse Bedeutung
zu. In Schweden wurde bei der Sozialhilfe durch eine Re-Zentralisierung versucht, die Praxis wieder ein-
heitlicher zu machen, nachdem eine Dezentralisierung zu Ungleichbehandlung der Biirgerinnen und Biirger
gefiihrt hat. In Landern mit sonst schon grossen soziodkonomischen Ungleichheiten zwischen den Regio-
nen wie zum Beispiel in Italien fehlt dieses Bewusstsein. Auch in der Schweiz scheint der Gleichbehand-
lung der Biirgerinnen und Biirger in verschiedenen Regionen bei der Sozialpolitik kein grosser Stellenwert
zuzukommen. Zwischen den in der Studie untersuchten Léndern gibt es beispielsweise im Bereich der
Altershilfe und Alterspflege grosse Unterschiede bei den 6ffentlich erbrachten und finanziell geférderten
Leistungen. Diese Unterschiede lassen sich teilweise mit den etablierten Wohlfahrtsstaatstraditionen
(Esping-Andersen 1990, 1999; Ferrera 1998) erkldren. Die regionalen Unterschiede hingegen sind eher auf
die territoriale Strukturierung des Politikfelds zuriickzufiihren: Je geringer die zentralstaatlichen Vorgaben
durch Gesetzesvorschriften und finanzielle Transfers sind, je hoher die Autonomie der regionalen Staats-
ebenen bei der Definition und Ausgestaltung des Leistungsangebots ist, desto heterogener sind der Zugang
und die Art und der Umfang der 6ffentlichen Altershilfe und -pflege in einem Land.

Die mangelhafte Koordination von Arbeitslosenversicherung, Invalidenversicherung und Sozialhilfe einer-
seits sowie von medizinischen Leistungen und sozialen Hilfeleistungen in der Altershilfe und Alterspflege
anderseits ist nicht ein typisch schweizerisches oder foderalistisches Problem. Alle Lander kennen einen
grossen Bedarf, unterschiedliche Sozialleistungen aufeinander abzustimmen. Aufféllig ist, dass die skandi-
navischen Einheitsstaaten dieses Problem schnell und an der Wurzel, dem System der sozialen Sicherheit,
angehen, wihrend die Schweiz eher auf der Ebene des Individuums eine bessere Zusammenarbeit der sozi-
alpolitischen Institutionen anstrebt.
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Aufgrund der territorialen Strukturierung der einzelnen Politikfelder haben die staatlichen Akteure auf den
einzelnen Staatsebenen unterschiedliche Mdglichkeiten, die Leistungserbringung zu koordinieren und zu
steuern. Im Bereich der Arbeitsmarktmassnahmen sind alle drei Staatsebenen sowie unterschiedliche Sys-
teme der Sozialversicherungen involviert. Hier stellt sich tatsdchlich die Frage, ob nicht neue, dezentrale
Institutionen mit einer eigenen, von allen territorialen Einheiten getragenen Finanzierung geschaffen wer-
den miissten, um die Systemlogiken («Ké&sselidenken») bei der sozialstaatlichen Bekdmpfung der Erwerbs-
losigkeit und Langzeiterwerbslosigkeit zu {iberwinden. Im Bereich der Sozialhilfe konnten die Kantone
eine stirker koordinierende Rolle einnehmen — in jlingster Zeit wurden sogar einmal mehr die Vor- und
Nachteile einer zentralen Koordination durch ein Bundesrahmengesetz diskutiert, eine schon alte Forde-
rung, die sich bis heute aber noch nicht umsetzen liess. Im Bereich der Altershilfe und Alterspflege sind es
wiederum in erster Linie die Kantone, welche die Leistungserbringung steuern und koordinieren konnen.
Die Gemeinden — vielleicht mit Ausnahme der grossen Stddte — sind in allen drei Politikbereichen eigent-
lich zu klein, um umfassende und qualitativ hochstehende Leistung alleine und nur fiir die eigenen Ein-
wohnerinnen und Einwohner organisieren und finanzieren zu konnen. Delegiert oder beldsst man jedoch
den Koordinationsauftrag bei den Kantonen, nimmt man auch in Kauf, dass die Kantone ohne entspre-
chende Uberwachungsprozesse durch Akteure auf der nationalen Ebene weitgehend selbst entscheiden, wie
sie diese Aufgabe wahrnehmen, und es deshalb zu grossen regionalen Unterschieden bei der Erbringung
sozialstaatlicher Leistungen kommen kann.

Im Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege beispielsweise nutzen die Kantone und die Gemeinden ihre
Handlungsspielrdume selten vollumfianglich aus, welche sie eigentlich fiir die Organisation und Koordina-
tion der Leistungserbringung in diesem Politikfeld hétten. Die regionalen Unterschiede in diesem Politik-
feld sind betrdchtlich. In einigen Kantonen gibt es Anlaufstellen fiir pflegebediirftige Personen im Alter.
Im Kanton Basel-Stadt ist dies die Abteilung Langzeitpflege des Gesundheitsdepartements. Neben der Be-
ratung und Abkldrung ist die Abteilung auch fiir die Planung, das Controlling und die kantonsinterne und
regionale Koordination von Leistung sowie die Qualitdtssicherung und Aufsicht zustindig. Im Kanton
Waadt sind die regionalen Centres Medico-Socials (CMS) — private Vereine, die in einer 6ffentlichen Kor-
perschaft zusammengefasst sind — fiir die Bedarfserhebung und Hilfe- und Pflegeplanung zustdndig. Im
Kanton Aargau sind die Gemeinden fiir die Organisation und Bereitstellung der Altershilfe und Alterspfle-
ge zustindig. Es gibt keine regionalen Anlaufstellen, die betreffenden Leistungserbringer (Pro Senectute,
Spitex, Heime usw.) miissen von den betroffenen Personen selbst aufgesucht werden. Die angewendeten
Zugangskriterien zu Leistungen sind nicht standardisiert, da sie auf mehreren Staatsebenen in fraktionierter
Kompetenz definiert werden: pflegerische Leistung im Rahmen des KVG auf nationaler Ebene; die haus-
wirtschaftlichen Leistungen auf Grundlage kantonaler oder kommunaler Gesetzgebung — wenn iiberhaupt;
der Zugang zu Geldleistungen auf nationaler Ebene (Hilflosenentschddigung) auf national-kantonaler Ebe-
ne (Pridmienverbilligung und Ergénzungsleistungen) sowie auf kantonaler und kommunaler Ebene (finan-
zielle Zusatzleistungen, Sozialhilfe).

Was die horizontale Koordination zwischen staatlichen Akteuren (zumeist die zustdndigen Behorden) und
den privaten (oftmals gemeinniitzige Nichtregierungsorganisationen) betrifft, ist die Schweiz im europii-
schen Vergleich jedoch ein Vorbild selbst wenn sich aus der Innensicht da und dort ein Optimierungsbe-
darf abzeichnet. Die Zusammenarbeit bei der Altershilfe und -pflege wird im Rahmen von Leistungsver-
einbarungen festgelegt, die involvierten Organisationen sind mit 6ffentlichen Ressourcen ausgestattet und
beschiftigen im Pflegebereich gemidss Vorgaben des KVG zunehmend fiir die jeweiligen Aufgaben spezi-
fisch ausgebildete Fachkrifte. Im Gegensatz dazu bedeutet in Italien oder in Spanien eine starke Involvie-
rung des dritten Sektors in der Leistungserbringung der Altershilfe und -pflege etwas vollkommen anderes:
wenig professionelle, oftmals durch Freiwillige erbrachte Hilfs- und Pflegeleistungen in Fillen, wo ent-
sprechende Leistungen nicht (mehr) durch die Familie erbracht werden konnen. Allerdings ist allein die
Beschiftigung von Professionellen noch kein Garant fiir ,,bedarfsgerechte* Dienstleistungen in einer Hilfs-
oder Notsituation.
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Allgemein konnen hohe Ausgaben fiir Koordinationsaufgaben auch ein Zeichen fiir eine nicht ideale Ar-
beitsorganisation sein, die besser direkt als {iber zusitzliche «koordinierende Institutionen» anzugehen ist.
Im Gegenzug konnen tiefe Ausgaben fiir Koordinationsausgaben auch ein Hinweis dafiir sein, dass es auf-
grund schwacher Leistungserbringung gar nichts zu koordinieren gibt.

Aufgrund der scheinbar einfacheren institutionellen Arrangements in den nordischen Landern Finnland,
Norwegen, Schweden erscheint auch die Koordinationsaufgabe als weniger komplex als in den {ibrigen
untersuchten Lidndern Frankreich, Italien, Polen, Spanien und der Schweiz. Ein universaler Zugang zu
Leistungen setzt klar definierte Zugangskriterien, Zustindigkeiten sowie verbindliche Vereinbarungen
zwischen Organisator und Erbringer von sozialstaatlichen Leistungen voraus. Dies scheint in den nordi-
schen Landern am unproblematischsten, wo die Gemeinden diese Aufgaben im Rahmen von verbindlichen
nationalen Vorgaben wahrnehmen. Die Mehrheit der Leistungen wird immer noch durch die Gemeinden
selbst erbracht, auch wenn sich in den Reformen des New-Public-Managements wéhrend der 1990er-Jahre
ein Trend hin zu privaten Leistungserbringern abzeichnet (vorwiegend in Schweden und deutlich schwi-
cher in Norwegen). In den nordischen Liandern dominieren ausserdem generalistisch ausgerichtete Behdr-
den. Dort stellt die interkommunale Koordination eine Herausforderung dar. In allen anderen Ladndern —
auch in der Schweiz — gibt es deutlich mehr spezialisierte Behorden, die jeweils auf verschiedenen Staats-
ebenen angeordnet sind, mit teilweise iiberlappenden Zustdndigkeiten. Deshalb stellt die Koordination in
der Schweiz eine erhohte Herausforderung dar. Erforderlich ist eine Koordination beziiglich der vertikalen
Ebene zwischen den verschiedenen Staatsebenen, eine Koordination beziiglich der horizontalen Ebene mit
den stirker in die Leistungserbringung involvierten Nichtregierungsorganisationen sowie eine inter- und
intrasektorielle Koordination unter den einzelnen Behdrden auf der gleichen Staatsebene.

Hierarchische Koordinationsformen werden geméss den empirischen Befunden in den européischen Lén-
dern eher selten eingesetzt, wenn eine Vielzahl verschiedener Akteure in die Organisation und Erbringung
der Leistung involviert ist — wie das in der Schweiz der Fall ist. Hier sind es eher verschiedene Formen
von Kooperationen, die je nach Politikfeld und allenfalls auch je nach Region unterschiedlich institutiona-
lisiert sein konnen. New-Public-Management-Reformen kénnen die Koordination innerhalb von Organisa-
tionen zwar verbessern, da die Zustdndigkeiten streng nach funktionalen Kriterien aufgeteilt und vonein-
ander abgetrennt werden. Es droht aber auch, dass Probleme wegen «Kostenzuschiebungen» ausgelost
werden bzw. ungeldst bleiben durch die Umsetzung dieser Modernisierungsreformen, deren Auswirkungen
sich je nach Ausgangssituation in den einzelnen Léndern als sehr unterschiedlich erwiesen haben.

3 Anregungen aus Beobachtungen auslindischer Erfahrungen

Die folgenden Anregungen fiir die Sozialpolitik sind abgeleitet aus Beobachtungen der sieben anderen
Lander der Untersuchung. Den Fokus der Anregungen bilden die Integrationsmassnahmen der Arbeitslo-
senversicherung und der Sozialhilfe. Hier geht es um die Problemverlagerung von den Sozialversicherun-
gen zur Sozialhilfe und die mangelnde Koordination zwischen ihnen, um die fehlenden Kenntnisse {iber
das Angebot und die Wirksamkeit von Integrationsmassnahmen sowie die intransparenten und hochst hete-
rogenen Armutsregime der Kantone. Weitere Anregungen beziehen sich auf die Forderung eines integrati-
ven Ansatzes in der Altershilfe und Alterspflege. Auch hier geht es um fehlende Koordination unter den
Leistungserbringern sowie um fehlende oder liickenhafte soziale Rechte von hilfs- und pflegebediirftigen
Menschen im Alter und ihrer pflegenden Angehorigen und Bekannten.

Die Vorschldge sind in beiden genannten Politikbereichen unter der gegebenen Kompetenzverteilung um-
setzbar. Natiirlich sind weitergehende Losungen mit institutionellen Anderungen und/oder einer Entflech-
tung der Kompetenzverteilung denkbar.
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Die Vorschldge konnen in vier unterschiedliche Ansitze zusammengefasst werden:

1. Politischen Handlungsspielraum erweitern

e Bei gegebener Kompetenzverteilung konnen die kantonalen Sozialpolitiken durch einen Prozess
der Koordinierung weiterentwickelt werden, vergleichbar mit der offenen Methode der Koordinie-
rung (OMK) der EU.

e Bestehende und nicht genutzte Bundeskompetenz bei der Arbeitslosenhilfe auf ihre Nutzungsmog-
lichkeiten priifen.

e Bestehende Umgehungsstrategien fehlender Bundeskompetenzen weiter ausbauen.

2. Soziale Rechte erweitern

e Die Rechte der Erwerbslosen bei den Integrationsmassnahmen ausbauen.

e Die Rechte von hilfs- und pflegebediirftigen Menschen im Alter und von pflegenden Angehorigen
und Bekannten stérken.

3. Zugang zu Leistungen erleichtern

e Zugang zu Altershilfe und Alterspflege fiir personliche, soziale und medizinische Leistungen der
Altershilfe und Alterspflege erleichtern und sichern.

4. Koordination verbessern

e Koordination des bestehenden Angebots auf kantonaler Ebene verbessern

e Kooperationen fiir einen integrativen Versorgungsansatz fordern

1) Strategische Ebene stirken

In den EU-Landern kommt der strategischen Ebene eine sehr viel grossere Bedeutung zu als in der
Schweiz. Die Stiarkung der strategischen Ebene findet im Rahmen der offenen Methode der Koordinierung
(OMK) statt, zu der sich die Mitglieder der EU verpflichtet haben. Bei der Politikfeldentwicklung von un-
ten her, wie dies in der Schweiz héufig und bei den Integrationsmassnahmen der Sozialhilfe jetzt wieder-
um der Fall ist, fliessen die Ressourcen primér in den Programmaufbau, wobei das Vorantreiben und die
Weiterentwicklung einer umfassenden und ldngerfristig ausgerichteten Integrationsstrategie zu kurz kom-
men. In der Schweiz besteht ein grosser Nachholbedarf auf der strategischen Ebene der Sozialpolitik und
vor allem bei den kantonalen Sozialpolitiken. Die Ausarbeitung einer Strategie gegen Armut oder Erwerbs-
losigkeit ist ein zentraler Ansatz bei der Problembewiéltigung der EU-Staaten. Die Strategie ist Bestandteil
eines nationalen Handlungsplans, um — durch den Rat der EU — gemeinsam festgesetzte Zielvorgaben zu
erreichen. Die Zielvorgaben sind iiberpriifbar und operationalisiert durch Indikatoren, Leitlinien usw. Auf
der nationalen Ebene werden Problemgruppen und wirksame Massnahmen identifiziert und Reformvorha-
ben geplant und umgesetzt. Uber die Wirksamkeit der umgesetzten Massnahmen und mégliche «Best-
practice»-Beispiele erstatten die Ladnder Bericht an die EU-Kommission, welche wiederum Synthesebe-
richte erstellt und Empfehlungen an die Lander erarbeitet. Es sind also nationale Beschaftigungspldane oder
nationale Pliane zur Bekdmpfung von Armut und sozialer Ausgrenzung, welche die Grundlage zur Diskus-
sion und Weiterentwicklung des Politikfeldes bilden. Die Nichtregierungsorganisationen werden — in un-
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terschiedlichem Masse — in die Ausarbeitung und Weiterentwicklung der nationalen Strategien miteinbe-
zogen. Die Adressaten einer vergleichbaren Strategieentwicklung in der Schweiz sind priméir die Kantone
und die betreffenden Bundesdmter. Dasselbe gilt auch fiir das Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege,
wo eine nationale Strategie fiir einen integrierten Ansatz bei Hilfs- und Pflegebediirftigkeit im Alter (Bil-
lings/Leichsenring 2005; Leichsenring/Alaszewski 2004) fehlt. Fiir die sozialpolitische Steuerung ist eine
entsprechende Statistik Voraussetzung. Bei den Massnahmen zur sozialen und beruflichen Integration fehlt
in der Schweiz diese Statistik.

2) OMK als Methode fiir die Schweiz priifen

Bei der Sozialpolitik ist die Situation der EU heute vergleichbar mit jener der Schweiz im 19. Jahrhundert
(Obinger et al. 2005, 535). Zwar hat sich ein Mehrebenensystem mit Einschluss der EU herausgebildet,
aber die Kompetenzen der EU in der Sozialpolitik sind gering. Die Sozialpolitik bleibt primér eine Domi-
ne der Nationalstaaten. Die Mdglichkeit, Politikfelder ihrer Mitglieder iiber Finanzbeihilfen zu beeinflus-
sen, steht der EU mangels eigener Steuereinnahmen nur in geringem Masse offen. Sie hat mit der offenen
Methode der Koordinierung (OMK) jedoch eine sanfte «Beipass»-Strategie entwickelt, mit welcher die
nationalen Sozialpolitiken in ihrer Entwicklung aufeinander abgestimmt werden konnen.

Im Rahmen des gegenseitigen Lernens gibt es «Peer Reviews» der einzelnen Lénder. Erfolgreiche Pro-
gramme werden identifiziert. Dieser Austausch von Wissen begiinstigt, dass Lander schneller und addqua-
ter auf neue Problemlagen reagieren konnen. Es hat sich eine Kultur des Erprobens, Verdnderns und Wei-
terentwickelns von Programmen (in der Arbeitsmarktpolitik) entwickelt.

In Analogie zur EU stellt sich die Frage nach eine solchen Kultur fiir Kantone, Stddte und Bund. Es gibt
einen Austausch in der Schweiz, bei welchem SODK, SKOS, Bundesdamter usw. eine zentrale Rolle spie-
len. Eine Adaption der OMK auf schweizerische Verhiltnisse wére aber eine Systematisierung und Erwei-
terung dieses Austausches in verschiedenen Politikfeldern. In einem Handbuch zur Altershilfe und Alters-
pflege kdnnten beispielsweise die bestehenden integrativen Versorgungsansitze im Sinne von «best practi-
ces» zusammengetragen und analysiert werden.*

3) Bei fehlenden Bundeskompetenzen «Beipass»-Maoglichkeiten nutzen

Innerhalb einer foderalen Struktur sind «Beipass»-Strategien Wege, um Nachteile fehlender Bundeskom-
petenzen zu umgehen. Die SKOS-Richtlinien sind ein Beispiel dafiir, wie einheitliche Bestimmungen zu
den Unterstiitzungsansédtzen der Sozialhilfe trotz fehlender Bundeskompetenz fiir (fast) alle Kantone
durchgesetzt werden konnen. Erscheint eine Kompetenzverlagerung zum Bund hin als politisch schwer
durchsetzbar, so kann auf solche «Beipass»-Strategien gesetzt werden. Ein Beispiel dafiir sind die Integra-
tionsmassnahmen in der Sozialhilfe, deren Aufbau von den Gemeinden und Kantonen her erfolgt, ohne
dass der Bund dabei aktiv geworden wire. Um dieses junge Politikfeld weiterzuentwickeln, sind Schritte
zur Vereinheitlichung, Festsetzung von Standards (z.B. der Anzahl der Programmplitze) und Qualitéts-
entwicklung wichtig. Solche Schritte kénnen nicht von unten, von den Programmanbietern, her erfolgen.
Vielmehr ist eine Verstindigung oben, unter den Kantonen, ndtig. Sie konnen Mdglichkeiten priifen, wie
Standards ausserhalb von Bundesldsungen (aber unter Einbezug des Bundes) Anwendung finden. Ange-
sprochen sind die Zusammenschliisse der Kantone bei der SODK und SKOS.

4 Lokale Initiativen und Ansitze zu best practices in der Altershilfe und Alterspflege im Sinne einer integrierten Versorgung (Bil-

lings und Leichsenring 2004; Leichsenring und Alaszewski 2005) gibt es bereits: Pflege und Betreuung im Reusspark in Nie-
derwil, Kanton Aargau; Zusammenarbeit zwischen Spitex und Heimen in Sursee; in Emmen sind ein Heim und die Spitex als
gemeinniitzige AG organisiert; Rapperswil-lona mit einer Stiftung als Dach und Drehscheibe fiir verschiedene Betagteneinrich-
tungen (https://www.rapperswil-jona.ch/RaJoVita.2525.0.html).
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4) Erginzen der kommunalen und kantonalen Sozialhilfeprogramme

Diese Anregung stammt aus Finnland. Langzeiterwerbslose werden durch eine (nationale) Arbeitslosenhil-
fe unterstiitzt. Neu werden Langzeiterwerbslose ohne Aussicht auf eine Stelle an das lokale Sozialamt
iiberwiesen. Die Gemeinden beteiligen sich an der Finanzierung, und die Bewiltigung der Langzeiter-
werbslosigkeit wird zu einer gemeinsamen Aufgabe von staatlicher Arbeitslosenhilfe und kommunalem
Sozialamt. In der Schweiz sind zwar die Arbeitsmarktmassnahmen der Arbeitslosenversicherung eine Auf-
gabe, die sich der Bund mit den Kantonen teilt. Aber bei den Massnahmen zur beruflichen und sozialen
Integration der Sozialhilfe besetzen die Gemeinden und die Kantone das Feld, wobei die Kompetenzvertei-
lung zwischen Kantonen und Gemeinden sehr verschieden ist. Moglich wiére aber, dass der Bund die
kommunalen und kantonalen Programme durch ein einheitliches, fiir die ganze Schweiz geltendes System
ergénzt oder ganz substituiert. Dazu kann eine vorhandene Bundeskompetenz genutzt werden. Art. 114
Abs. 5 der Bundesverfassung gibt dem Bund die Kompetenz, Bestimmungen zur Arbeitslosenfiirsorge zu
erlassen.

5) Langzeiterwerbslosigkeit als eigenstindiges soziales Risiko anerkennen

Frankreichs System der Massnahmen zur Arbeitsintegration ist vielfdltig und uniibersichtlich, was auch
damit zu tun hat, dass neue Instrumente geschaffen werden, um Probleme, die sich akzentuieren, zu losen.
Zusitzliche Instrumente sind nicht in jedem Fall sinnvoll, denn sie konnen zu einer zusdtzlichen Fragmen-
tierung des Politikfeldes fithren. Es gibt aber Konstellationen, wo dies zweckmissig ist. Dieser Weg, an-
stelle der Losung bestehender Probleme mit bestehenden Instrumenten ein neues Instrument zu schaffen,
hat dann Vorteile, wenn nicht ein einziges sozialpolitisches Instrument, sondern verschiedene gleichzeitig
— bei ungeklérter Zustdndigkeit — ein Problem zu l16sen versuchen. Durch ein neues Instrument kann eine
rechtliche und institutionelle Zersplitterung iiberwunden werden.

Ubertragen auf die Schweiz, kann man sich fragen, ob nicht die Langzeiterwerbslosigkeit einen solchen
Fall darstellt. Beim Problem der Langzeiterwerbslosigkeit gibt es keine klare institutionelle Zustandigkeit.
Eine gesetzliche Grundlage fiir die Koordination der beteiligten sozialpolitischen Programme zu schaffen,
ist ein politisch sehr aufwéndiger Prozess, weil Gesetzesgrundlagen der nationalen Sozialversicherungen
und kantonalen Sozialhilfeprogramme revidiert werden miissen.

Eine Alternative dazu wire eine Anerkennung der Langzeiterwerbslosigkeit als eigenstéindiges soziales
Risiko, das entsprechend durch eine eigene sozialpolitische Institution abgesichert werden soll. Eine Sozi-
alversicherung analog der EL wiirde Langzeiterwerbslose eine unbegrenzte Zeit finanziell unterstiitzen.
Spezialisierte Beratungs- und Begleitungsstellen wiirden gemeinsam mit der betroffenen Person dauerhafte
Losungen suchen. Die Integration in den ersten Arbeitsmarkt wére nur eine mogliche Zielsetzung neben
anderen wie Ausbildung oder Freiwilligenarbeit. Auch da ist Art. 114 Abs. 5 der Bundesverfassung der
Ankniipfungspunkt, der dem Bund die Kompetenz gibt, Vorschriften iiber die Arbeitslosenfiirsorge zu er-
lassen. Eine soziale Absicherung der Langzeiterwerbslosen durch eine nationale Arbeitslosenhilfe wiirde
zu einer massiven Entlastung der Arbeitslosenversicherung, IV und Sozialhilfe fithren und eine frithzeitige
Intervention ermoglichen. Sie bdte eine gesetzliche Grundlage fiir individuell abgestimmte Integrations-
massnahmen, wie sie heute nur in Einzelféllen bei einer gelungenen interinstitutionellen Zusammenarbeit
moglich sind. Auch wiirden Anbieter von sozialen und beruflichen Integrationsmassnahmen im Fall von
Langzeiterwerbslosigkeit nicht mehr von dreierlei Institutionen, der ALV, der IV und der Sozialhilfe, an-
gegangen.

6) Rechtliche Stellung der Erwerbslosen bei den Integrationsmassnahmen stirken
Integrationsprogramme beinhalten soziale Dienstleistungen, die die Mithilfe der erwerbslosen Person be-
ndtigen bzw. von Staat und erwerbsloser Person nur gemeinsam erbracht werden kénnen. Es handelt sich
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dabei nicht um angeordnete Massnahmen, die mit einem Fehlverhalten der Person in Zusammenhang ste-
hen. Es ist aber auch keine frei wihlbare Massnahme, denn eine Ablehnung einer Massnahme durch die
erwerbslose Person hat Sanktionen zur Folge. Arbeitsmarktliche Massnahmen bewegen sich in einem Kon-
tinuum zwischen freier Wahl und reinem Zwang. Da kann der Staat grossen Druck auf die erwerbslose
Person ausiiben, oder diese kann eine Massnahme wéhlen, die ihr auch tatsdchlich entspricht. Der Berater
oder die Beraterin weiss mehr iiber den Arbeitsmarkt und die Arbeitsnachfrage. Die erwerbslose Person
hingegen kennt sich mit ihren Erfahrungen und ihrer Motivation selbst am besten. In allen untersuchten
Landern sind die gesetzlichen Bestimmungen so, dass die Zwangsmoglichkeiten des Staates die rechtli-
chen Anspriiche der Erwerbslosen deutlich iiberwiegen. Erwerbslose haben kein Recht auf eine Arbeits-
marktmassnahme, und sie haben kein Recht auf eine bestimmte Qualitit einer Massnahme, wobei es aus
Sicht der Erwerbslosen bei der Qualitidt um die Betreuung und die aufgewendete Zeit geht. In Frankreich
und Finnland gibt es Eingliederungspldne mit Abmachungen fiir beide Seiten. Ein solches Instrument ver-
langt vom Staat in verbindlicherer Weise bestimmte Dienstleistungen.

Die schwache rechtliche Stellung der Erwerbslosen bei den Integrationsmassnahmen ist das eine Problem.
Das andere besteht in einer geringen Rechtsgleichheit in Bezug auf die Integrationsmassnahmen. Die Pra-
xis der Durchfiihrung von Integrationsmassnahmen im Einzelfall war nicht Gegenstand der Untersuchung,
und die Rechtsgrundlagen wurden auch nicht systematisch analysiert. Dennoch kann die folgende Aussage
gut abgestiitzt werden. Ob Integrationsmassnahmen zur Verfiigung stehen oder nicht, ist in einigen Lén-
dern oder Regionen ziemlich willkiirlich. Dies ist absolut stossend, da bekannt ist, welche existenzielle
Bedeutung gesellschaftliche Inklusion hat, und in den politischen Absichtserkldrungen Integration als De-
siderat ebenfalls prominent verkiindet wird.

Ein moglicher Weg, gleiche Bedingungen fiir alle in einer — guten und wirksamen — Integrationspraxis zu
erreichen, fiihrt iiber den Ausbau der sozialen Rechte der Erwerbslosen im Integrationsprozess. Es geht
dabei um die rechtlichen Anspriiche der Erwerbslosen beziiglich Wahlfreiheit, Dauer, Qualitdt und Mit-
sprache bei Integrationsmassnahmen. Die Frage, wie die rechtliche Stellung der Erwerbslosen in Bezug auf
die Integrationsmassnahmen bei der Arbeitslosenversicherung und der Sozialhilfe gestirkt werden kann,
soll unseres Erachtens umfassend gepriift und breit diskutiert werden. Auch, weil in Einzelfédllen (finan-
zieller) Druck durchaus angemessen sein kann und weil in der Politik Vorstellungen verbreitet sind, Er-
werbslosigkeit sei dadurch zu bekdmpfen, dass den Erwerbslosen Unterstiitzungsressourcen entzogen wer-
den.

7) Nichtregierungsorganisationen in die Arbeitsmarktpolitik einbeziehen

In Polen spielen die Nichtregierungsorganisationen (NRO) eine wichtige Rolle; sie beraten die Regierung
bei der Ausarbeitung von nationalen Pldnen gegen die Arbeitslosigkeit, Armut und soziale Ausgrenzung.
Die Zivilgesellschaft hat in Polen eine zentrale Rolle bei der Uberwindung des autoritiren sozialistischen
Systems gespielt. Anders als in der Schweiz werden aber auch in anderen EU-Staaten nicht nur die Sozial-
partner, sondern auch weitere NRO in die sozialpolitischen Entscheidungsprozesse einbezogen. Dies kann
als Anregung fiir die Arbeitsmarktmassnahmen der Arbeitslosenversicherung und der Sozialhilfe auf nati-
onaler und kantonaler Ebene dienen. Durch die Sozialpartnerschaft und die direkte Demokratie gibt es in
der Schweiz grosse Partizipationsmoglichkeiten. Dies mag den Blick darauf verstellen, dass der Dialog mit
der Zivilgesellschaft, wie ihn die EU pflegt, weitere Dimensionen der Partizipation mit der Bevolkerung
eroffnet.

Haben die NRO bei der Arbeitsmarktpolitik in der Schweiz einen angemessenen Einfluss auf die Politik?
Natiirlich konnen sie sich an der Vernehmlassung von Gesetzen beteiligen. Bei den Integrationsmassnah-
men werden sie primér als Dienstleister, nicht als Interessenvertreter der ausgegrenzten Personen in die
Politik eingebunden. Durch die Einfithrung von tripartiten Arbeitsmarktkommissionen bei der Arbeitslo-
senversicherung wurde die Rolle der Sozialpartnerschaft zu Recht unterstrichen. NRO, welche Integrati-
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onsmassnahmen anbieten, sind dort jedoch nicht vertreten. Sie sollten starker an den politischen Entschei-
dungsprozessen partizipieren konnen. Ein Ansatz dazu wére ihr Einbezug in die «Arbeitsmarktkommissio-
neny als vierte Partei.

8) Evaluationskultur auf- und ausbauen, zum Beispiel mit Unterstiitzung eines nationalen
Forschungsprogramms

Schweden hat eine lange und ausgepridgte Evaluationskultur bei den arbeitsmarktlichen Massnahmen
(Konle-Seidl 2005, 26). In der Schweiz besteht wenig Transparenz iiber die Programme, es gibt keine
Ubersicht iiber die vorhandenen Massnahmen, und staatliche Instrumente wie nationale Statistiken und
nationale Evaluationsprogramme fehlen. Im Rahmen des NFP 45 «Probleme des Sozialstaats» wurden Stu-
dien zur Wirksamkeit von Aktivierungsmassnahmen durchgefiihrt. Dariiber hinaus gibt es bloss punktuelle
Evaluationen von Integrationsprogrammen, wobei die Situation bei der Arbeitslosenversicherung besser
ist, da es eine finanzielle Grundlage fiir Evaluationen gibt. Eine systematische Berichterstattung ist eine
Voraussetzung fiir die Strategie und das gegenseitige Lernen, wie im Vorschlag 1 (strategische Ebene stér-
ken) und Vorschlag 2 (OMK als Methode fiir die Schweiz priifen) ausgefiihrt wurde. Aber eine Evaluati-
onskultur kann auch losgeldst von diesen beiden Vorschldgen auf-, und was die Arbeitslosenversicherung
anbelangt, ausgebaut werden. Einen Schritt dazu kann ein nationales Forschungsprogramm bilden.

Dasselbe gilt fiir das Politikfeld der Altershilfe und Alterspflege. Auch hier fehlen nationale Standards fiir
die Messung der Qualitdt der erbrachten Hilfe und Pflege (siche zum Beispiel das Projekt PROCARE des
European Centre of Social Welfare Policy and Research in Wien: http://www.euro.centre.org/procare/).

9) Zugang zu Hilfe und Pflege im Alter sichern

Der faktische Zugang zu Leistungen der Altershilfe und Alterspflege wird durch verschiedene Faktoren
mitbestimmt: durch die 6ffentliche Finanzierung der Leistungen und den Grad der Mitfinanzierung durch
die leistungsbeziehenden Personen bzw. deren Angehdrige sowie das unmittelbar existierende Leistungs-
angebot. Die Mitfinanzierung durch die leistungsbeziechenden Personen ist in den einzelnen europdischen
Landern unterschiedlich geregelt. Je nach Land sind diese Regulierungen national ausgerichtet oder wer-
den die Regionen fiir die Definition des Mitfinanzierungsgrades als zustindig erklédrt. Oder die Mitfinan-
zierung ist nicht explizit geregelt und ergibt sich aus dem Restbetrag, der weder durch eine Sozialversiche-
rung noch durch Subventionen der 6ffentlichen Hand abgedeckt ist und fiir den die leistungsbeziehenden
Personen selber aufkommen miissen. Es wére zu iiberlegen, ob die ambulante Pflege zuhause nicht wie in
Norwegen und Schweden génzlich vom Mitfinanzierungszwang befreit werden konnte. Denn wer pflegeri-
sche Leistungen beansprucht, ist in der Regel auch auf hauswirtschaftliche Hilfe angewiesen. Dies wiirde
eine echte Forderung des ambulanten Bereichs gegeniiber dem stationdren Bereich bedeuten fiir Félle mit
einem leichten und mittleren Pflegebedarf (Spitex Verband Schweiz 2008). Pflegefédlle mit einem hoheren
Pflegebedarf konnten weiterhin in Heimen versorgt werden. Die Kantone haben hier im Anschluss an die
NFA vom 1. Januar 2008 und an die Neuregelung der Pflegefinanzierung ab 1. Januar 2011 einen Hand-
lungsspielraum bei der Regelung der Finanzierung der ambulanten Hilfe und Pflege. Eine nationale Evalu-
ation der Umsetzung der NFA im Altersbereich sowie der Neuordnung der Pflegefinanzierung konnte zu-
dem Licht in die bisher wenig transparenten Finanzierungsmodi der Altershilfe und Alterspflege in den
einzelnen Kantonen und Gemeinden bringen. Ein Monitoring zur Finanzierung der Altershilfe und Alters-
pflege, bezogen auf bestimmte Fallsituationen in ausgewiahlten Kantonen, wiirde diese nationale Evaluati-
on zu den jiingsten Reformen in der Organisation und Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege ideal-
erweise ergianzen.
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10) Koordination des Leistungsangebots

In Bezug auf die Koordination des Leistungsangebots gilt es die interkantonale und die intrakantonale Per-
spektive zu unterscheiden. Zunéchst zur interkantonalen Perspektive: Das konkrete Versorgungsangebot
wird mit der Gesundheits- und Sozialplanung der einzelnen Kantone festgelegt. Somit sind es in erster Li-
nie die politischen Vertreterinnen und Vertreter der Kantone — allenfalls auch der Gemeinden —, welche
iiber die konkreten Pflegearten entscheiden, die in ihren Versorgungsgebieten mit grosserer oder kleinerer
staatlicher Unterstiitzung erbracht werden sollen. Obschon der Souverédn iiber diese Ausfithrungsgesetze
mitbefindet, stellt sich die Frage, wie viel Unterschiedlichkeit zwischen den Kantonen und innerhalb der
Kantone tolerierbar ist und inwiefern alleine der Wohnort entscheidend sein soll fiir den Zugang zu 6ffent-
licher Altershilfe und Alterspflege. Unseres Erachtens miisste ein umfassendes, nationales Monitoring
stirker auf diese regionalen Ungleichheiten bei der Leistungserbringung ausgerichtet sein (als lediglich auf
die Daten zu den Krankenkassenpramien und Prdmienverbilligungen) und erwogen werden, ob das regio-
nal unterschiedliche Angebot nicht stirker zu einem &6ffentlichen Thema, zum Beispiel im Rahmen einer
Foderalismus-Konferenz, gemacht werden miisste.

Aus intrakantonaler Perspektive kann zudem Folgendes festgehalten werden. Die Koordination der Leis-
tungsangebote in den einzelnen Kantonen kann auf zwei Ebenen ansetzen. Erstens auf der Fallebene der
leistungsbeziehenden Person durch die Schaffung von Anlaufstellen und die Installierung eines integrati-
ven Case-Managements, welches die fallbezogene Zusammenarbeit {iber verschiedene Leistungserbringer
hinweg fordert. Hierzu ist es auch notwendig, dass ein elektronisches Dossier pro Fall geschaffen wird,
welches zentral verwaltet wird.

Auf der Ebene der leistungserbringenden Institutionen ist die Zusammenarbeit ebenfalls zu férdern, indem
die Kantone den Austausch und die Kontakte in Netzwerken {iber die einzelnen Leistungserbringungsgrup-
pen hinaus unterstiitzen. Zudem sind auf der Ebene der Organisationen neue Formen der nahen Zusam-
menarbeit zu suchen zwischen Primérversorgern (Hausdrzten), der stationdren Pflege (Heime, Spitdler
inkl. Psychiatrie, Pflege- und Rehabilitationszentren, Tagesheime) sowie der ambulanten Pflege (Spitex,
Beratung, Begleit- und Entlastungsdienste). Eine Form konnten so genannte «Gesundheitszentren» sein,
wo die genannten Versorgungsgruppen auch raumlich nahe zusammenarbeiten konnten. Die Kontexte sol-
cher Gesundheitszentren wéren allerdings speziell zu beriicksichtigen: Léndliche Gegenden haben allen-
falls andere Bediirfnisse und Ressourcen als stiddtische Gebiete.

11) Kooperationen fordern

Eine einheitliche Regulierung der Finanzierung der Altershilfe und Alterspflege — wie es ansatzweise in
der Neuregelung der Pflegefinanzierung versucht wird — wiirde eine Weiterentwicklung des Politikfeldes
vereinfachen und fordern. So sind es in erster Linie die unterschiedlichen Finanzierungsmodi im Spital, in
der Ubergangspflege, in den Heimen und durch die Spitex, welche die Kooperationen auf der Ebene der
Leistungserbringer erschweren. Denn die Handhabung dieser Schnittstellen und Umsetzung integrativer
Pflegeansitze bleibt weitgehend den Akteuren auf der lokalen Ebene bzw. den Betroffenen selbst oder ih-
ren Angehdrigen iiberlassen, deren Steuerungskapazitdt aufgrund der durchschnittlich kleinen Gemeinde-
grossen in der Schweiz gering ist. Bund und Kantone sollten die Kooperationen unter allen in die Leis-
tungserbringung involvierten Akteuren vermehrt fordern (Bundesrat 2007, 15; Meyer 2009, 323-327; Spi-
tex 2008, 5f.). Vertreterinnen und Vertreter der nationalen Dachverbdnde der Spitex und der Heime (Cura-
viva) scheinen einem organisatorischen Zusammenschluss nicht abgeneigt zu sein. Die Idee wire, eine
Dachorganisation fiir die ambulante und stationdre Pflege zu schaffen (Hansen 2008, 22-27).
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12) Soziale Rechte von alten Menschen und pflegenden Angehdorigen fordern

Die Schweiz kennt kein individuelles Sozialrecht auf Pflege. In den meisten europdischen Landern sind die
Sozialrechte, so sie denn existieren, ebenfalls nicht individualisiert. Das bedeutet, dass kein Anspruch auf
konkrete Leistungen erhoben werden kann. Wenn aber in einer nachgewiesenen Bedarfssituation keine,
ungeniigende oder mangelhafte Leistungen erbracht werden, haben die betroffenen Personen unterschiedli-
che Moglichkeiten in den untersuchten Léndern, Einsprache zu erheben und zu klagen. Hier stellt sich fiir
die Schweiz die Frage, ob das System der Ombudsstellen der Krankenversicherung tatsdchlich ausreichend
ist, damit pflegebediirftige Personen im Alter ihre Rechte tatsdchlich geltend machen kénnen. Auch muss
das Mitbestimmungsrecht der hilfs- und pflegebediirftigen Personen in den Spitex-Diensten und stationa-
ren Einrichtungen besser verankert werden und als Qualitédtskriterium regelmassig tiberpriift werden (Bun-
desrat 2007, 43). Gegenwartig sind Bestrebungen im Gange, eine nationale Dachorganisation mit einer
zentralen Anlaufstelle zu schaffen fiir allfdllige Beschwerden von pflegebediirftigen Personen im Alter und
ihren Angehorigen. Gleichzeitig sollen diese UBA (Unabhangige Beschwerdestellen fiir das Alter) auch
Kompetenzzentren sein fiir die im Feld tétigen Institutionen (Mdsli 2008, 30-33).

Die sozialen Rechte der pflegenden Angehdrigen kdnnen weiter gestérkt werden (sieche dazu auch Bundes-
rat 2007, 13f.). Das Anliegen wurde bereits in verschiedenen Vorstdssen von Parlamentarierinnen vorge-
tragen — doch bisher leider vergebens.” In einer abschligigen Antwort merkte der Bundesrat allerdings an,
dass im Rahmen der Neufassung der 11. AHV-Revision eine Ausdehnung des Anspruchs auf Betreuungs-
gutschriften vorgesehen sei.

> So reichte Frau Doris Leuthard als Nationalritin eine Motion zur steuerlichen Entlastung von pflegenden Angehérigen ein

(02.10.2002; Motion 02.3546), die der Bundesrat am 26.02.2003 zur Ablehnung empfahl. Weiter reichte Frau Lucrezia Meier-
Schatz im Anschluss an die Studie «Pflegen, betreuen und bezahlen. Familien in spéteren Lebensphasen» (Bern 2006) der Eid-
gendssischen Kommission fiir Familienfragen (EKFF) am 13.12.2006 ein Postulat fiir eine Situationsanalyse zur Anerkennung
der Pflegeleistungen von Familienangehorigen ein (06.3691), welches der Bundesrat am 09.03.2007 ebenfalls zur Ablehnung
empfahl.
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