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Laut Eurostat (Eurostat, 2018) hat Griechenland mit 22 % Menschen uber 65 Jahren

eine der am starksten alternden Bevolkerungen in Europa (EU-27) (nur Italien liegt
mit 22,8 % daruber).

Die Tendenz fir Griechenland ist steigend, denn von 2009 bis 2019 ist der Anteil der
Bevolkerung uber 65 Jahre um 3,2% gestiegen, einer der grof8ten Zuwachse in der EU-
27. Im Zeitraum 2019-2050 wird der Anteil der uber 65-Jahrigen an der griechischen
Bevolkerung voraussichtlich von 22 % auf 33,8 % steigen (EU-28: 20 %-28,5 %), wobei
der groBte Teil des Wachstums vor 2032 stattfinden wird. Gleichzeitig wird sich der
Anteil der Menschen 85+ von 3,3% auf 7% mehr als verdoppeln (EU-28: 2,7%-6,1%). Im
gleichen Zeitraum wird der Altenquotient, gemessen als Anteil der Gber 65-Jahrigen an
der Bevolkerung im Alter von 15-64 Jahren, von 34,1 % (EU-28: 30,5 %) auf 67,1 % (EU-
28: 55,3 %) steigen.

Median age of population, 2009 and 2019 Increase In the share of the population aged 65 years or over
{years) between 2009 and 2019
[percentage points)
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LEBENSERWARTUNG

Gesunde
Lebenserwartung sinkt

Die Lebenserwartung in Griechenland fur
Menschen tiber 65 Jahre liegt im
Durchschnitt der EU-27, d. h. bei etwa 18
Jahren. Andererseits wird erwartet, dass
nur 7 dieser Jahre gesund sind, was einer
der schlechtesten Werte in der EU-27 ist
(Mittelwert: 10 gesunde Jahre).

Die Lebenserwartung fur Manner und
Frauen im Alter von 65 Jahren wird
voraussichtlich von 18,6/21,4 Jahren (EU-28:
18,1/21,4) im Jahr 2017 auf 22,6/24,6 Jahre
(EU-28: 22,4/25,6) im Jahr 2060 steigen.
Von 2005 bis 2012 sank die gesunde
Lebenserwartung fiir Manner und Frauen
um 1,1 bzw. 2,7 Jahre. Die jungsten Trends
(2013 bis 2017) deuten auf eine Stagnation
der gesunden Lebenserwartung sowohl fir
Frauen als auch fur Manner im Alter von 65
Jahren hin. Griechische Frauen verbringen
etwa zwei Drittel ihrer Lebenserwartung
(mit 65) in schlechter Gesundheit, wihrend
Manner mehr als die Halfte davon in
schlechter Gesundheit verbringen.

Laut EU-SILC-Daten stieg der Anteil der
Manner ab 65 Jahren, die schwere
Einschrinkungen bei den tiglichen
Aktivitaten erfahren, von 2005 bis 2011 von
16 % auf 22 % (in der EU 27 stieg er von 16 %
auf 17 %). Bei den Frauen stieg der Anteil
von 17 % auf 26 % (EU-27: von 20 % auf 21 %).

Life expectancy at age 65, gender gap, 2018
(years, female life expectancy - male life expectancy)
]
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TODESURSACHEN

Mehr Todesfalle
werden durch ERE e
ischamische
Herzkrankheiten
verursacht

In Griechenland ist bei Menschen tiiber 65

Jahren die haufigste Todesursache eine

Kreislauf- und Herzkrankheit. Es folgen der :

Krebs und die Atemwegserkrankungen. D urostatmm

Causes of death — standardised death rate, 2017
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AUSWIRKUNGEN AUF
DIE WIRTSCHAFT

Laut Eurocarers (2021) wiirde das Szenario des Ageing Report unter der Annahme einer
unveranderten Politik bis 2070 einen Anstieg der offentlichen Ausgaben als Anteil des
BIP in Griechenland von 1,4 % auf 2,8 % (EU-27: 1,8 %-3,6 %) bedeuten. Die Auswirkungen
einer schrittweisen Verlagerung vom informellen zum formellen Pflegesektor in
Griechenland wirden einen geschatzten Anstieg des Anteils der 6ffentlichen Ausgaben
fir die Langzeitpflege am BIP um 121 % bedeuten (128 % im Durchschnitt der EU-27).

Im Jahr 2010 waren die 6ffentlichen Ausgaben fur institutionelle Pflege vernachlassigbar
(0,13% des BIP; EU-27-Durchschnitt: 0,80%), wahrend die Ausgaben fir hausliche Pflege
und Geldleistungen 1,27% betrugen (EU-27-Durchschnitt: 1%). Im selben Jahr befanden
sich 12 % der pflegebedurftigen Menschen ab 65 Jahren in institutioneller Pflege, 28 % in
hauslicher Pflege, und 60 % hatten entweder keinen Zugang zu Pflege oder wurden von
informellen Pflegepersonen betreut.

OFFICIAL UNOFFICIAL
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Sources: Organisation for Economic Cooperati®n and Development; The
European Commission; United States Bureau of Labor Statistics; and IMF
staff calculations
Motes: United Kingdom starts from 1985; Switzerland starts from 1992;
Austria and Ireland start from 1995; Estonia and Slovakia start from 1996;
and Latvia, Lithuania. and Slovenia start from 2001. The Euro Area
comprises Belgium, Finland, France, Germany, Greece, ltaly, Luxembourg,
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SOZIALFURSORGE

PraventionsmafBBnahmen, die helfen, gesund und aktiv zu bleiben, die Unterstutzung
von Einrichtungen des offentlichen Gesundheitswesens und des Alterns sowie die
Forderung des selbstandigen Lebens alterer Menschen sind eher vernachlassigte
Politikbereiche.

Sozialfursorgepolitik im Bereich der
Gesundheit

Das derzeitige NSS umfasst 125 Krankenhiuser, 201 Gesundheitszentren (CA) und 1.487
regionale Kliniken in landlichen Gebieten, etwa 200 ehemalige IKA-Polikliniken in
stadtischen Gebieten, die sich kurzlich dem NSS angeschlossen haben und zusammen mit
dem NSS das priméare nationale Gesundheitsnetzwerk (PEDY) bilden, sowie 127 lokale
Gesundheitseinheiten (To.M.Y.) in stidtischen Gebieten. Diese Struktur wird in Bezug auf
die Krankenhausversorgung als ausreichend angesehen, jedoch ist die priméire
Gesundheitsversorgung immer noch unterfunktioniert, wihrend die jiingste Intervention
mit der Einrichtung der To.M.Y. nur zur Hilfte des urspringlichen Entwurfs umgesetzt
wurde, was dazu fuhrte, dass nur 1/5 der stadtischen Bevolkerung abgedeckt ist.

Diese Einheiten gehoren zu 7 Gesundheitsregionen (RIA), die hauptsichlich eine

uberwachende und koordinierende und in geringerem MalBe eine administrative Rolle
haben.

Es gibt auch ein starkes Ungleichgewicht in der Verteilung des Gesundheitspersonals,
sowohl in geographischer Hinsicht als auch in Bezug auf die verschiedenen
Qualifikationen. Griechenland hat die héchste Anzahl von Arzt*innen (6,2 / 1000
Einwohner) und gleichzeitig die niedrigste Anzahl von Krankenpfleger*innen (3 / 1000
Einwohner) in der EU. Daruber hinaus ist der Anteil der Allgemeinmediziner*innen nur 1
von 16 Arzt*innen in Griechenland, verglichen mit 1 von 4 im Durchschnitt in der EU.

Sozialfursorgepolitik

In Bezug auf die Altenpflege sind die wichtigsten Programme, die in Griechenland in
Bezug auf dltere Menschen umgesetzt werden und die versuchen, einige der
Grundbedurfnisse zu decken, folgende:

A) Ein Zuschuss fiir unversicherte dltere Menschen mit chronischen Krankheiten und
einer Behinderung von 67% und mehr wird von der Abteilung fiir Sozialversicherung und
Kontrolle gewihrt.

B) Ein Mietzuschuss wird auch unversicherten, finanziell unsicheren, alleinstehenden
Personen vom gleichen Dienst gewahrt.

C) Die O.G.A. gewihrt allen unversicherten, finanziell schwachen Personen ab 67 Jahren,
die keine Rente aus einem Versicherungsfonds erhalten haben, eine Grundaltersrente.
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Altenheime

Offentliche Pflegeheime fiir chronisch Kranke werden aus dem Staatshaushalt und aus
den von den Sozialversicherungstragern gezahlten Tagessitzen finanziert. Dariber hinaus
werden laut neuerer Gesetzgebung 40 % bis 80 % des Pensionseinkommens chronisch
Kranker in staatlichen Pflegeheimen (einschlieBlich psychiatrischer Krankenhiuser) von
den Sozialversicherungstragern zur Finanzierung der Pflegekosten einbehalten.

Es gibt keine eindeutig ausgewiesenen Langzeitpflegebetten in 6ffentlichen
Krankenhiusern, jedoch wird geschitzt, dass die Anzahl der Langzeitpflegebetten in
Griechenland sehr niedrig ist (d.h. 27,7 pro 100.000 Einwohner, einschlielich
psychiatrischer Pflegebetten); oder 1,4 pro 1.000 Menschen im Alter von 65+).

Eine Reihe privater Kliniken, die unter Vertrag mit EOPYY, der Nationalen Organisation
des Gesundheitsdienstes, stehen, bieten Langzeitpflege an (hauptsachlich fur unheilbar
Kranke), aber es sind keine Daten uber die Anzahl der Langzeitpflegebetten in diesen
Kliniken verfugbar.

Der Staat bietet mittellosen, einsamen, pflegebediirftigen alteren Menschen stationare
Pflege durch die 25 Chronic Illness Nursing Homes an. Doch nur drei von ihnen (zwei in
Nordgriechenland und eines auf Kreta) haben eine geriatrische Abteilung.

Langzeitpflege fir gebrechliche, arbeitsunfihige (meist einsame und mittellose) altere
Menschen wird auch von etwa 100 gemeinnutzigen Pflegeheimen angeboten. Die meisten
von ihnen werden von der griechischen Kirche betrieben, der Rest wird von speziellen
Stiftungen und einigen lokalen Behorden gefiithrt. AuBerdem gibt es etwa 100
gewinnorientierte Altenheime. Insgesamt verfiigen die gemeinntitzigen und
gewinnorientierten Altenpflegeheime tiber eine Kapazitit von etwa 15.000 Betten. Erstere
werden zum Teil vom Staat subventioniert und zum Teil durch Spenden finanziert (sowie
durch Tagessdtze, die von den Sozialversicherungstragern fur
Sozialversicherungsberechtigte gezahlt werden). Gewinnorientierte Wohnheime werden
privat von den betreuten Personen und ihren Familien bezahlt. Interessanterweise ist die
Auslastung in den letzten Jahren deutlich von 100 % auf etwa 80 % gesunken.

Aufgrund der Krise und der wirtschaftlichen Not entscheiden sich Familien dafir, die
alteren Menschen zu Hause zu betreuen, da die Rentenleistungen eine wichtige
Einkommensquelle sind, insbesondere bei Haushalten mit arbeitslosen Mitgliedern.

|'
|
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Teilstationare Tagesstatten

Die teilstationare Tagespflege flr dltere Menschen wird von den 68 Tagesstatten fur altere
Menschen (KIFI) angeboten. Sie ubernehmen die Tagesbetreuung von alteren Menschen, die
sich nicht selbst versorgen kénnen, ernste wirtschaftliche und gesundheitliche Probleme
haben und deren Familienmitglieder sich aufgrund ihrer Arbeit nicht um sie kimmern
koénnen.

Seit ihrer Grindung werden sie iberwiegend aus EU-Mitteln finanziert. Nach den aktuellen
Regelungen werden sie durch den Europaischen Sozialfonds und nationale/lokale Budgets
mitfinanziert.

KIFI kooperieren mit den lokalen Sozial- und Gesundheitsdiensten sowie mit den
Wohlfahrtsdirektionen der regionalen Einheiten (Ex-Prifekturen) des Landes.

Haushaltshilfe

Das "Home Help"-Programm, das Zugang zu Sozialarbeiter*innen, Krankenpfleger*innen,
Physiotherapeut*innen und Haushaltshilfen bietet, wurde 1998 als Pilotprojekt eingefuhrt
und spater auf den groBten Teil des Landes ausgeweitet.

Wie auch die Tagespflegezentren wurde es groBtenteils durch EU-Mittel finanziert. Derzeit
gibt es etwa 879 "Home Help"-Programme, die Dienstleistungen fir etwa 76.000
Beguinstigte anbieten. Der Wettbewerb zwischen den Anbietern wird geférdert, da neben den
von kommunalen Unternehmen betriebenen Systemen auch gemeinnutzige und
gewinnorientierte "Home Help"-Einheiten aufgefordert werden, Angebote einzureichen, um
in das von der Sozialversicherungsorganisation (IKA) verwaltete Register der zertifizierten
Dienste aufgenommen zu werden. Die Leistungsempfianger*innen kénnen dann einen
Anbieter aus dieser Liste auswahlen. Es wird jedoch erwartet, dass die staatliche Finanzierung
der kommunalen "Home Help" eingestellt wird. Die Option, die den Mitarbeiter*innen der
kommunalen Systeme angeboten wird, ist die Bildung von "sozialen Genossenschaften" und
die Abgabe eines Angebots, um als akkreditierte*r Anbieter*in unter dem neuen,
wettbewerbsorientierten System anerkannt zu werden.o be recognized as an accredited
provider under the new, competitive system.

Akkreditierung

Die Akkreditierung von Einrichtungen, die altere, chronisch kranke Menschen und
Menschen mit Behinderungen betreuen, wird fur gemeinnutzige und gewinnorientierte
Altenpflegeheime und Pflegezentren von der Direktion fir Wohlfahrt des Ministeriums
fir Arbeit, Sozialversicherung und Wohlfahrt durchgefihrt.

RegelmiaBige Inspektionen von staatlichen und nicht-staatlichen Einrichtungen finden auch
durch die Gesundheitsinspektion des Gesundheitsministeriums statt. Der Zugang zur
stationdren Pflege (Pflegezentren fir chronisch Kranke und Altenpflegeheime) ist
bedurftigkeitsgeprift, aber die Kriterien werden flexibler angewandt als bei der "Heimbhilfe".
Die Aufnahme in staatlich betriebene Pflegezentren fir chronisch Kranke und in vertraglich
gebundene Non-Profit- und For-Profit-Kliniken unterliegt der Einweisung durch die
Sozialdienste der lokalen Behoérden, der "regionalen Einheiten" (ehemalige
Sozialfursorgedirektionen auf Prafektur-Ebene) und der NHS-Krankenhduser. Die
bestehende Gesetzgebung definiert jedoch keine spezifische Einkommensgrenze. Vielmehr
wird betont, dass wirtschaftliche Not ein entscheidendes Kriterium ist, aber auch andere
Faktoren, die die Schwere der Bedurftigkeit definieren, sollten bei der Beurteilung jedes
einzelnen Falles berticksichtigt werden.
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HAUPTANLIEGEN

Depressive Erkrankungen

Angstzustande und depressive Storungen sind ein ernstes Problem im Alter, das oft
unterschitzt wird (Vasilopoulos A. et.al, 2017).

Eine spezifische Studie mit dem Ziel, die Haufigkeit von Angst und Depression in
einer Gruppe alterer Patienten, die die Provinzstadt KAPI besuchen, zu untersuchen,
wurde 2017 durchgefiihrt. Der Bedford & Foulds Fragebogen zu Angst und Depression
wurde an 165 iltere KAPI-Besucher*innen, sowohl Minner als auch Frauen, verteilt.
Das Durchschnittsalter der Patient*innen lag bei 75 Jahren. Die Ergebnisse zeigten eine
hohe Inzidenz beider Stérungen, mit einer Rate, die signifikant héher war als in der
allgemeinen Bevolkerung. Frauen uberwiegten leicht in Bezug auf den Schweregrad
der Storung, jedoch nicht statistisch signifikant. Es wird auf den erhohten
Interventionsbedarf bei alteren Menschen in Bezug auf psychische Storungen
hingewiesen.
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Demenz

In Griechenland leiden derzeit etwa 200.000 Menschen an Demenz und es wird
erwartet, dass diese Zahl bis 2050 auf tiber 600.000 ansteigt. Demenz betrifft 6 % der
Menschen tiber 65 Jahre. Auf jede*n Patienten*in kommen 1 oder 2 pflegende
Angehorige (400.000 in Griechenland). Die jahrlichen Kosten von Demenz werden
laut einer aktuellen Studie auf 3 Milliarden Euro geschatzt.

Offentliche Pflegeeinrichtungen und -dienste fiir Demenz und Alzheimer - von denen
immer mehr Menschen in Griechenland betroffen sind - waren bis vor kurzem eher
unbedeutend. Spezialisierte Pflege wurde hauptsichlich von einer kleinen Anzahl von
Nichtregierungsorganisationen (NGOs) angeboten. Um diese Licke zu schlieBen,
richtete die Regierung 2014 die Nationale Beobachtungsstelle fiir Alzheimer und
Demenz ein und verabschiedete 2016 den Nationalen Aktionsplan, der die Schaffung
spezieller Pflegeeinheiten (Tageszentren usw.) und die Bereitstellung von
Unterstitzung fur pflegende Angehorige vorsieht (Gesundheitsminister, 2016).
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Armut

Die Armut fur Menschen 65+ in Griechenland lag 2018 bei etwa 12 % (ELSTAT 2020).

Die sich verschlechternden wirtschaftlichen Bedingungen wirken sich durch reduzierte
Einkommen und Kiirzungen der 6ffentlichen Ausgaben auf das Funktionieren des
Gesundheitssektors aus. Insbesondere die Verringerung des Einkommens alterer
Menschen aufgrund von Gehalts- oder Rentenkiurzungen fihrt zu einem Ruckgang der
Inanspruchnahme privater Gesundheitsdienstleistungen und tragt damit zur allmahlichen
Verschlechterung des Gesundheitszustands der Bevolkerung bei (Karanikola, et. al., 2018).

Dennoch zahlt Griechenland laut OECD (2013) im Vergleich zu anderen Lindern einen
groflen Anteil des BIP fiir Renten (liber 15%). Laut Eurostat (2019) lag der Gesamtwert der
Altersrenten in der EU-27 im Jahr 2017 bei 9,6 % des BIP. In sechs EU-Mitgliedstaaten lag
dieser Indikator im zweistelligen Bereich, mit den hoéchsten Werten in Griechenland (13,0
%), Frankreich (12,2 %) und Italien (11,1 %). Damit waren die Altersvorsorgeleistungen in
Griechenland 2,9-mal so hoch wie in Irland (gemessen am BIP).

Als sie im vierten Quartal 2016 zu ihrer Sorge befragt wurden, im Alter nicht Gber ein
ausreichendes Einkommen zu verfiigen, gaben die erwachsenen Befragten in der EU-27
einen Durchschnittswert von 5,9 an - auf einer Skala von 1 (nicht besorgt) bis 10 (extrem
besorgt). Die Menschen in Griechenland aulerten den hochsten Grad an Besorgnis (8,0)
in der EU-27. Eine unzureichende Rente ist einer der Hauptgrinde, warum der
Lebensstandard dlterer Menschen unter das Niveau fallen kann, das man als angemessen
bezeichnen kénnte. Ein Mangel an finanziellen Ressourcen kann in Kombination mit
anderen Faktoren, die typisch fiir das Alter sind - zum Beispiel Krankheit, Behinderung
oder Gebrechlichkeit - die Lebensqualitat dlterer Menschen verringern. Im Jahr 2018 lag
das jihrliche mediane Nettodquivalenzeinkommen in der EU-27 bei 16.839 EUR. Fur
Griechenland lag es bei 7.168, was das Land auf einen der letzten Platze in Europa
brachte.

Finanzielle Unsicherheit im Alter kann zu Armut und anderen Formen der sozialen
Ausgrenzung fuhren. Im Allgemeinen sind viele verarmte dltere Menschen auch sozial
isoliert und haben ein eingeschrinktes Angebot an sozialer Betreuung und Moéglichkeiten
far soziales Engagement und Integration.

SEITE 11




Sozialleben

In Bezug auf das soziale Leben und die Erwartungen sind die Ergebnisse des Eurostat-
Berichts (2020) "Ageing Europe" ein Hinweis auf die groe Ausgrenzung in vielen Bereichen,
die idltere Menschen im Alter von 65 Jahren oder mehr betreffen.

Griechenland ist bekannt fir die starken familiaren Bindungen und in der Tat steht die
Bevolkerung des Landes auf einem der ersten Platze fur Familientreffen, da mehr als 35%
taglich und weitere 35% zumindest einmal pro Woche mit den GroBeltern
zusammenkommen. Dennoch gibt es auch in Griechenland einen nicht zu
vernachlassigenden Anteil von 6% der alteren Menschen, die ihre Kinder im letzten Jahr
nur einmal oder sogar gar nicht gesehen haben.

Mehr oder weniger die gleiche Wahrscheinlichkeit mit familidren Verbindungen sehen wir
far altere Menschen, die sich mit Freunden treffen (36% taglich 34% einmal pro Woche). Dies
korreliert mit dem Befund, dass nur etwa 5% der iilber 65-Jahrigen niemanden haben, mit
dem sie personliche Probleme besprechen konnen, und nur 4% niemanden, den sie um
Hilfe bitten konnen.

Diese Tendenz deutet auch darauf hin, dass es viele altere Menschen gibt, die sich auf
private informelle Hilfe von Verwandten und sogar anderen alteren Menschen,
hauptsachlich Frauen, stutzen (8% in Griechenland auf einem der ersten Plitze in der EU-27)
anstatt auf den Staat.

Nichtsdestotrotz haben wir in Griechenland eine der schlechtesten Situationen, wenn es
darum geht, wie Menschen im Alter von 65 Jahren oder mehr ihre eigene
Lebenszufriedenheit beurteilen. Mehr als 35% zeigen eine niedrige Zufriedenheit, wihrend
nur etwas mehr als 10% eine hohe Zufriedenheit aufweisen.

Teilnahme an Kultur und Sport

Die Teilnahme an kulturellen und/oder sportlichen Veranstaltungen ist in Griechenland sehr
gering und liegt mit unter 30 % Teilnehmern in der Altersgruppe 65+ auf einem der letzten
Plitze. Unter 4 % in dieser Alterskategorie nehmen an kunstlerischen Aktivitaten teil.
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Teilnahme an ITK

Griechenland liegt auch bei der Nutzung von ITK-Technologien auf dem
schlechtesten Platz in der gesamten EU-27, mit fast 80 % der Menschen zwischen 65
und 74 Jahren, die noch nie einen Computer benutzt haben. In Bulgarien und
Griechenland war der Anteil der dlteren Menschen, die das Internet nicht genutzt
haben, um 47 Prozentpunkte hoher als der Anteil der gesamten erwachsenen
Bevolkerung. Laut der gleichen Umfrage sind die digitalen Fahigkeiten der
griechischen Bevolkerung im Alter von 65+ die schlechtesten in der gesamten EU-27.
Nur 1% der Bevolkerung verfugt iber gewisse Fahigkeiten und uber 80% haben das
Internet in den letzten drei Monaten nicht genutzt. Die Beteiligung an sozialen
Netzwerken und allgemein an der Internetkommunikation (E-Mail-Videoanrufe) ist in
Griechenland mit weniger als 10 % der Uber 65-Jahrigen ebenfalls extrem gering.
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Die wichtigsten Prioritiaten fur das Empowerment von Menschen tUber 65 Jahren sind:

Sicherstellung eines gleichberechtigten und effizienten Zugangs zu einer
hochwertigen Gesundheitsversorgung

Sicherstellung gleicher wirtschaftlicher Unterstiitzung fir Menschen im dritten
Lebensalter und Verbesserung ihrer Lebensbedingungen

Entwicklung von sektoriibergreifenden und generationenubergreifenden
Dienstleistungen zur sozialen Integration

Entwicklung und Umsetzung von Programmen zur ITK-Bildung von Menschen
Uuber 65

Verbesserung der sozialen Beziehungen von Menschen im dritten Lebensalter
durch Teilnahme an Gemeinschaftsaktivititen, Sport, Kultur etc.

Entwicklung von Programmen zur Bewusstseinsbildung und Aufklarung von
Menschen im dritten Lebensalter sowie der formellen und informellen Pflege und
der Gemeinschaft iiber die Bedurfnisse und Rechte dieser Menschen, z. B.
Information iiber Demenz

NENENENEN
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