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1 ABSTRACT

Lebensqualitat in landlichen Raumen ist insbesandaran geknipft, welche Angebote der Daseinsvgesor
vor Ort bestehen oder in angemessener Zeit er@ichibd. Ein Aspekt gleichwertiger Lebensverhataist

eine gleichwertige Gesundheitsversorgung. Geragl@amibulante medizinische Versorgung nimmt vor dem
Hintergrund einer im Zuge des demografischen Wandker werdenden Gesellschaft eine Schlisselrolle
ein. Das bevorstehende Rentenalter der GeneradiprBabyboomer aus den geburtenstarken Jahrgéngen
1955 bis 1969 mit jeweils mehr als einer MillionBeten pro Jahr droht in Deutschland je nach lakale
Auspragung der Bevolkerungsstruktur die Versorgsiigation vor allem in landlich gepragten Gemeinden
zusatzlich zu verscharfen. Die durch Alterungspseeesteigende Anzahl alterer Menschen fiihrt zur eine
entsprechenden Erhéhung der Krankheitslast undresteigenden Bedarf an medizinischer Versorgung.

Niedergelassene Arztinnen und Arzte bilden hierb@$ Riickgrat einer bedarfsgerechten flachenhaften
Versorgung, von denen wiederum die Hausarztinnesh lausarzte als Generalisten mit kleinraumiger
Verteilungsstruktur erster Ansprechpartner fur édinnen und Patienten sind. Gleichzeitig gehorietev
Arztinnen und Arzte heute selber zur Generation Babyboomer. Trotz angestrebter Gleichwertigkeit
verdeutlichen Analysen der Hausarztdichte und declhéchnittlichen Erreichbarkeit von Hausarztpraxen
bereits heute groRe regionale und lokale DisparititDie flachendeckende Sicherstellung der
hauséarztlichen Versorgung droht damit vor allertéimdlichen Raumen mit niedriger Bevolkerungsdichte
einer nahezu unlésbaren Herausforderung zu wef@kenchzeitig setzt eine geringere Bevdlkerungsdicht
eine gewisse raumliche Grol3e der EinzugsbereichePvaxen voraus, um einen wirtschaftlichen Betrieb
gewahrleisten zu kdnnen. Durch Verlangerung deangwege, welche im landlichen Raum ohnehin eine
Hirde darstellen, wird der Zugang zu medizinischemgeboten gerade fir mobilitdtseingeschréankte
Menschen zusatzlich erschwert.

Bisher existiert wenig Datenmaterial zu dem Wohmdtatverhalten der Babyboomer nach ihrer Verrentung
Hier setzt der interdisziplindre Forschungsansatg don der Carl-Zeiss-Stiftung geférderten Projgkte
“Ageing Smart - Raume intelligent gestalten”?dBin Teilprojekt des Forschungsverbunds beschagtigt

mit der Gesundheitsversorgung in insgesamt viegewahlten Modellkommunen im suburbanen und
ruralen Raum und untersucht dort die Erreichbarkeit Einrichtungen der Gesundheitsversorgung als
wichtigen Wohnstandortwahlfaktor. Perspektiviscindrdas Teilprojekt Giber Befragungen auch das kjmfti
Wohnstandortverhalten der Babyboomer sowie die déstaus ergebende Bedeutung der Erreichbarkeit der
Einrichtungen untersuchen. Dieser Beitrag thenmtistie Generierung von Zukunftsszenarien zur
Entscheidungsunterstiitzung mit Hilfe datenbasierteaf mathematischer Optimierung beruhender
Erreichbarkeitsmodelle fir oben genannte medizm@sgEinrichtungen sowie deren konkreten Nutzen wie
beispielsweise das Aufzeigen von Licken innerhadlh derzeitigen Versorgungslandschaft oder eine
Resilienzabschéatzung der einzelnen Versorgungsstnkinsichtlich der zunehmenden Uberalterung.

! BMI (2020): Deutschlandatlas - Karten zu gleichigem Lebensverhaltnissen. S.76ff.
2 siehe auch: Technische Universitat Kaiserslauteomepage ,Ageing Smart — Raume intelligent gestélunter
https://lwww.ageing-smart.de/
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2 BABYBOOMER UND IHRE BEDEUTUNG FUR DIE SICHERUNG DER GESUNDHEITS-
VERSORGUNG

2.1 Forschungsansatz im Carl-Zeiss-Projekt ,Ageing Smar— Raume intelligent gestalten”

2.1.1 Aufbau und Zielsetzung des Gesamtprojekts

Das von der Carl-Zeiss-Stiftung und der Techniscbeiversitat Kaiserslautern Gber einen Zeitraum von
funf Jahren geftérderte Forschungsprojekt ,Ageinga@m- Raume intelligent gestalten“ adressiert die
geburtenstarken Jahrgénge 1955 bis 1969 und filileinem integrierten Ansatz erstmals raumplanegisch
und versorgungsseitige Ansatze sowie spezifiscloaBe der ,Babyboomer* und Handlungserfordernisse
bzw. -mdglichkeiten der Kommunen zusammen.

Das interdisziplindre Forschungsvorhaben, welctmesriiversitaren Potentialbereich ,Region und Stalet”
Technischen Universitat Kaiserslautern angesidadeltgliedert sich in zehn Teilprojekte der Diskiph
Raumplanung, Stadtsoziologie, Klimatologie, Infotivaund Mathematik und wird federfihrend am
Fachgebiet Stadtsoziologie unter Prof. Dr. Ann&gellerberg koordiniert. Im Mittelpunkt stehen dabe
zunéachst drei pragnante Untersuchungsfelder. Biese

« Wohnstandorte und damit verbundene AnforderungenAagebote im Wohnumfeld und die
Mobilitat,

e das Verhalten hinsichtlich Freizeit- und Erholurigsétaten sowie

« die Versorgung mit medizinischen und damit verbund&esundheitsinfrastrukturen und
Dienstleistungen.

Als Modellkommunen ausgewahlt wurden die Lands@eisa und die Verbandsgemeinde Kusel-Altenglan
(rural), die Gemeinde Remshalden und die Verbamdsipele Nieder-Olm (suburban) sowie die Stadte Jena,
Kaiserslautern und Mannheim (urban) in Baden-Wiittterg, Rheinland-Pfalz und Thiringen.
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Abb. 1: Methodik und Prozessubersicht des Forscbpnogekts “Ageing Smart — Raume intelligent gestelte

Langfristiges Ziel des Vorhabens ist die Entwicljuaines daten-, IT- und Kl-basierten Systems zur
Entscheidungsunterstutzung (Decision Support Syste®SS, siehe Abb. 1), welches von o6ffentlichen
Akteuren in ihrem Planungs- und Entscheidungspezesrangezogen werden kann. Infrastrukturen,
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Angebote und Dienstleistungen sollen so nachfragebg tragfahig und zukunftsorientiert entwickelt
werden kdnnen, um die Lebensqualitat der Babyboamner perspektivisch der Gesamtbevdlkerung zu
sichern und zu fordern.

2.1.2 Forschungsansatz im Teilprojekt “Gesundheitsversug

Als wesentlicher Aspekt der Daseinsvorsorge widsiet das Teilprojekt ,Gesundheitsversorgung®, das a
Lehrstuhl Regionalentwicklung und Raumordnung uhtgtung von Univ.-Prof. Dr. habil. Gabi Troeger-
Weil3 und Dr.-Ing. Kirsten Mangels bearbeitet widgy hausarztlichen, zahnarztlichen sowie allgenmeine
facharztlichen Versorgung in den insgesamt viesleur und suburbanen Modellkommunen.

Nach der zu Beginn des Projekts erfolgten Konkiegtiig von Untersuchungsfeldern mit Abgrenzung der
forschungsleitenden Fragestellungen, einer brdifearaturrecherche zu den Themen Babyboomern und
Gesundheitsversorgung sowie einer internen Strakalyse der Modellkommunen stehen

« die aktuelle Wohnsituation und das perspektividdtodinstandortverhalten der Babyboomer sowie

* deren spezifisches Gesundheitsverhalten und deraforderungen an Erreichbarkeit und
Ausgestaltung der medizinsichen Versorgung

im Fokus. Ein Baustein zur Generierung neuer Degedabei neben der Befragung relevanter Stakeholde
aus dem Gesundheitsbereich die teilstandardidefimgung der Babyoomer in den ruralen und subwean
Modellkommunen Kusel-Altenglan, Geisa, Nieder-OlmduRemshalden. Die Analyse der Winsche und
Bedarfe dient der Beantwortung relevanter Fragesiggn flr deren Einspeisung in das projektiertesDS
insbesondere mit Blick auf eine steigende Nachfizgjegleichzeitig geringerem verfligharen AngebaeE
besondere Relevanz gewinnt dabei die Erreichbadegiteinzelnen medizinischen Standorte, weshalb die
Erarbeitung eines dynamischen Erreichbarkeitsm®dells interdisziplindrer Querschnittsansatz aus
Raumplanung und Mathematik ein vielversprechendesdhungsansatz darstellt.

2.2 Babyboomer — Kohorte mit Sprengkraft fir Infrastruk turen

Planungen und (politische) Entscheidungen mit Adawigen auf rAumliche Strukturen sind stets abflgngi
von raumrelevanten Trends und Entwicklungen. Ederbedeutendsten globalen Transformationsprozesse
ist nach wie vor der demografische Wandel. Diesmfagst im Wesentlichen die Veranderung der
Bevolkerung in der Grol3e, Zusammensetzung undadenlichen Verteilung mit mafl3geblichem Einfluss auf
die gesellschaftliche Entwicklung in 6konomisctemzialer und kultureller Hinsicht. Die Herausfonalegen
dieser Veranderungen in Deutschland werden in Zukeriebliche Abweichungen zwischen Regionen
vergleichbarer und unterschiedlicher Gro3e und IGmgdstruktur aufweisen und regional angepasste
Lésungsansétze fordefrDie Raumplanung ist daher auf allen Ebenen gefgrdef die Veranderungen der
demografischen Situation in Deutschland lokal aagepzu reagieren.

Eine Besonderheit mit aktueller Relevanz stelltididiesem Beitrag thematisierte Kohorte der sogetem
.Babyboomer“ dar. Diese Alterskohorte umfasst ddbuytenstarken Jahrgange 1955 bis 1969 und wurde zu
Zeiten hoher Geburtenraten (dem ,Babyboom®) wahredied wirtschaftlichen Aufschwungs nach dem
Zweiten Weltkrieg geboren. Diese Generation detéhetwa 52- bis 67-Jéhrigen ist damit deutlich én d
Bevdlkerungspyramide Deutschlands zu erkennen tell sind ein Viertel der Gesamtbevdlkerung. Mit
Blick auf die VG Kusel-Altenglan liegt der Anteiled Babyboomer zudem mit insgesamt 26,4% und teils
iiber 30 % deutlich héher (siehe Abb* Plurch deren hohe Zahl waren Kommunen bereits iihefren
Jahrzehnten gefordert, eine ausreichende AnzahPlatzen in Betreuungs- und Bildungseinrichtungen
sicherzustellen und anschlielRend Folgeldsungerifiidarauffolgenden, zahlenméfig weit unterlegenen,
Alterskohorten zu finden. Aktuell ist die Generatider Babyboomer noch vielfach in gesellschaftiche
Strukturen verankert, etwa bezogen auf Arbeitskrgfirenamt, Politik oder im Gesundheitssystem —
sukzessive ist aber deren Ausscheiden durch dieeMeing absehbar, was Kommunen nun erneut vor
strukturelle Herausforderungen stellt. Zu nennémiesr etwa die Schaffung altersgerechter Wohnstaad

® GANS, Paul (2018): Demografischer Wandel, In Akaie fir Raumforschung und Landesplanung (Hrsg.)
Handworterbuch der Stadt- und Raumentwicklung.78. 3

* STEFAN, Benjamin/LOEPPKE, Yannick/SPELLERBERG, Atte (2022): Babyboomer in Deutschland —
demografische, soziale und rdumliche Differenzigam Analysen auf Basis des soziodkonomischen &9.
S.1f.
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und Versorgungstrukturen sowie die SchlieRung emnéstder Licken im Arbeitsmarkt mit entsprechenden
Fachkraften. Bezogen auf den Gesundheitsbereiath di@ Babyboomer auf der Nachfrage- und der
Angebotsseite bisher gleichermalRen stark vertretebei kiinftig jedoch eine Entwicklung zu Ungunsten
der Angebotsseite absehbar ist.
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Abb. 2: Altersaufbau der Bevélkerung in Deutschlaadh demografischen Ereignissen (lifks)d Anteil der Babyboomer an der
Gesamtbevélkerung in der VG Kusel-Altenglan, Rheidi®falz (rechtsj.

Sowohl mit Blick auf den Alterungsprozess als aaali unterschiedliche Lebenslagen, -formen unde-stil
handelt es sich bei den Babyboomern um eine Ubdmesogene Gruppe. Uber deren Wohnwiinsche und
Anspriiche an (Wohn-)Standorte, Mobilitdt, Einstejan und Verhaltensweisen ist jedoch bislang
vergleichsweise wenig bekannt. Lediglich einige dgrafische, soziale und raumliche Differenzierungen
zur Kohorte der Babyboomer lassen sich durch Aeatles sozio-6konomischen Panels 2019 vornehmen.
Wahrscheinlich ist beispielsweise durch die stedgebebenserwartung und bessere Gesundheit sowie ein
hoheres Engagement der Babyboomer, dass grol3e degil&ohorte ihren Ruhestand aktiv und kreativ
nutzen werden, wodurch auch von einer Verandereng\bhnbedirfnisse auszugehen ist. Dartiber hinaus
konnen die Babyboomer durch deren bessere Bildadgmit Blick auf die zeitlichen Rahmenbedingungen
als erste Generation bezeichnet werden, die mitrdemwirksamen Megatrend Digitalisierung konfroritie
wurde und sich mehr als andere Jahrgénge bei Rentett vergleichsweise digital affin darstellt.

Wenn Kommunen die kiinftigen Rentnerinnen und Reriaeder Anpassung ihrer Lebenssituation optimal
begleiten wollen, spielen somit vielfaltige Aspekiae Rolle. Mit Blick auf das Teilprojekt ergibth ein
Fokus auf der klassisch standortgebundenen sogi&lén und mobilen Gesundheitsversorgung (Angebot
und Nachfrage) einerseits und den verkehrlichemastfukturen zur Gewahrleistung von individueller
Mobilitat und Erreichbarkeit der Einrichtungen aretseits. Konkret gilt es, die Bedurfnisse derratien
Menschen, die Raumentwicklung und die Versorgunggictikeiten vor Ort in Einklang zu bringen.

Die Fragen, die die Raumentwicklung in ihrer pkbgratenden Rolle, die Politik selbst oder Fachjigen

in Zukunft beschéaftigen, beziehen sich dementsgmrdtlrauf Standortwahlfaktoren fir Wohnstandorte, das
Mobilitdtsverhalten, Anspriche und Anforderungen déie Gesundheitsversorgung und Angebote im
Wohnumfeld der Babyboomer sowie die jeweiligen Handsmdoglichkeiten der Politik sowie ihrer
Einschatzung und Bewertung: Wie kénnen die Staedortédizinischer Versorgung sinnvoller festgelegt

® Eigene Darstellung nach Bundesinstitut fiir Bevilkgsforschung (BiB) (0.J.).

® Eigene Darstellung nach Statistisches Landesaminkind-Pfalz (0.J.).

" STEFAN, Benjamin/LOEPPKE, Yannick/SPELLERBERG, Atte (2022): Babyboomer in Deutschland —
demografische, soziale und rdumliche Differenzigam Analysen auf Basis des sozioékonomischen £2040. S. 3.
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werden? Wie kdnnen kommunale Finanzen heute fUrgemomoptimal eingesetzt werden? Bleiben die
Jungen Alten“ im Ort wohnen? Welche Standortfaktorsind flr welche Akteure relevant? Wie kdénnen
Erreichbarkeiten gewahrleistet und verbessert werde

2.3 Gesundheitsversorgung und deren kunftige Herausforerungen

.Jeder Mensch hat das Recht auf das héchste dperieiMal an korperlicher und geistiger Gesundheit.”

So beschreibt Artikel 12 Absatz 1 des UN-Sozialpakieben des individuellen gesundheitlichen Angigruc
eines Einzelnen der Auftrag zur Schaffung entsmedbr Rahmenbedingungen. Adressat dieses Auftrags
sind in erster Linie verantwortliche Akteure ausnd8esundheitssektor. Mit Blick auf die Raumentwicig

und die damit verbundene Aufgabe zur SicherungDdeseinsvorsordeadressiert dieser hingegen auch die
Raumplanung. Gesundheitsversorgung stellt dabbt nigr einen Baustein der Daseinsvorsorge dar,hgelc
die Voraussetzung zur Herstellung gleichwertigeldresverhaltnisse in allen Teilrdumen Deutschlasts i
Gleichzeitig ist Gesundheit als ein Teilaspekt dijektiven Lebensverhaltnisse unmittelbar an digre
Lebensqualitat gekupt?.

Das weitgehend unabhangig von der Raumplanunghmsle Gesundheitssystem in Deutschland teilt sich
in einen stationaren (insbesondere Kliniken) undweanten Versorgungsbereich. Eine besondere Rolle
nehmen in diesem System die kassen(zahn)arztlisteeainigungen als Ubergeordnete Institutionen ein.
Neben der Versorgungsforschung stellt dabei diedin@rende Bedarfsplanung, welche die am raumtiche
Bedarf orientierte Verteilung der Arzte regelt, @iithtiges Instrument dar. Sie orientiert sich ayat&m der
zentralen Orte und weist damit einen weiteren BeaugRaumordnung auf, die dadurch indirekt auf die
Gesundheitsversorgung einwirkt.
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Abb. 3: Arzte je 10.000 Einwohnerinnen und Einwahimed Ballung medizinischer Einrichtungen innerhadln VG Kusel-
Altenglan®*

Im Bereich der ambulanten Versorgung ist insbesender Zugang zu Hausérztinnen und Hauséarzten von
besonderer Relevanz. Mit ihrem engen Vertrauenéiteib sowie der Funktion als erste Anlaufstelieesi
breiten Patientenstamms und allgemeinmedizinisétleounder gelten sie daher als Kern des deutschen
GesundheitswesehSEine ausreichende Zahl der Praxen mit einer raeti Verteilung und wohnortnahen

8vgl. Art. 12 Abs. 1, Internationaler Pakt iiberta@haftliche, soziale und kulturelle Rechte (ICE$CR

°vgl. §2 Abs. 2 Nr. 3 Raumordnungsgesetz (ROG).

%ygl. SPELLERBERG, Annette (1996): Soziale Differimung durch Lebensstile: Eine empirische Unterang zur
Lebensqualitat in West- und Ostdeutschland. S. 51.

! Eigene Darstellung nach Das Ortliche Service- tarketing GmbH (0.J.) / Google (2022) / BBSR (0.0.)
Kassenarztliche Bundesvereinigung (2022).

12BMG (0.J): Hausarztsystem.
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hauséarztlichen Versorgung ist dabei unerlasslictdigi Gewahrleistung der medizinischen Daseinsvgeso
Hausarztliche Praxen sollen dementsprechend n@t éB-mindtigen Pkw-Erreichbarkeit flachendeckend i
Raum erreichbar seff.

Die Analyse der Erreichbarkeit hausarztlicher Pnaxeigt jedoch bereits heute das Bild einer tefitichen
Unterversorgung — vor allem in landlichen, subudrasowie schrumpfenden Regionen ergeben sich dabei
Herausforderungen. In der VG Kusel-Altenglan bessehheute eine Ballung medizinischer Einrichtungen
im Mittelzentrum Kusel wahrend die meisten Ortsgemen keine Praxis und damit einen Versorgungsgrad
von unter zehn Arztinnen und Arzten auf 10.000 Eihmerinnen und Einwohner aufweisen (siehe Abb. 3).

Allgemein verlaufen Alterungsprozesse in hohem Maflerschiedlich — wahrend die einen etwa bis ins
hohe Alter korperlich wie geistig agil bleiben, B&gen andere zunehmend Unterstitzung, um ihretaghll
bewaltigen zu kdnnen. Von Bedeutung sind hierbehagesundheitserhaltende Rahmensetzungen wie die
Einbindung in stabile soziale Netzwerke oder didhbbe am 6ffentlichen Leben. Mit zunehmenden Alter
steigt aber die Wahrscheinlichkeit fur eine Vielzatin Erkrankungen mit teils chronischem Verlauivso

das Auftreten neuer Symptome bei langer bestehedBdeankungen:*

Herausforderungen ergeben sich damit auch durcMdgse der Babyboomer, die mit zunehmendem Alter
und entsprechender Verrentung starker als Patiadt weniger als praktizierende Hausarztinnen und
Hauarzte auftreten. Folge des erhdhten Behandledgsfs und der gleichzeitigen Verringerung des
medizinischen Versorgungs-Angebots ist ein zuneld@eBehandlungsdruck auf die verbleibenden Praxen.
Ebenso wirken sich eine sukzessive EinschrankusgAdévitatsradius im Alter und Einschréankungen in
der individuellen Mobilitat auf die Erreichbarkeiedizinischer Einrichtungen aus. Mit Blick auf die
Babyboomer zeigt sich insgesamt, dass sich 22 Begfe/ % einige und 21 % keine Sorgen um die eigene
Gesundheit(sversorgung) machen, erstere insbesomd@stdeutschland sowie im landlichen Ratim.

Wahrend der demografische Wandel die konventiomedidizinische Versorgungslandschaft in Deutschland
damit vor grol3e Herausforderungen stellt, ergeb@nebenso Chancen durch den digitalen Wandel end d
zunehmende Digitalisierung in Wirtschaft und Geslaft. Im Bereich der Gesundheitsversorgung simd v
allem digital gestutzte Versorgungsstrukturen (,&alh", Telemedizin) sowie mobile Angebotsformem de
Beratung und Behandlung zu nennen. In der VG KAfielglan scheinen gerade digitale Angebote bisher
jedoch nur eine untergeordnete Rolle einzunehmehgsAbb. 3). Mit Blick auf die Babyboomer ist sdwo
Uber deren Gesundheitszustand als auch tber der@nd&rungen an die medizinische Versorgung wenig
bekannt. Gleiches gilt fir die Aufgeschlossenheganiber digitalen oder mobilen Angebotsformen.

3 MATHEMATISCHE ERREICHBARKEITSMODELLIERUNG ALS FORSC HUNGSANSATZ

3.1 Warum mathematische Erreichbarkeitsmodellierung?

Wahrend Stadt- und Regionalplanerinnen sowie Stautf- Regionalplaner oft als Generalisten betrachtet
werden, denen eine tiefergehende Nahe zur Mathlenmagist abgesprochen wird, erscheint die
interdisziplinare Kooperation zwischen Planung Mathematik schon fur sich und gerade mit Blick dief
sich im Projekt ergebenden Fragstellungen vielvedend. So bietet das mathematische
Ereichbarkeitsmodell zum einen ein intuitiv bedierds Analysetool, mit dem die Erreichbarkeit
hauséarztlicher, zahnarztlicher und allgemein fadfiéher Praxen sowie von Krankenhdusern und
Apotheken in und aus den einzelnen Ortsgemeindegesiellt werden konnen. Dies gilt sowohl fir den
Status Quo und den zeitlichen Verlauf der letzteghi§) Jahre als auch fur die Vorausberechnungigenft
Erreichbarkeiten auf Basis der zugrundeliegenddembauf dieser analytischen Grundlage lassenddcim
zum anderen eine Vielzahl planerischer Fragestdiunbearbeiten. Denkbar ist etwa das Aufzeigen
bestehender und kinftiger Liicken in der Versorgiamgischaft sowie die Abschatzung der Resilienz der
Vertragsarztelandschaft gegentiber altersbedingtariéen bei der Nachbesetzung anhand des Praxistyp

¥ SUNDMACHER, Leonie/BRECHTEL, Thomas et al. (2018utachten zur Weiterentwicklung der Bedarfsplanung
i.S.d. 88 99 ff. SGB V zur Sicherung der vertragihen Versorgung

1“ BZGA (2020): 20 Empfehlungen fiir Gesundheit unbdresqualitat im Alter. S. 1-7 und S. 28-34.

> STEFAN, Benjamin/LOEPPKE, Yannick/SPELLERBERG, Atte (2022): Babyboomer in Deutschland —
demografische, soziale und raumliche Differenzigam Analysen auf Basis des soziodkonomischen P2@4l9. S.
45,
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3.2 Methodik und Kooperationsprozess zwischen Raumplamg und Mathematik

Das Erreichbarkeitsmodell geht aus einer Koopearnaties Lehrstuhls Regionalentwicklung Raumordnung
im Fachbereich Raum- und Umweltplanung sowie der @@imierung unter Prof. Dr. Stefan Ruzika am
Fachbereich Mathematik der Technischen Universiggivor. Zu Beginn der Arbeit an dem gemeinsamen
Modell wurde zunachst die Verbandsgemeinde Kustmglan als eine der Modellkommunen im Projekt
ausgewahlt. Die planerische Aufgabe besteht hierbei einen in der Beschaffung relevanter Daten.(z.B
zur medizinischen Versorgung, Ergebnisse aus diga@eng) sowie der Recherche und Auswahl relevanter
Parameter und Rahmenbedingungen. Zum anderen tegiadgplanerischer Sicht die Definition konkreter
Fragestellungen und Darstellungsarten, auch imlidinbuf die Einspeisung der Ergebnisse in dasespat
DSS. Einschlagige Parameter fir das mathematischeicBbarkeitsmodell bestehen in den Bereichen
FulRverkehr, (elektrifizierter) Radverkehr, Offeciier Personennahverkehr mit den VerkehrstragerruBds
Bahn sowie dem motorisierten Individualverkehr deim Pkw. Die Auswahl dieser Parameter stitzt sich
dabei auf die Abstimmung mit dem Institut fir Mat&it und Verkehr (imove) im Fachbereich
Bauingenieurswesen der TUK sowie der Auswertungpeathender Fachliteratur und verkehrsplanerischer
Erhebungen (z.B. Richtlinien fiir integrierte Netzkgestaltung RIN, Empfehlungen fir Anlagen des
offentlichen Personennahverkehrs EABnsbesondere herangezogen werden Daten und Ritétae

« differenzierten Geh-, Fahr- und Reisegeschwindigkeiler einzelnen Verkehrstrager,
« Toleranzen hinsichtlich der jeweils zuriickzuleganBéstanzen sowie
« Umsteigezeiten, -widerstanden und Takthaufigkeite@PNV.

Die Mathematik hingegen beschéftigt sich mit dearBeitung des dem Ereichbarkeitsmodell zu Grunde
liegenden Algorithmus sowie der Aufbereitung dertddaund Verkipfung dieser mit dem Algorithmus.
Weiterhin Ubersetzt die Mathematik die ,Winschetl skinforderungen der Planung und speist diese in das
Modell ein. Grundlage fur die Berechnungen bildet Stralennetz einschlie3lich dessen Knotenpunkte.

3.3 Mathematische Modellierung

In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie aus @eden Fragestellung und den vorhandenen Daten ein
mathematisches Modell entsteht. Dazu erfolgt lédhigtlie Beschreibung der einschlagigen Konzepté, au
tiefergehende mathematische Details wird an digssle verzichtet.

Ein intermodales zeitabhéngiges Netzwesk ein gerichteter Multi-Graptc = (V,E) mit nichtleerer
Knotenmengel’ und Kantenmeng&, wobei jeder Kante £ E ein Verkehrsmittellabel(e) € {f, b,c, b}

(stellvertretend fur ,foot“, ,bike“, ,car“, ,bus“zugeordnet ist. Fir einen diskreten Zeithorizfiyi, ... , T}

habee £ E zum Zeitpunkt € {0,1, ... , T} zudem eine nicht-negative Reisezeit ‘s, t).

Die reale Situation wird nun wie folgt in solch einathematisches Netzwerk UberfUhrt: Existierende
StralRenkreuzungen sowie mdgliche Wechselstellen\iarkehrsmitteln (z.B. Bushaltestellen) werden zu
Knoten im mathematischen Netzwerk. Diese werden durch gelabelte gerichtete Kanten sinnhaft
verbunden: Kann etwa von einer Kreuzung zur naohkieeuzung gelaufen werden, werden die beiden
entsprechenden Knoten im Netzwerk durch jeweils &ante mit Verkehrsmittellabé¢in beide Richtungen
verbunden. Handelt es sich dartberhinaus um eimbaBnstralRe, so werden zuséatzliche Kanten in
Fahrtrichtung fur Fahrrad und Auto hinzugefigt. Beislinien werden jeweils zwei aufeinanderfolgende
Bushaltestellen durch eine Kante verbunden. Ein Wegnathematischen Netzwerk (also eine geordnete
Abfolge von Kanten) kann also als intermodaler Weder realen Welt interpretiert werden. Die Rege
C(e,) eines Wegege,, e-, ..., e,.) ergibt sich rekursiv durch

C{el} = C‘::l?l, ﬂ} C‘:ez} = C{EEJ C{:ei-l}} + C{:ei-l}’ fallsi = 1.

Sicherlich ist nicht jeder solche Weg im mathenadi Netzwerk in der realen Problemstellung sinnvol
Bei einem Weg, der die Verkehrsmittel Auto — FuButo — Fahrrad nutzt, steht in der realen Welt néeh
FuRRstrecke an einer beliebigen Kreuzung das beadfigto oder das Fahrrad gar nicht zur Verfigung.
Daher erfolgt wie auch von Kirchférund Barret et af vorgeschlagen die Nutzung des Konzepts zellularer

'® siehe auch: FGSV (2008): RIN. S. 11-53. / FGSVI@OEAQ. S. 13-22.
" KIRCHLER, Dominik (2013): Elicient routing on multi-modal transportation netksr Data Structures and
Algorithms.
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Automaten, um nur sinnvolle und vom Anwender gewtites Konstellationen von Verkehrsmittelwechseln
zu erlauben. Gesucht ist nun also der kirzeste Méegglich Reisezeit zwischen zwei zuvor festgelegte
Knoten, dessen Abfolge von Verkehrsmitteln vom utéten Automat akzeptiert wird. Zur Losung des
Problems wird auf die in Kirchl& entwickelten Algorithmen zuriickgegriffen.

Fur die Modellierung der Verkehrsinfrastruktur wizdnéachst auf OpenStreetMap-Daten zurtickgegriffen.
Dort sind StraBenziige in gut dokumentierten Gebib&eits mit zahlreichen Attributen versehen,ider

die Nutzungsmadglichkeiten einer Strafl3e oder eineged Aufschluss geben. Reisezeiten entlang deeKant
berechnen sich in den Fallen zu Ful3, Fahrrad und durch Weglange multipliziert mit Geschwindigkeit
Wahrend FuRganger und Fahrradfahrer im aktuelleddilonit konstanter Geschwindigkeit unterwegs sind,
wird die Geschwindigkeit beim Auto wiederum abh@ngom StraRentyp gemacht. Fir die Reisezeiten des
OPNV werden die exakten Fahrplane, gewonnen awmmel@TFS-Datensatz, hinterlegt, sodass sich die
Kantenkosten hier als stuckweise linear herausstelieine Fahrtzeit + Wartezeit bis zur Abfahrt des
nachsten Busses). Transferkanten zwischen denhiedsnen Verkehrsmitteln mit fixen Kosten beim Zu-,
Aus- oder Umstieg erméglichen die Modellierung v@nnvollen Umstiegszeiten, genauso kdnnen fixe
Zeitspannen zum Einsteigen und Aussteigen aus ddgmaiddiert werden.

Eventuelle Beschrankungen auf die am Stick zu RuBckgelegte Strecke kdnnen modelliert werden,
indem alle zu-FuR-Kanten, die nicht im gewlnschtémkreis um Start- und Zielknoten und um
Bushaltestellen liegen aus dem Netzwerk entfermtdere Zuletzt werden die Knoten markiert, deren
intermodale Erreichbarkeit analysiert werden doiés konnen zum Beispiel die hausarztlichen Pradsr
Apotheken sein. Verbunden durch eine Hilfskanteinem zusétzlich eingefiigten Knoten ermittelt nune e
einzige als Backwards-Search durchgefihrte Anfrdge Erreichbarkeit von jedem Knoten aus dem
Netzwerk zur néchstgelegenen Einrichtung. Aufgrded Fahrplanabhéngigkeit sind die Erreichbarkeiten
zeitabhéngig. Daher wird eine Mittelung verschiestesolcher Anfragen zu unterschiedlichen Zeitpumkte
vorgeschlagen, Zeitspanne und Zeitschritte konoam Anwender eigenstandig festgelegt werden.

Die in Abbildung 4 dargestellte Karte zeigt die rathérte Erreichbarkeit der markierten Praxen in &
Kusel-Altenglan tiber den OPNV — konkrete, einhelii Schwellenwerte befinden sich jedoch ebenso wie
die genauen Parameter und grafische Aufbereitunly moEntwicklung und Abstimmung im Projekt.

[

' BARRETT, Chris / JACOB, Riko / MARATHE, Madhav (@0): Formal-Language-Constrained Path Problems. In:
SIAM Journal on Computing 30.3 (Jan. 2000). S. &3~

19 KIRCHLER, Dominik (2013): Elicient routing on multi-modal transportation netksmr Data Structures and
Algorithms. Ecole Polytechnique X.
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Abb. 4: Modellierte OPNV-Erreichbarkeit eines jedémoten im Netzwerk der VG Kusel-Altenglan zu dearkierten Arztpraxen
(Gruin = weniger als 13 Minuten, Rot = 23 Minuten umehr zur nédchstgelegenen Arztpraxis).

3.4 Output und maogliche Erkenntnisse

Grundsatzlich kommen fir die Darstellung der im Mibdhinterlegten Daten mehrere Optionen in Frage.
Einerseits lassen sich klassische Karten mit Fl&¢henien- und Punktsignaturen sowie Piktogrammen
generieren (z.B. Einfarbung des Streckennetzes dafihierten Schwellenwerten und piktogrammatische
Verortung der jeweiligen Einrichtungen), anderdss&bnnen beispielsweise Netzdiagramme fir einzelne
Ortsgemeinden erzeugt werden, die dann der Stamddyse hinsichtlich verschiedener Einrichtungen
dienen konnen. Ausgehend von dem Erreichbarkeitsthiadsen sich die realen Daten dabei mit derem d
Befragung erhobenen Préaferenzen, Toleranzen unémavgen der Babyboomer, etwa durch ein Scoring
bzw. Benchmarking, abgleichen und fur eine zusitelinormative Betrachtung der einzelnen Standorde u
jeweiligen Versorgungslage heranziehen. Mit Blick die Planungspraxis erscheint zudem die mdgliche
Berechnung optimaler Standorte fir neue Wohngebaée Verdichtung bestehender Siedlungsstrukturen
sowie altersgerechte Wohnangebote (z.B. Senionenhdehgenerationenhaus) und soziale Einrichtungen
fir Senioren (z.B. Seniorenbiros, Nachbarschat$tg)rvielversprechend. Gleiches gilt fir die Bénaaeng
optimaler Trassen und Haltepunkte fiir Angebote @BMV (Stichwort Netzoptimierung) sowie optimaler
Standorte fur (neue) medizinische Einrichtungerr doe Anpassung bestehender Organisationsformen.

4 MEHRWERT DES DECISION SUPPORT SYSTEMS UND AUSBLICK

Das angestrebte Erreichbarkeitsmodell bietet @<Baustein des DSS ein mathematisches Analysafool f

Akteure der rdumlich planenenden Verwaltung (z.B.lkebmmunale Stadt-, Verkehrs- und Sozialplanung),
um verschiedene Entwicklungsvarianten bei unteesiiithen Entscheidungsoptionen nachvollziehbar und
verstandlich fir politische Entscheidungstragenmnend Entscheidungstrager, Trager des offentlichen
Personennahverkehrs sowie Akteure der medizinisdfasorgungsforschung und Bedarfsplanung (z.B.
Kassenarztliche Vereinigungen) aufzubereiten. Daduwird eine sachgerechte und datengestitzte
Entscheidungsfindung unterstitzt.

L —D Auswirkungen
Handlungs-
option 1
Q - () Auswirkungen
politische N .. )
Entscheidung - D Auswirkungen
Handlungsbedarf / .- P
politisches ,,Problem” [ =~~~ Handlungs
option 2.1 et ©Auswwkungen

T--- (:) Auswirkungen
: politische
Handlungs- Entscheidung PR © Auswirkungen
option 2
Handlungs- Tl (:) Auswirkungen

option 2.2
Abb. 5: Vereinfachter Entscheidungsbaum als grugetide Funktionsweise des projektierten DSS.
Zukunftige Entwicklungen mit sich ergebenden Handkbedarfen bzw. -optionen und deren Auswirkungen

sollen dabei mittels verschiedener Szenarien undiBkiungsalternativen aufgezeigt und fir den €linen
Entscheidungsprozess der unterschiedlichen Akigalaeer Pfad) herangezogen werden kénnen (Stichwort

REAL CORP 2022 Proceedings/Tagungsband ISBN 978-3-9504945-1-8. Editors: M. SCHRENK, V.ROPOVICH, P. ZEILE, E
14-16 November 2022 — https://www.corp.at  P. ELISEI, C.BEYER, J. RYSER



.Black Box Babyboomer” — Was kommt auf Kommunen zu?ciBien Support System mit Hilfe mathematischer
Erreichbarkeitsmodellierung medizinischer Versoggstandorte

Entscheidungsbaum, siehe Abb. 5). Neben der ldeatiifn von Versorgungslicken sowie der Optimierung
von Siedlungssstruktur (v.a. Wohnstandorten), Markeund medizinischer Infrasstruktur ist zudemeein
Ausweitung auf weitere Aspekte der Daseinsvorsatyea Nahversorgung und Einzelhandel sowie Bildung
denkbar und kann bei der weiteren Entwicklung dexiddon Support Systems dazu beitragen, dass
Einrichtungen und Leistungen der Daseinsvorsorgdet integriert gedacht und entwickelt werden lgnn
Dies wurde gerade fur landliche Raume als ein Bsfaktor von dem Alpine Think Tank genannt: ,In erd

to improve the delivery and ensure high qualitys@l (Anmerkung: SGI sind Servives of general irdgre

in the Alpine area, the members of the Think Taakehidentified the following points: 1. The sectora
approach to SGI needs to be overcome through @grated territorial approach. The approach should
consider people’s needs in a given territory, tretorial dimension, and the benefits of the sgies that
can arise by combining different SGI sectors. (...)N&w organisational approaches including social
innovative practices and initiatives for the defiveof SGI must be tested and develogédDas
Erreichbarkeitsmodell liefert hier einen ersten &nsindem die Gesundheitsinfrastruktur mit derteren
Mobilitatsplanung verzahnt wird und wie oben angespen zudem das Decision Support System im
weiteren Forschungsverlauf auf andere BereicheDdeeinsvorsorge (z.B. Nahversorgung) ausgeweitet
werden soll.

Der konkrete Mehrwert fUr die Babyboomer selbst pedspektivisch die Gesamtbevdlkerung liegt in der
Verbesserung des eigenen Lebensumfeldes und imst@soder Versorgungslage, etwa durch die Sicherung
einer hausérztlichen Praxis im landlichen Raum atlerVerbesserung der Erreichbarkeit derselben und
Unterstitzung der eigenen Mobilitat durch einennojgrten 6ffentlichen Personennahverkehr. Auf Sede
Verwaltung sind hingegen ein effizienterer Einsaim Ressourcen (z.B. finanzielle Mttel, Personal) die
Verbesserung der Planung zu nennen. Lokale pdilgigmtscheidungstragerinnen und Eintscheidungstrage
profitieren zudem von der Unterstitzung bei der sEmeidungsfindung und einer verbesserten
Argumentationsgrundlage. Ahnlich der Verwaltunggtieder Mehrwert fiir die Akteure aus der
medizinischen Versorgungsforschung in einer ziéhéeten, nachfragegerechten Bedarfsplanung und
leichteren Koordinierung der Nachbesetzung unteei&ubarkeitsgesichtspunkten sowie damit in der
Einsparung von Resourcen. Die Implementierung desidabarkeitsmodells in das DSS bietet damit eine
Grundlage fir die Optimierung planerischer undtsaher Entscheidungen.
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